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Introduction

Compte tenu de la baisse des taux de natalité et des progres rapides de la médecine et de
la technologie qui permettent d’améliorer la qualité de vie et la prévention des maladies, la
population mondiale vieillit & un rythme sans précédent!. D’ici 2050, le nombre de personnes
agées, c’est-a-dire de personnes de 65 ans et plus, devrait doubler et atteindre 1,5 milliard?. Le
Canada n’échappe pas a ce phénomeéne mondial. Aujourd’hui, prés d’un Canadien sur cing est
une personne agée; d’ici 2030, ce nombre passera a une personne sur quatre>?.

Si une espérance de vie élevée est un excellent indicateur d’ une population en bonne
santé, les sociétés vieillissantes font face a des défis multiples, notamment une charge financiére
plus importante pour les systémes de soins de santé et de protection sociale, une main-d’ceuvre
réduite, ainsi que des défis sociaux pour les structures familiales intra et intergénérationnelles’.
La pandémie de COVID-19 a révélé les vulnérabilités toujours croissantes des systémes de soins
de sant¢ et de soutien social aux personnes agées au Canada, et a fait prendre conscience au
public a quel point le pays est mal outillé pour soutenir adéquatement sa population vieillissante
actuelle et future. Toutefois, en obligeant la société a s’adapter rapidement au confinement et a
I’¢loignement, la pandémie a également mis en lumiere le potentiel croissant des innovations
technologiques pour améliorer la santé de nombreuses personnes a domicile. Ce document
soulignera le besoin urgent de surmonter les défis auxquels le Canada fait face pour fournir
efficacement des soins de qualité a ses ainés. Le document traitera, dans un premier temps, des
politiques et programmes de santé actuels pour les personnes agées au pays, puis fera état des
lacunes existantes dans le systeme de santé canadien. Enfin, le document présentera des

recommandations concernant les politiques visant a permettre aux personnes agées de vieillir en
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bonne santé a domicile sans qu’elles soient laissées pour compte dans 1’¢re de la numérisation

rapide que nous connaissons aujourd’hui.

Politiques actuelles

En partenariat avec 1’Organisation mondiale de la santé, I’ Agence de la santé publique du
Canada a dirigé I’établissement de plus de 900 collectivités-amies des ainés partout au pays
depuis plus d’une décennie®. Cette initiative permet aux Canadiens agés de vieillir chez eux en
toute sécurité et de continuer a demeurer actifs au sein de leur collectivité en offrant des
programmes, des services et des infrastructures qui sont accessibles, mis a disposition et
attrayants pour les personnes agées®. En plus d’établir des lignes directrices pour les
collectivités-amies des ainés, le gouvernement du Canada fournit é¢galement du financement pour
améliorer les soins de santé pour les personnes agées, comme le financement de 1’élaboration de
normes d’éducation nationales a I’intention des préposés aux services de soutien a la personne
qui jouent un role dominant dans les soins aux personnes agées®. De plus, certaines lois
provinciales, comme la Loi de 2021 sur [’Olffice de surveillance des fournisseurs de soins de
santé et de soutien de 1’Ontario, orientent le Canada vers un avenir plus convivial pour les ainés’.
Cependant, malgré ces efforts actuels, il reste des défis et des lacunes qui empéchent le Canada

de se préparer a fournir un soutien adéquat a sa population vieillissante.

Le besoin d’une évolution du systéme de santé
A D’origine, le systeme de santé universel du Canada était destiné a une population plus
jeune et était donc axé sur les médecins et les services de soins de courte durée en milieu

hospitalier™®. Un demi-siécle plus tard, le systéme n’a toujours pas évolué avec les besoins
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changeants d’une population qui vieillit rapidement et qui nécessite davantage de soins de longue
durée (SLD) pour les maladies gériatriques et chroniques’. Par exemple, la demande croissante
de SLD financés par I’Etat a dépassé les ressources actuelles, entrainant ainsi une liste d’attente
de plus de 77 000 personnes en 2019'°. Comme I’a révélé la pandémie actuelle, le systéme de
SLD manque également de soins de qualité¢. Au milieu de I’année 2020, les Canadiens agés
résidant dans des établissements de SLD représentaient 81 % des déces nationaux liés a la
COVID-19, alors que la moyenne des pays comparables était de 42 %'!.

