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RESUME. Les gouvernements de proximité ont des leviers d’action variés (p. ex., habitation, loisirs,
aménagement du territoire) qui leur conférent un réle stratégique dans la création d’environnements
favorables a la santé et au bien-étre des citoyens et citoyennes vieillissants (soit 4gés de 55 ans et plus). Ils
sont d’ailleurs de plus en plus sollicités pour ce faire. Cet atticle vise a discuter du réle croissant des
gouvernements de proximité face au vieillissement de la population. Pour ce faire, il est divisé en quatre
sections qui ont pour but de 1) montrer I’état des connaissances scientifiques concernant I'action municipale
en maticre de santé et de bien-étre des citoyens et citoyennes vieillissants; 2) brosser un portrait du contexte
en lien avec I'action municipale au Québec (Canada); 3) discuter du réalisme des orientations ministérielles
québécoises; et 4) aborder des pistes de recherche pour mieux comprendre comment les politiques et
pratiques peuvent soutenir la santé et le bien-étre des citoyens et citoyennes vieillissants.

Mots clés : Villes amies des ainés, personnes vieillissantes, santé, bien-tre, actions intersectorielles

ABSTRACT. Local governments have a variety of policy levers at their disposal (e.g., housing, recreation, land use planning), giving them
a strategic role in creating environments conducive to the bealth and well-being (HWB) of aging citizens. They are also increasingly called npon
to do so. This paper aims to discuss the growing role of local governments in addressing population aging. 1t is divided into four sections designed
to 1) outline the current state of scientific knowledge regarding municipal action on the HWB of aging citizens; 2) provide an overview of the
QOnebec (Canada) context regarding municipal action; 3) discuss the feasibility of Quebec’s ministerial guidelines; and 4) explore research
avenues to better understand how local policies and practices can support the HWB of aging citizens.

Key words: Age-friendly city, aging citizens, health and well-being, intersectoral actions

# Chercheuse postdoctorale 4 'Université du Québec a Trois-Riviéres; affiliée au Centre de recherche et d’expertise en gérontologie sociale
et au Centre de recherche sur les innovations sociales

b Chercheur postdoctoral a PUniversité du Québec 4 Trois-Riviéres et scientifique en résidence chez IVEO

¢ Professeure a 'Université du Québec 4 Trois-Riviéres, Chercheuse au Vitam - Centre de recherche en santé durable - Centre intégré
universitaire de santé et services sociaux de la Capitale-Nationale et au Centre de recherche sur les innovations sociales.

4 Professeure a PUniversité du Québec a Trois-Rivieres; Chercheuse au Centre de recherche et d’expertise en gérontologie sociale et au

Centre de recherche sur les innovations sociales


https://doi.org/10.1522/revueot.v35n2.2204

Organisations
&Territoires Volume 35¢ n° 2 ¢ 2026

Introduction

Au cours des derniceres années, a échelle mondiale, les réles et responsabilités des gouvernements de
proximité se sont accrus. Une étude de Ladner et ses collegues réalisée en 2025 portant sur 57 pays
montre que, sur une période de 20 ans, les gouvernements de proximité ont vu leur autonomie
augmenter. Plus précisément, leur autonomie légale et leur participation aux processus décisionnels des
paliers supérieurs, c’est-a-dire leur influence et leur position aux paliers prés de leur Fitat, se sont accrues
(Ladner et collab., 2025).

De plus, depuis 2020, I’Organisation des Nations Unies reconnait les villes a titre d’acteur important
pour le bien-étre. Pour ce faire, elles doivent agir sur le logement, sur le transport, sur I'urbanisation
inclusive et durable, sur la protection du patrimoine naturel et culturel, sur 'accés a des espaces verts
et sécuritaires pour tous et toutes, ce qui inclut les citoyens et citoyennes vieillissants, ainsi que sur
I'adoption de plans d’action favorisant I'intégration de tous et toutes (ONU, s. d.).

En simultané, dans de nombreux pays, le pourcentage de citoyens et citoyennes vieillissants est en
constante croissance. En 2021, la proportion de personnes agées de plus de 60 ans se situait a 10,00 %
a Iéchelle mondiale. 11 est attendu qu’elle soit d’environ 15,00 % en 2050 (UNDESA, 2023). Au
Canada, ce pourcentage était d’environ 18,90 % en 2023 (Statistique Canada, 2024) et sera entre
21,10 % et 25,90 % en 2050 (Statistique Canada, 2020).

