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Pourquoi aborder ce sujet ?
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Résumé du projet de recherche-action 
DAMIA [1]
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Résumé du projet de recherche-action 
DAMIA [1]

▪ En parler, c’est reconnaître que la lutte qui
y est associée occupe une place
d’importance dans l’espace social.

▪ Depuis mars 2020, la situation sanitaire
mondiale montre que cette lutte doit
dépasser l’action individuelle.

▪ Ce faisant, elle doit également embrasser
une vision de santé publique.

Journée mondiale de sensibilisation à la 
maltraitance des personnes aînées



Plan de présentation



Structure du webinaire
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▪ Qu’entend-on par approche de santé 
publique dans la lutte contre la 
maltraitance?

▪ L’âgisme comme terreau fertile à la 
maltraitance durant la pandémie.

▪ L’isolement social comme facteur de 
risque cumulatif.

▪ Période d’échanges et de questions.



Concept au cœur de la 
présentation



Définition d’une approche de santé publique 
en matière de lutte contre la maltraitance
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Implique une multitude d’acteurs jouant des rôles différents à 
des moments particuliers.

▪ Prévention primaire : Réduire, voire éliminer, les facteurs de 
risque de maltraitance dans la population générale. 

▪ Prévention secondaire : Repérer des personnes présentant 
des facteurs de risque associés à la maltraitance.

▪ Prévention tertiaire : Intervenir auprès de ces personnes pour 
mettre un terme à la maltraitance, limiter son occurrence ou 
minimiser ses conséquences au maximum. 

(Anetzberger, 2018)



L’âgisme : un terreau fertile à la 
maltraitance durant et après la 

pandémie



La notion d’âgisme renvoie, selon 
l’Organisation mondiale de la Santé :

▪ Aux stéréotypes (mode de 
pensée), aux préjugés (sentiments) 
et à la discrimination
(comportement) à l’égard de 
personnes en raison de leur âge. 

▪ L’âgisme peut être institutionnel, 
interpersonnel ou dirigé contre 
l’individu lui-même. (OMS, 2021)
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L’âgisme prend différents visages [1]
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L’âgisme prend différents visages [2]

*Image tirée du rapport de l’OMS sur l’âgisme, non traduit pour le moment



Le traitement de l’information, par le gouvernement ou les 
médias, différait selon les groupes d’âge durant la 1re vague :

▪ La compilation des décès de personnes aînées résidant en 
centre d’hébergement était lacunaire, voire inexistante, 
dans plusieurs pays :

▪ Laissant penser que leur mort était prévisible ou de 
moindre importance.

13

Âgisme, des exemples tirés de la 
pandémie [1]

(Beaulieu et al., 2020)



▪ Lors de la 1er vague, la couverture médiatique laissait 
entendre que le virus était dangereux uniquement pour les 
plus âgés, ce qui contribua à une faible adhésion des 
autres groupes aux mesures sanitaires. 

▪ Cela a eu pour effet d’augmenter la propagation du virus 
par des porteurs asymptomatiques.

▪ Les médias sociaux véhiculèrent des préjugés et des 
attitudes âgistes et exacerbèrent les tensions entre 
génération, notamment par le biais du #BoomerRemover.
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(Soto-Perez-de-Celis, 2020)

(Fraser et al., 2020)

Âgisme, des exemples tirés de la 
pandémie [2]



▪ Un manque de préparation des centres d’hébergement à 
travers le monde s’accompagna d’un grand nombre de 
personnes aînées qui y contractèrent le virus :

▪ Le manque de ressources força les équipes médicales, 
dans certains pays, à trier les patients admis aux soins 
intensifs selon leur âge chronologique.
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(Beaulieu et al., 2020)

Âgisme, des exemples tirés de la 
pandémie [3]
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Âgisme, des exemples tirés de la 
pandémie [4]

