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Les a.iI}és et
le suicide

Les personnes de 65 ans et plus, particulierement les hommes,
présentent un risque élevé de suicide. La génération des baby-boomers,
qui forme le plus important groupe démographique du Canada, se
rapproche de la tranche d’age des 65 ans et plus; cela signifie que le
nombre de suicides chez ce groupe pourrait augmenter au cours des
prochaines années (Coalition canadienne pour la santé mentale des
personnes agées [CCSMPA], 2009; Van Orden et Deming, 2017).

Les hommes de 65 ans et plus affichent Les hommes plus agés déceédent par suicide
des taux de suicide trés élevés, soit 20 sur plus souvent que n'importe quel autre
100 000, tandis que les hommes de 90 ans groupe en raison des moyens plus radicaux
et plus ont les taux les plus élevés a 33,8 qu'ils utilisent pour se suicider.
sur 100000.

Tentatives Suicide

LES HOMMES DE 65 ANS ET PLUS

LES HOMMES DE 90 ANS ET PLUS

(O'Dwyer et De Leo, 2016; CCSMPA, 2009;
Marcus, 1996).

(Statistique Canada, 2017).

Pourquoi les ainés
sont-ils a risque?
Certains facteurs exposent les
personnes agées au risque de
suicide, pourraient nuire a leur
santé mentale et éventuellement
donner lieu a des idées
suicidaires:

Expériences de différents deuils,
comme la perte de sa santé, d’étres
chers, de sa mobilité physique et de son
indépendance

- Changements majeurs dans la vie, tels
que la retraite, le changement de statut
financier, la transition vers des
établissements de soins
Diminution des relations et des liens
significatifs, puisque les étres chers
sont décédés; par ailleurs, les ainés
sont plus susceptibles de vivre seuls
Sentiment d’étre un fardeau pour ses
proches;

- Maladie chronique et douleur (Joiner,
2005; Jahn et Cukrowicz, 2011; Heisel et
Links, 2005)

Qu'est-ce qui peut
contribuer a réduire
les risques?

Bonne santé physique et mentale

- Relations d’entraide solides avec les
amis et la famille

Etre disposé et en mesure de demander
del'aide au besoin

- Mener une vie enrichissante dotée
d’objectifs a atteindre

Ne pas avoir accés a des moyens de
s’enlever la vie tels que des armes a feu
ou des médicaments potentiellement
mortels (Heisel et Duberstein, 2016;
Lapierre et coll., 2016; Marty et coll.,
2010; Van Orden et Deming, 2017,
CCSMPA, 2009)
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Signes précurseurs

Les signes avant-coureurs chez les personnes agées peuvent étre
difficiles a cerner, car certains changements de comportement peuvent
se présenter simplement en raison du vieillissement. Par exemple, si
quelqu’un sort moins souvent voir ses amis, il se pourrait que cela soit
percu comme de I'isolement, alors qu'en réalité, la personne peut

Que peuvent faire les

personnes agées pour

demeurer en bonne

santé mentale?
{1y~

PRENDRE SOIN DE SA SANTE
PHYSIQUE ET MENTALE.

I1 pourrait simplement s’agir de bien
manger et de faire un peu d’exercice

souffrir de problémes de mobilité.

Tout changement important dans le
comportement ou I’humeur d'une
personne pourrait étre un signe avant-
coureur de suicide. Voici quelques
exemples de signes associés au suicide :
Désintérét pour un passe-temps
ou une activité qui était synonyme de
plaisir avant
- Perte de contact avec ses amis ou sa
famille (ne pas appeler autant qu’avant,
ne pas sortir)
Changement des habitudes
alimentaires ou de sommeil
Tenir des propos de désespoir peut aussi
constituer un signe de détresse, ou encore
parler de soi comme étant un fardeau :

chaque jour.
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«Je neveux pas avoir a compter sur les R -
autres pour obtenir de l'aide... je suis déja .’ S/AMUSER ET FAIRE DES
p ) ) K CHOSES PLAISANTES!

devenu un trop grand fardeau. »

. Prévoir du temps a I’horaire pour des
«Je ne peux plus faire beaucoup des choses

‘. activités ou des loisirs agréables.

queje faisais avant, y compris le travail. .. .