Tant au Canada (Agence de la santé publique du Canada, 2009) qu’a I'international (Moulaert et Garon,
2016), des initiatives visant a rendre les collectivités conviviales aux citoyens et citoyennes vieillissants
ont été implantées. Par exemple, dans la province du Québec, c’est la démarche Municipalité amie des
ainés IMADA) qui est utilisée. La démarche vise des actions sur les espaces extérieurs et batiments, sur
le transport, sur le logement, sur la participation sociale, sur le respect et I'inclusion sociale, sur la
participation citoyenne et 'emploi, sur la communication et I'information ainsi que sur le soutien
communautaire et les services de santé (WHO, 2007). De plus, les citoyens et citoyennes vieillissant
doivent participer a la conception et a la mise en place des actions (Agence de la santé publique du
Canada, 2009). La démarche doit aussi inclure l'ensemble des secteurs concernés (p.ex.,
gouvernements de proximité, organismes communautaires et organismes privés) (MSSS, 2020),
constituant ainsi une approche intersectorielle.

Les approches intersectorielles reconnaissent que la santé et le bien-étre dépendent de différents facteurs
(individuels, socioenvironnementaux, économiques; Leppo et collab., 2013). Elles sont nécessaires puisque
de nombreux déterminants hors des services de santé et sociaux influencent la santé et le bien-étre des
individus (McGinnis et collab., 2002). Parmi les déterminants, on trouve les déterminants sociaux, tels que
la participation sociale (Marmot, 2005), mais aussi les déterminants environnementaux, comme la qualité de
Pair et de P'eau, le bruit ainsi que 'aménagement des milieux de vie (Gibson, 2017).

De plus, puisque les déterminants de la santé et du bien-étre sont interreliés (Anctil et Bédard, 2012), ces
interactions doivent étre considérées. Les approches intersectorielles le font en combinant des dynamiques
ascendantes (bottom-up) avec des interventions descendantes (fgp-down) (Leppo et collab., 2013). Elles
reposent sur des actions locales et collaboratives entre divers secteurs (p. ex., communautaire, éducation,
habitation, environnement, municipal) (Leppo et collab., 2013). Ainsi, les gouvernements de proximité
constituent un terrain d’analyse et d’action intéressant pour étudier les déterminants de la santé et du bien-
étre. Leur position stratégique, a la fois proche des citoyens et citoyennes vieillissants et liée aux instances
gouvernementales intermédiaires et supérieures, permet de représenter cette double dynamique. Ils sont
donc une vitrine des besoins locaux et des grandes orientations politiques.
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Cet article vise a porter un regard critique sur la contribution des gouvernements de proximité a la
santé et au bien-étre des citoyens et citoyennes vieillissants dans un contexte ou ils sont appelés a
prendre des roles grandissants. Plus précisément, il propose de répondre a la question suivante : Darns
un contexte de vieillissement populationnel, dans quelle mesure les gouvernements de proximité penvent-ils agir en matiere
de santé et de bien-étre des citgyens et citoyennes vieillissants?

Pour ce faire, article est divisé en quatre sections. La premiere présente un tour d’horizon des études
internationales en mati¢re d’action municipale pour les citoyens et citoyennes vieillissants. Le but n’est
pas dillustrer ensemble des études disponibles a cet effet, mais plutdt de présenter les grandes
tendances documentées.

Etant donné le passage de « créatures de gouvernement» des provinces des municipalités québécoises vers
la posture de gouvernements de proximité (Mévellec et collab., 2017), une deuxiéme section s’attarde au
contexte municipal québécois et a ses particularités en maticre de santé et de bien-étre des citoyens et
citoyennes vieillissants. Bien que plusieurs provinces canadiennes promeuvent I'action intersectorielle dans
leurs orientations en santé publique (voir Minister of Health, 2021; British Columbia Ministry of Health,
2024; Roussin, 2025), a notre connaissance, aucune loi provinciale dans le reste du Canada n’integre
explicitement des obligations intersectorielles en santé et bien-étre. Le Québec s’avére donc un cas
intéressant, avec ses actions intersectorielles inscrites dans différentes lois (MSSS, 2017).