En outre, le vieillissement est un facteur clé des dépenses liées aux soins de santé. Le
colt annuel des soins de santé pour un adulte 4g¢ moyen au Canada est d’environ
12 000 $ contre 2 700 $ pour un Canadien moyen de moins de 65 ans®. On s’attend donc a ce que
le vieillissement de la population canadienne ajoute a lui seul une somme de 93 milliards de
dollars aux cofits actuels des soins de santé au cours de la prochaine décennie®. Toutefois, le
gouvernement fédéral n’a pas encore tenu compte du vieillissement de la population dans les
paiements au titre du Transfert canadien en matiére de santé versés aux gouvernements
provinciaux et territoriaux®. Ainsi, le Canada fait face a un fardeau financier imminent pour
soutenir sa population vieillissante croissante.

L’absence de réglementation et d’utilisation des soins a domicile et des technologies
numériques de santé explique en partie I’incapacité du Canada a répondre aux besoins de sa
population vieillissante en matiere de soins de santé. Bien que les soins a domicile soient
considérés comme faisant partie intégrante des soins de santé par de nombreux Canadiens et que
la demande pour ces soins devrait augmenter de 53,1 % d’ici 2031, ’accessibilité et les normes
concernant les soins a domicile varient considérablement d’un bout a I’autre du pays'’. Cette

variation s’explique par le fait que les soins a domicile ne relévent pas de la portée des services
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médicaux, hospitaliers ou chirurgicaux dentaires « médicalement nécessaires », et qu’ils ne sont
donc pas assurés par toutes les provinces et tous les territoires ou assujettis aux normes
nationales, comme 1’exige la Loi canadienne sur la santé (LCS)'>!*. Malgré les demandes
d’associations nationales, comme 1’ Association des infirmiéres et infirmiers du Canada, et une
lettre de mandat du premier ministre Justin Trudeau a la ministre fédérale de la Santé pour qu'elle
mette en priorité¢ 1’amélioration de I’accés aux soins a domicile et aux soins palliatifs, peu de
progrés ont été réalisés!®!>. En fait, il y a eu un recul dans certaines provinces; la Loi de 2020
pour connecter la population aux services de soins a domicile et en milieu communautaire de
I’Ontario privatise les soins a domicile, ce qui érige encore plus d’obstacles a I’acces pour les
personnes agées!®.

Les technologies numériques de la santé, qui permettent aux Canadiens agés de vieillir
chez eux en toute sécurité, ne sont pas non plus suffisamment accessibles!’. Grace a ces
innovations dans le domaine de la sant¢ numérique, comme la télémédecine et les services
pharmaceutiques en ligne, le systeme de santé numérique du Canada offre aux Canadiens un
acces virtuel pratique aux informations et aux services de santé. Cela est particulieérement
pertinent dans le contexte de la COVID-19 ou les décrets ordonnant le confinement et
I’obligation de rester a domicile sont maintenus'®!?. La technologie numérique favorise
également la connectivité sociale en temps d’isolement et de solitude prolongés®’. Cependant, les
diverses croyances qui sous-tendent I’utilisation de la technologie, les préoccupations relatives a
la vie privée, la culture numérique, les compétences limitées, ainsi que I’acces limité a I’Internet
sont parmi les principaux obstacles qui empéchent les personnes agées d’utiliser les technologies
de santé numériques®®?!. Par conséquent, alors que la technologie de santé numérique offre la

ossibilité de vieillir en bonne santé a domicile, 1’élargissement de la fracture numérique
bilité d 11 b téad le, I’él t de la fract
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empéeche les personnes agées de tirer profit des avantages offerts par ces technologies. En fin de
compte, des mesures urgentes doivent étre prises pour que le Canada soit outillé pour faire face
au fardeau financier croissant du vieillissement de la population, et aussi pour préserver la santé

et le bien-étre des Canadiens ageés.