Campagne de 
sensibilisation de l’OMS 

« Pendant les pandémies 
et les urgences, l'âgisme 
institutionnel prend le 
dessus et se manifeste 

par des décisions de 
triage qui restreignent 
l'accès aux ressources 

critiques en fonction de 
l'âge. »



Ce portrait de situation reste préoccupant et doit être pris 
au sérieux en cette fin de troisième vague, car : 

▪ « L’âgisme réduit la qualité de vie des personnes 
âgées, accroît leur isolement social et leur solitude 
(tous deux associés à de graves problèmes de santé 
[… ] et peut accroître le risque de violence et 
d’abus à [leur égard]. »
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Conséquences de l’âgisme sur les 
personnes aînées

(OMS, 2021)
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Campagne de 
sensibilisation de l’OMS 

«L'âgisme est nuisible et 
endommage la  santé 
physique et mentale 
ainsi que le bien-être 
social des personnes 

âgées. »

Conséquences de l’âgisme sur les 
personnes aînées [2]



Âgisme et isolement social : 
une accumulation de facteurs 

de risque
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L’isolement social, soit un manque 
objectif de contacts sociaux significatifs 
et soutenus (Gouvernement du Canada, 2021), était déjà 
considéré comme un facteur de risque à 
forte validité avant la pandémie 
(Beaulieu et al., 2018)

▪ Constat valable à la fois pour la 
maltraitance vécue à domicile et en 
centre d’hébergement. 

Isolement social comme facteur de risque 
à la maltraitance
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▪ Les mesures strictes de confinement au domicile et 
d’interdiction des visites des proches aidants en centre 
d’hébergement influencèrent négativement les capacités de 
repérer des situations de maltraitance. (Elman et al., 2020)

Isolement social des personnes aînées 
accru lors de la pandémie : diminution 
des opportunités de repérage



En ne se limitant pas seulement à l’âgisme, il est possible de 
conclure que la pandémie généra une exacerbation de la 
maltraitance à l’échelle mondiale. (Sibal, 2020)

▪ Au Québec, la pandémie : 

▪ Généra également une atteinte aux droits et aux libertés
individuelles ;

▪ Limita grandement l’accès à des soins de santé et des
services sociaux de qualité, notamment en CHSLD.
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Liens entre âgisme, isolement social et 
maltraitance en contexte pandémique?



Quelques actions de 
sensibilisation et de prévention 

à considérer



Lutter contre la maltraitance : quelques 
idées à considérer en prévention primaire

▪ Explorer le Kit d’outils conçu par l’OMS dans le cadre de la 
Campagne mondiale contre l’âgisme (accessible gratuitement et en français)

▪ Diffuser largement et compléter la Formation pour les 
partenaires de services hors réseau ou la Formation continue 
partagée pour les membres du réseau sur la lutte contre la 
maltraitance envers les personnes aînées (accessible gratuitement, en 

français)

▪ Connaître et faire connaître la Loi visant à lutter contre la 
maltraitance envers les aînés et toute autre personne 
majeure en situation de vulnérabilité. 

https://www.who.int/fr/publications/m/item/global-campaign-to-combat-ageism-toolkit
https://fcp-partenaires.ca/login/index.php
https://fcp.rtss.qc.ca/ena-login/index.html
http://legisquebec.gouv.qc.ca/fr/showdoc/cs/L-6.3


Conclusion



“There is a crack in 
everything. That’s how 

the light gets in.” 

“Il y a une fêlure dans 
chaque chose, c’est par là 

que la lumière passe.” 

(Leonard Cohen, 1934-2016)

https://2.bp.blogspot.com/-
yodDeftg_2E/VblTxBpb7VI/AAAAAAAAcAc/_fmdXyoyqXA/s1600/leonard_cohen.jpg
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Infolettre mensuelle

▪ Abonnez-vous en vous rendant sur le site web de la Chaire:
www.maltraitancedesaines.com
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Merci ! 