En contexte québécois (voir figure 1), aprés les paliers supérieur (fédéral), intermédiaire
(provincial/tetritorial) et supralocal (municipalités régionales de comté; MRC), les gouvernements de
proximité constituent le palier local (Mévellec et collab., 2017), soit celui le plus en contact direct avec
les personnes citoyennes (Union des municipalités du Québec, 2012). A Péchelle supralocale, les MRC
regroupent des municipalités locales qui ont un réle de coordination et qui ne sont pas en contact direct
avec les personnes citoyennes (MAMH, 2024).

Les gouvernements de proximité sont les municipalités, les villes, les paroisses, les villages, les cantons
et les cantons unis. Ce sont des instances relativement autonomes (Mévellec et collab., 2017) et formées
par des habitants et par des contribuables partageant un méme territoire. Du personnel élu (maires et
mairesses, conseillers et conseilleres) y travaille avec les employés de la fonction municipale
(fonctionnaires de la fonction publique territoriale) (MAMH, 2024).

Conséquemment, dans le cadre de cet article, le terme proximité renvoie a la proximité a la fois territoriale

(par 'ancrage géographique des municipalités a ’échelle locale), mais aussi politique (par la présence de
personnel élu) et organisationnelle (par 'action directe sur des services et le partenariat).
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Gouvernements de
proximité :

Habitants et
contribuables de
chaque instance locale

Personnel élu par les
contribuables (maires et
mairesses; conseillers et
conseilleres) + employés de
la fonction municipale

(mnnicipalités, villes,
paroisses, villages, cantons
et cantons unis)

provinciale

Figure 1 — Paliers gouvernementaux au Canada

Une troisiéme section comprend notre réflexion critique sur les tendances issues des documents
ministériels en lien avec les actions intersectorielles impliquant les gouvernements de proximité. Ces
documents permettent de faire le pont entre les textes légaux et leur déploiement en contexte réel, qui
se fait par la mise en place de politiques, de plans d’action, etc.

Enfin, dans la conclusion, nous abordons les constats généraux, les pistes de recherche et 'apport de cette
étude. Bien qu’ancrée en contexte québécois, cet article est d’intérét canadien et méme international. Le
vieillissement de la population est un phénoméne mondial (UNDESA, 2023). De nombreux
gouvernements de proximité sont sollicités pour permettre aux citoyens et citoyennes vieillissants de vieillir
dans des conditions optimales (Buffel et Phillipson, 2024). De ce fait, cet article peut contribuer a stimuler
des pistes de réflexion sur les moyens d’impliquer les gouvernements de proximité en matiére de santé et de
bien-étre des citoyens et citoyennes vieillissants et a identifier les limites des approches actuelles. Cela s’avere
particulicrement pertinent pour les contextes ou la responsabilité de la santé et du bien-étre est centralisée
au palier gouvernemental intermédiaire et supérieur. C’est le cas du Canada (a Iéchelle des provinces et
territoires) et de la France, ce qui laisse peu de pouvoirs aux personnes élues au sein des gouvernements de
proximité a agir en ce sens (Breton et Le Bodo, 2023).

1. Recension des écrits scientifiques internationaux
11  Méthodologie

Pour situer 'apport des gouvernements de proximité en matiére de santé et de bien-étre des citoyens
et citoyennes vieillissants, nous avons entrepris une breve recension dans les banques de données
suivantes : MEDLINE, AgeLine, Social Sciences Database, Cairn et Erudit. Les mots clés étaient en
lien avec les gouvernements de proximité, les personnes vieillissantes et les actions intersectorielles. Les articles,
rédigés en anglais ou en francais, devaient reposer sur des données recueillies aupres du personnel
municipal (p. ex., personnes €lues ou travaillant au sein de Padministration municipale). Aucune
restriction n’a été apposée pour 'année de publication. Nous avons également consulté les références
des articles identifiés comme pertinents.
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Une fois le corpus d’articles finalisé, une catégorisation inductive a été effectuée. Elle reposait sur deux étapes :