Recommandations et répercussions
Etablir les soins a domicile comme un service « médicalement nécessaire » dans le cadre de la
LCS

Bien que la prestation de soins a domicile soit incluse dans les services complémentaires
de santé de la LCS, le transfert des soins a domicile vers les services « médicalement
nécessaires » de la LCS incitera toutes les provinces et tous les territoires a assurer les soins a
domicile pour leurs résidents'®. Par conséquent, les soins a domicile deviendront plus accessibles
financierement, en particulier pour les personnes agées qui sont généralement a la retraite et qui
comptent sur leurs pensions ou leurs économies pour leurs dépenses courantes. L accessibilité
des soins a domicile permet aux Canadiens agés de vieillir chez eux plus longtemps, ce qui
préserve leur indépendance et diminue la pression sur les hopitaux, les centres de réadaptation et
les établissements de soins de longue durée. Les personnes agées représentent un cinquieme de la
population canadienne, mais contribuent a la moitié de toutes les dépenses en matiere de soins de
santé®. Compte tenu de la trajectoire actuelle de la population vieillissante, le doublage prévu des
cofits au cours de la prochaine décennie est pratiquement inévitable'®. Cependant, I’augmentation
de I’accessibilité aux soins a domicile minimisera les colts et permettra le transfert des patients
agés des SLD vers les soins a domicile. Cela représentera ultimement pour le systéeme de santé

canadien des économies d’environ 794 millions de dollars d’ici 2031'°,
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Créer des organismes gouvernementaux de réglementation chargés de définir et de faire
respecter les normes relatives aux soins a domicile et aux technologies de santé numérique
Outre le fait qu’ils sont largement accessibles, les soins a domicile devraient étre
assujettis et conformes a des normes de sécurité dans tout le pays. Pour atteindre cet objectif, des
organismes de réglementation devraient étre créés sous 1’égide des ministéres ou organismes
fédéraux, provinciaux et territoriaux appropriés, comme Santé Canada. Les organismes de
réglementation fédéraux proposeront des normes de sécurité et de qualité pour les soins a
domicile, et ceux des provinces et des territoires pourront les adopter et les faire appliquer pour
protéger les prestataires de services et les utilisateurs. En outre, les technologies de santé
numérique jouant un rdle de plus en plus important dans les soins a domicile, les organismes de
réglementation susmentionnés devraient également définir des normes pour la fourniture et
I’utilisation de la santé¢ numérique. Les agences nationales de santé devraient également fournir
des lignes directrices sur la maniére dont les systémes de santé provinciaux et territoriaux
pourraient adopter les technologies de santé numérique dans le cadre des soins a domicile, et
prévoir I’organisation de programmes de formation en santé numérique pour les utilisateurs et le
personnel soignant. L’établissement de ces organismes de réglementation gouvernementaux et de
ces normes nationales permettra non seulement de promouvoir davantage la prestation et
I’utilisation sécuritaires des soins de santé a domicile et des technologies de santé numériques,
mais aussi de remodeler le systéme de soins de santé du Canada pour 1’aligner sur les besoins des

personnes agées.

Conclusion
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Le vieillissement de la population canadienne pose un défi inévitable qui a ét¢ anticipé
depuis des décennies, mais les réponses pour soutenir efficacement cette population agée se font
attendre depuis longtemps??. Grace a la réglementation gouvernementale et au soutien financier,
les solutions politiques qui améliorent I’accés aux soins a domicile de qualité et les technologies
de santé numériques sont impératives pour relever les défis associés a la croissance de la
population vieillissante du Canada. Ces solutions peuvent mieux outiller le systéme de santé
canadien pour qu’il puisse prendre en charge les populations agées actuelles et futures, réduisant
ainsi la charge imposée au systeme de santé canadien. Si la pandémie de COVID-19 a mis en
¢vidence les sombres perspectives actuelles du Canada en matiere de soins de qualité aux
personnes agées, elle a également stimulé I’¢lan social et politique nécessaire et urgent pour

permettre de vieillir en bonne santé a domicile pour les années a venir.
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