J'ail’impression que je n'ai aucun but e~ . F/ '3 [T
danslavie. » el T
Sivous remarquez un des signes de PRIORISER LES RELATIONS. .

Téléphoner, envoyer des textos ou
rendre visite aux amis et a la famille, afin
de s’assurer de rester en contact!

détresse suivants chez quelqu'un, portez-
lui immédiatement secours en appelant le
9-1-1 ou en communiquant avec le centre

local de soutien en cas de crise: Participer a un cours ou a un autre type
d’activité de groupe dans un club ou un

centre pour personnes agées.

« Menacer de se blesser ou de se suicider
« Parler ou écrire au sujet de la mort ou
du suicide .

Chercher des moyens de se -

suicider (American Association of I" INCLURE DES ACTIVITES QUOTIDIENNES
QUIDONNENT UN SENS A LA VIEET QUI

S

7

Que pouvons-nous faire pour réduire le
risque de suicide chez les ainés?

Sivous connaissez quelquun qui présente des signes avant-coureurs
de suicide, discutez ouvertement avec lui, sans porter de jugement.

Vous pouvez commencer la conversation
en lui faisant part de vos inquiétudes :
«Jenetaipasvu alapiscine derniérement,
comment vas-tu? » ou « J'ai remarqué que tu
étais un peu stressé ces dernieres semaines.
Est-ce que cava? » Ecoutez la personne,
soyez la pour elle. Vous n'avez pas a lui
proposer de solutions. Si la personne
semble découragée ou qu'elle a
I'impression d’étre un fardeau pour son
entourage, interrogez-la sur ces
sentiments. Puis, posez-lui la question

Suicidology, 2017) K
1 PERMETTENT DE SE FIXER DES OBJECTIFS.
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/\ ALLER CHERCHER DE L'AIDE EN CAS DE

BESOIN!

Lorsque les difficultés de la vie
semblent insurmontables, il faut en parler
aun proche ou appeler la ligne d’écoute
téléphonique de sa région, qui est
accessible en consultant le site :
suicideprevention.ca/need-help/

Faire du bénévolat pour soutenir des amis
‘. oudes pairs au sein de sa communauté.
~

suivante directement : « Est-ce que tu
penses au suicide? »

Il est rare que les personnes agées
accedent directement aux services de
santé mentale (Heisel, 2016). Si vous
connaissez une personne agée qui
éprouve possiblement des problémes de
santé mentale, encouragez-la et proposez-
lui de I'accompagner dans sa recherche de

Si vous étes en crise, appelez
la ligne d'écoute téléphonique de
votre region.

suicideprevention.ca/need-help

POUR EN SAVOIR PLUS, VISITEZ LE SUICIDEINFO.CA

services de soutien en santé mentale. ?)égmemmh Commisson e @)} centre de -
Commission samémense 227 prévention du suicide
(Substance Abuse and Mental Health
Servjces AdminiStration’ 2010) v Canadian Mental féﬁa%ﬁafjncaoftreim?gndfiom
Health Association
ssociation canadienne Santé Health
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AY
AY
\

\
1
1
1
1
1
1


http://suicideinfo.ca/resource/older-adults-suicide-fact-sheet/
suicideprevention.ca/need-help
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A PROPOS DU CENTRE FOR
SUICIDE PREVENTION

Tout le monde peut apprendre a reconnaitre
une personne a risque de se suicider et lui
trouver de l'aide.

Appelez-nous.

Nous sommes le Centre for Suicide
Prevention, une branche de ’Association
canadienne pour la santé mentale. Depuis
plus de 35 ans, nous fournissons a la
population canadienne les connaissances et
les compétences requises pour intervenir
aupreés de personnes a risque de se suicider.
Nous pouvons vous procurer les bons
outils. Une éducation pour la vie.

A PROPOS DE LA COMMISSION DE

LA SANTE MENTALE DU CANADA

La Commission de la santé mentale du
Canada (CSMC) joue un rdle catalyseur dans
I'amélioration du systeme de santé mentale
et latransformation des attitudes et des
comportements de la population canadienne
al’égard des problémes de santé mentale.

Si vous étes en crise, appelez
la ligne d'écoute téléphonique de

votre region.

suicideprevention.ca/need-help

POUR EN SAVOIR PLUS, VISITEZ LE SUICIDEINFO.CA
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