1. Regroupement des themes récurrents: Par exemple, de nombreux articles abordaient la démarche MADA
dans différents champs d’études (aménagement du territoire, sociologie);

2. Constats des rencontres tennes par les membres de ['équipe de recherche dans le projet provincial « La Tournée : Aller
a la rencontre des écosystémes locanx de soutien au vieillissement » (Lotd et collab., 2025) : Nombreuses sont
les personnes soutenant la santé et le bien-étre des citoyens et citoyennes vieillissants, dont celles
issues des gouvernements de proximité, qui ont abordé I'importance du déploiement d’initiatives
intersectorielles impliquant le secteur municipal. Plusieurs de leurs propos rejoignaient notre
catégorisation, ce qui a permis de valider sa pertinence.

Les écrits concernant le réle des gouvernements de proximité en maticre de santé et de bien-étre des
citoyens et citoyennes vieillissants s’avérent limités et surtout récents (a partir des années 2010). Ils se
divisent en trois grands thémes : les initiatives de type « collectivités amies des ainés »; 'implantation
d’innovations sociales par les gouvernements de proximité; et les perceptions du personnel municipal
en lien avec la santé et le bien-étre des citoyens et citoyennes vieillissants.

1.2 Initiatives de type « collectivités amies des ainés »

Les initiatives de type « collectivités amies des ainés » visent a ce que les gouvernements de proximité
entreprennent une démarche intersectorielle pour adapter leurs infrastructures et services aux citoyens
et citoyennes vieillissants. Bien que les écrits abondent sur ce sujet, ils ne portent que tres peu sur les
actions réalisées dans la perspective des gouvernements de proximité. En effet, c’est surtout la
gouvernance intersectorielle qui est documentée (p. ex., Steels, 2015; Goudreault et collab., 2020; Black
et Oh, 2023; Pope et collab., 2025). Ainsi, la contribution spécifique des gouvernements de proximité
a ces initiatives reste peu connue, tout comme l'expérience du personnel municipal.

De plus, comme les initiatives a travers le monde reposent sur différents modéles (programmes
gouvernementaux, organisation sans but lucratif; Adlakha et collab., 2021), les résultats sont
généralement peu transférables et nécessitent des études locales. Une seule étude pancanadienne
présente les actions prioritaires souhaitées par les gouvernements de proximité. Les plus fréquentes
sont la participation sociale, le soutien communautaire, ’habitat, le transport et les espaces extérieurs
(St-Pierre et collab., 2022). Or, I’étude ne permet pas de déterminer celles effectivement réalisées.

1.3 Implantation d’innovations sociales par les gouvernements de proximité

Un plus petit nombre d’écrits porte sur la mise en place d’innovations sociales par les gouvernements
de proximité. Contrairement a ceux présentés ci-dessus, ces écrits recueillent 'expérience du personnel
municipal en lien avec une initiative de santé et de bien-étre des citoyens et citoyennes vieillissants mise
en ceuvre par leur gouvernement. Certaines sont des infrastructures ou innovations implantées par une
approche intersectorielle (p. ex., Levinger et collab., 2021; Maino et Tommaso, 2023). D’autres études
portent sur la mise en place de lois ou de politiques (p.ex., Chu, 2022), dont certaines sont
intersectorielles. Par exemple, une étude rapportait la mise en ceuvre d’une loi pour prévenir la
maltraitance des citoyens et citoyennes vieillissants qui impliquait la participation des services sociaux,
des services policiers et des gouvernements locaux (Nakanishi et collab., 2010). Puisque chaque étude
est propre a une seule initiative, elles ne permettent pas d’avoir une vue d’ensemble des actions
possibles par ces gouvernements, ¢’est-a-dire un portrait global de leur contribution en matiére de santé
et de bien-étre des citoyens et citoyennes vieillissants.
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1.4 Perceptions des acteurs municipaux en lien avec la santé et le bien-&tre des
citoyens et citoyennes vieillissants

Une derniére catégorie d’études documente directement les perceptions du personnel des
gouvernements de proximité en lien avec la santé et le bien-étre des citoyens et citoyennes vieillissants.
Ce type d’écrit est le plus rare et nécessite aussi une interprétation contextualisée. Notamment, dans les
pays scandinaves, les services sociaux et de santé sont sous la responsabilité municipale, contrairement
au Canada. Ainsi, les questions de recherche, voire les résultats peuvent étre influencés par des enjeux
qui ne sont pas applicables aux gouvernements de proximité en contexte québécois. Par exemple, dans
ces contextes, les gouvernements de proximité peuvent décider d’allouer des services sociaux et de
santé a des fournisseurs, pour ensuite collecter des revenus de cette méme allocation sous forme de
taxe (Tynkkynen et collab., 2012).

