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Déefinition de cas
smeme-sss-mees 00 B B

*Pour étre considéré comme étant atteint de la
maladie, un individu ageé de un an et plus devait avoir
recu au cours de I’'année financiere:

= Un diagnostic de troubles anxio-dépressifs au fichier
des services medicaux

Oou

= Un diagnostic de troubles anxio-dépressifs au fichier
des hospitalisations

= Codes Cim-9: 296, 300, 311. Codes Cim-10: F30-F48
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Indicateurs retenus
smeme-sss-mees 00 B B

« Prévalence annuelle:

« Personnes ayant répondu a la définition de cas au
cours de 'année

* Permet de mieux représenter le fardeau sur les
services de santé
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Resultats
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Prevalence annuelle standardisee selon lage des
troubles anxio-depressifs diagnostiques selon le sexe et
au total, Quebec, 2000-2001 a 2013-2014
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Prevalence annuelle des troubles anxio-depressifs

diagnostiques selon le sexe et [age, Quebec 2000-2001
et 2013-2014
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Préevalence annuelle standardisee des troubles anxio-
deépressifs diagnostiques selon la region, Quebec, 2013-
2014
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Esperance de vie a 20 ans selon latteinte de
troubles mentaux et selon le sexe, basée sur les
taux de mortalité de 2001-2002 a 2010-2011

S . Espérance de vie a 20 ans
Nombre moyen d’années restant a vivre

au-dela de l'age de 20 ans pour les (anneeS]
individus soumis aux conditions de
mortalité de cas traités et actifs Hommes Femmes
Québec (population générale) 59 64
Troubles mentaux 51 59
Troubles anxio-dépressifs 55 65
Troubles schizophréniques 48 54
Troubles de la personnalité du

P 46 55

groupe B




Proportion (%) des causes de deces des personnes atteintes
ou non de troubles anxio-depressifs, Quebec, 2000-2009
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Rapport de taux de mortalite standardises selon lage
des personnes avec troubles anxio-depressifs selon la
cause de deces et le sexe, Quebec, 2000-2009
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Profil d'utilisation des services de santé mentale chez les
personnes atteintes de TP du groupe B, troubles anxio-dépressifs
et schizophrénie,

Quebec, 2011-2012
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Profil hierarchique d'utilisation des services en sante
mentale (TP du groupe B, troubles anxio-depressifs et
schizophréenie), Quebec, 2011-2012
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Profil hierarchique d'utilisation des services de santé mentale chez
les personnes atteintes de troubles anxio-dépressifs selon la réegion
sociosanitaire, Quebec, 2013-2014
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