Néanmoins, certaines études offrent un éclairage intéressant pour le contexte québécois. Par exemple,
une étude brésilienne (Zen et collab., 2018) rapporte comment les politiques en lien avec les citoyens
et citoyennes vieillissants sont connues (ou non) par le personnel des gouvernements de proximité.
Elle montre que le personnel est souvent incapable de nommer les politiques en matiere de bien-étre
des citoyens et citoyennes vieillissants, ce qui rend difficile d’agir sur la santé et le bien-étre de
celles-ci. Considérant qu’en contexte québécois, le personnel des gouvernements de proximité rapporte
aussi un besoin de connaissances (MSSS, 2022a), cette étude informe sur importance de bien faire
connaitre les leviers a disposition du personnel municipal.

1.5 Constats et enjeux

D’abord, les écrits scientifiques documentent surtout I’action municipale dans des contextes urbains.
Ensuite, il existe peu d’études québécoises et canadiennes portant sur 'apport des gouvernements de
proximité en maticre de santé et de bien-étre des citoyens et citoyennes vieillissants. Cette paucité
d’études peut par la suite se répercuter sur les outils congus pour appuyer les gouvernements de
proximité québécois dans leur role en matiére de santé et de bien-étre de leurs citoyens et citoyennes
(p. ex., Tourigny et collab., 2024), dont ceux et celles vieillissants (p. ex., MSSS, 2020).

De plus, les études disponibles tendent a inclure plusieurs perspectives en simultané (Goudreault et
collab., 2020; McNeil-Gauthier et collab., 2023), ce qui rend difficile de déterminer 'apport précis des
gouvernements de proximité.

Enfin, puisqu’au Canada la gestion des gouvernements de proximité est de compétence provinciale
(Lot constitutionnelle de 1867, article 92), le peu d’études disponibles limite la transférabilité des études
canadiennes et internationales en contexte québécois.

2.  Contexte québécois

Pour mieux comprendre le réle des gouvernements de proximité en matiere de santé et de bien-étre
des citoyens et citoyennes vieillissants dans la province canadienne du Québec, il est nécessaire de
comprendre I’écosysteme municipal et son cadre d’action ainsi que d’aborder certaines particularités
sociodémographiques entourant les citoyens et citoyennes vieillissants a échelle locale.

2.1 Nombre de gouvernements de proximité et liens avec le vieillissement
En date de 2024, le Québec comptait 1123 gouvernements de proximité, dont 23 constitués selon des

régimes municipaux particuliers et localisés surtout dans la région administrative du Nord-du-Québec
(Gouvernement du Québec, 20252). A moins d’un changement majeur depuis 2021 dans les autres
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provinces, le Québec serait la province avec le plus grand nombre de gouvernements de proximité
(Muniscope, 2021). De ce nombre, 85,93 % (n = 965) des gouvernements de proximité étaient
composés d’une population de 5000 habitants ou moins (ISQ, 2025), ce qui est hautement supérieur a
la moyenne trouvée a I’échelle des pays de I'Organisation de coopération et de développement
économiques (OCDE), se situant plutét a environ 44,00 % (OCDE, 2019). Pour les gouvernements
de proximité en milieu rural ou éloigné, cette composition vient avec des particularités au sein de
I'administration municipale, telles que des emplois a temps partiel, des ressources limitées, du personnel
élu par acclamation et des pratiques « communautaires », voire informelles (Chiasson et collab., 2025).

En matiere de présence démographique, la figure 2 présente les pourcentages des citoyens et citoyennes
vieillissants (soit agées de 55 ans et plus) au sein des gouvernements de proximité selon leur population :

B Citoyens et citoyennes vieillissants 0O Population totale

100 000 HAB. ET +
25 000 A 99 999 HAB.
10 000 A 24 999 HAB.

5000 A 9999 HAB.

Figure 2 —Présence des citoyens et citoyennes vieillissants au sein de la population
des gouvernements de proximité au Québec (ISQ, 2025)

Ainsi, les citoyens et citoyennes vieillissants sont particulierement présents dans toutes ces configurations,
quoique légerement plus lorsque la population compte moins de 5000 habitants.

2.2 Participation des citoyens et citoyennes vieillissants a la vie démocratique et
communautaire

Les citoyens et citoyennes vieillissants ont un apport non négligeable au bien-étre de leur communauté
locale. Bien qu’aux élections municipales la participation citoyenne tous ages confondus soit limitée
(MAMH, 2022), les personnes de 55 ans et plus voteraient davantage que les autres catégories d’age
(BIP Recherche, 2022). Cette participation électorale est percue comme un levier important pour
influencer I'environnement politique municipal et, donc, les priorités en lien avec le vieillissement a
I’échelle locale (Vallette, 2023).

Non seulement les citoyens et citoyennes vieillissants voteraient plus, mais leur implication est considérable
au sein des gouvernements de proximité. Selon les données des élections de 2025, celles de 55 a 64 ans
représentaient 30,31 % des maires ou mairesses et celles de 65 ans et plus, 34,20 %. En ce qui concerne les
personnes €lues a titre de conseillers ou conseilléres, les personnes de 55 a 64 ans représentaient 25,04 %
des postes et celles de 65 ans et plus, 22,85 % des postes (MAMH, 2026). Cette forte représentation dans
les instances locales témoigne de leur réle actif dans la gouvernance municipale. Cela poutrait influencer les
actions locales mises en place pour les personnes de leur dge (Vallette, 2023), bien qu’aucune étude ne se
soit penchée sur le lien entre 'age des personnes élues et les projets déployés dans le cadre de leur mandat.
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Enfin, en plus de leur forte présence au sein des gouvernements de proximité, environ 25,00 % des
citoyens et citoyennes vieillissants ont effectué du bénévolat pour des groupes ou des organismes
communautaires en 2018 (données les plus récentes). Bien que cette proportion soit moindre que celle
des autres groupes d’age, leur nombre total d’heures de bénévolat était plus élevé. D’ailleurs, les
principaux secteurs d’activité étaient la culture et les loisirs ainsi que les services sociaux (ISQ, 2023),
secteurs tres liés aux compétences municipales. Pour les citoyens et citoyennes vieillissants, cette
participation contribue a leur pouvoir politique; la participation bénévole amenerait une certaine
crédibilité lorsque des recommandations doivent étre émises au conseil municipal (Vallette, 2023). De
ce fait, I’étude des mécanismes entre bénévolat et apport aux politiques locales doit étre approfondie.

2.3 Lois appuyant les gouvernements de proximité a agir en matiére de santé et de
bien- étre pour ’ensemble de leur population

Des lois appuient indirectement les gouvernements de proximité pour agir en maticre de santé et de
bien-étre des personnes citoyennes. A noter que 'univers juridique entourant ces gouvernements est
complexe (Frate et Rochefort, 2024). Ce faisant, cette section constitue un bref survol de cet univers.

Au Québec, la Loi sur les compétences municipales détermine les champs d’action du palier municipal. Similaire
aux autres lois dans le reste du Canada, cette derniére permet aux gouvernements de proximité d’exercer un
role précis quant a des catégories générales (Vidoni, 2021). Les gouvernements de proximité se voient
responsables de neuf compétences, qui généralement sont les mémes qu’a PAntiquité (Prévost, 2024) :

la culture, les loisirs, les activités communautaires et les parcs;

le développement économique local;

la production d’énergie et les systemes communautaires de télécommunication;
I’environnement;

la salubrité;

les nuisances;

la sécurité;

le transport;

habitation (art. 4).

R e AR A R

Contrairement a de nombreux pays, au Québec, I’étendue de I'action municipale exclut directement les
responsabilités en matiere de santé et de services sociaux. L’article 5 de cette loi précise que les
gouvernements de proximité détiennent le pouvoir de mettre en place des réglements. Par 'adoption
de résolutions et de reglements (Gauthier, 2024), les gouvernements de proximité québécois ont
différents leviers importants leur permettant d’agir directement sur les milieux de vie de ces citoyens
et, ainsi, de contribuer indirectement a leur santé et leur bien-étre (Lévesque et collab., 2022).

Sans explorer en profondeur toute la complexité municipale québécoise (p.ex., communautés
métropolitaines, arrondissements, agelomérations, MRC; Vidoni, 2021), il importe de retenir que 1061
des 1104 gouvernements de proximité sont inclus au sein des MRC et que 14 gouvernements de
proximité exercent des fonctions de MRC (MAMH, 2024), ou les maires et mairesses siegent aux
conseils territoriaux (Vidoni, 2021). Les 87 MRC québécoises (MAMH, 2024) détiennent des
compétences différentes, mais complémentaires de celles des gouvernements de proximité. Les MRC
peuvent appuyer les gouvernements de proximité dans leur travail aupres des citoyens et citoyennes
vieillissants, notamment en soutenant la collaboration intermunicipale (Bureau, 2016). Toutefois,
l'arrimage entre MRC et gouvernements de proximité en maticre de santé et de bien-étre des citoyens
et citoyennes vieillissants reste sous-documenté.
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En plus de la Loi sur les compétences municipales, deux lois provinciales permettent I'implication des
gouvernements de proximité en maticre de santé et de bien-étre :

1. La Loi sur les services de santé et les services sociaux précise que tous les secteurs qui peuvent avoir un
impact pour la santé et le bien-étre devraient étre mobilisés (art. 2, par 2). Dans ce contexte, étant
donné que I’échelle locale a une influence importante sur la santé et le bien-étre (MSSS, 2010), les
gouvernements de proximité sont des partenaires essentiels pour les établissements publics de santé
et de services sociaux;

2. La Loi sur la santé publiqgue précise que les gouvernements de proximité ont la responsabilité de
signalement de menaces a la santé des populations a la Direction de la santé publique. De plus, cette
méme loi soutient la mise en place d’actions intersectorielles (art. 3), notamment par la création de
milieux favorables a la santé et au bien-étre (art. 53, par 6), qui se fait grace a la démarche MADA,
a des plans d’action, des programmes (p.ex., accessibilité universelle) et des schémas
d’aménagement et d’urbanisme (MSSS, 2025a).

Ainsi, les gouvernements de proximité jouent un réle indirect de vigilance, mais aussi direct comme
partenaire. L'implication des gouvernements de proximité en matiere de santé et de bien-étre est
légitimée a travers les lois.

3.  Réflexion critique : constats et enjeux

En somme, les citoyens et citoyennes vieillissants de 55 ans et plus occupent une place centrale dans
les gouvernements de proximité, tant par leur poids démographique que par leur engagement civique
et communautaire. Cette présence constitue un levier important pour orienter 'action municipale vers
des enjeux de santé et de bien-étre, voire de développement de leur communauté (Marchand et
Laau-Laurin, 2024), bien que peu d’études documentent si ce levier a un réel pouvoir.

Drailleurs, Parrimage entre gouvernements de proximité et MRC mérite d’étre exploré, particulierement
dans un contexte ou de nombreux gouvernements de proximité ont peu de ressources a leur disposition
et bénéficieraient du soutien des MRC (Bureau, 2016), notamment par la forte présence démographique
des citoyens et citoyennes vieillissants.

Enfin, par leurs compétences municipales et parce quiils peuvent étre considérés comme un secteur
d’activité ayant un impact sur la santé et le bien-étre de la population, les gouvernements de proximité ont
la 1égitimité d’agir comme partenaire intersectoriel, tel qu'inscrit la Loz sur les services de santé et les services socian.
Or, a ce stade, les écrits scientifiques ne permettent pas de bien comprendre cette contribution.

Face au manque de connaissances scientifiques, cette section explore les écrits de la littérature
gouvernementale afin de faire le pont entre les particularités québécoises présentées précédemment et
leur déploiement en contexte réel. Par le fait méme, elle vient mettre en lumiere I’écart entre théorie,
politiques et pratiques. Grace aux documents collectés et analysés, nous avons pu établir trois constats
majeurs sur la contribution souhaitée par le palier gouvernemental provincial envers les gouvernements
de proximité a des actions intersectorielles en lien avec les citoyens et citoyennes vieillissants.

3.1 Méthodologie

Pour entreprendre notre démarche, nous avons consulté les publications des sites Internet des
ministeres québécois. Tous les documents publiquement accessibles étant des politiques, des plans
d’action ou de grandes orientations qui abordaient de facon intégrée les citoyens et citoyennes
vieillissants et apport des gouvernements de proximité en maticre de santé et de bien-étre ont été
inclus. Les documents devaient étre en vigueur en date de décembre 2025, dernier moment ou la
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recherche documentaire s’est effectuée. Au total, 12 documents ont été inclus. Un seul était propre a
I’action municipale pour les citoyens et citoyennes vieillissants (voir MSSS, 2020), tandis que le reste
impliquait les gouvernements de proximité concernant des actions pour les citoyens et citoyennes
vieillissants (n = 11) dans des démarches plus larges. Parmi ces documents, un était propre aux
personnes proches aidantes; compte tenu de leur role important aupres des citoyens et citoyennes
vieillissants, il a été inclus.

3.2 Constat n°1: Evolution et étendue de Paction municipale

A travers les différents documents ministériels, nous avons identifié que les gouvernements de
proximité sont partenaires d’initiatives intersectorielles aupres de plusieurs ministéres, dont ceux de
IPEmploi et de la Solidarité sociale (MESS, 2024), des Transports, de la Mobilité¢ durable et de
PElectrification des transports (2018, 2023) et de la Santé et des Services sociaux (2020, 2023). Certaines
initiatives sont des stratégies, des orientations ou des politiques gouvernementales (Bureau de lutte
contre ’homophobie et la transphobie et Secrétariat a la condition féminine, 2023; MSSS, 2021, 2022b,
2024a, 2025b, 2025¢) mais restent sous la responsabilité du ministére de la Santé et des Services sociaux.

Le plan d’action gouvernemental 2024-2029 La fierté de vieillir (IMSSS, 2024a) inclut également d’autres
actions pour ou avec les gouvernements de proximité qui seront mises en ceuvre avec la participation
de la Régie du batiment du Québec, de la Société d’habitation du Québec, de I’Office des personnes
handicapées du Québec, du ministere de la Sécurité publique ainsi que du ministere de la Culture et des
Communications. Le ministere des Affaires municipales et de ’'Habitation et le ministere de la Culture
et des Communications (2022, 2023), avec leur Politique nationale de Iarchitecture et de
I’aménagement du territoire, soutiennent aussi les gouvernements de proximité dans leurs actions en
maticre de santé et de bien-étre pour les citoyens et citoyennes vieillissants. Le tableau 1 résume les
actions attendues des gouvernements de proximité en la matiere.

Champs d’action Actions attendues
Démarche MADA Mettre en place la démarche
Transport et mobilité Acquérir des véhicules adaptés

Aménager les routes de facon sécuritaire

Offrir du transport en commun

Habitats et milieux de vie Mettre en place des modeles d’habitation novateurs
Améliorer Poffre de services de menus travaux

Respect et inclusion Appuyer la mise en place d’initiatives d’inclusion pour les citoyens et
sociale citoyennes vieillissants LGBTQ2+

Communication et Offrir des occasions de renforcer les compétences numériques

information

Loisirs Soutenir le développement d’activités culturelles diversifiées et accessibles
Santé et services sociaux Participer a ce que 'offre de services a domicile soit de qualité et sécuritaire

Promouvoir et prévenir la santé cognitive
Soutenir les personnes proches aidantes

Espaces extérieurs et Adapter les pratiques en aménagement et en urbanisme
batiments Construire ou rénover les batiments pour qu’ils soient dutrables et adaptés
Sécurité Adapter les mesures d’urgence en matiere de sécurité civile

Sensibiliser sur les risques d’incendie et les bons comportements a adopter
Lutter contre la maltraitance et favoriser les initiatives liées a la bientraitance

Tableau 1 — Actions propres aux citoyens et citoyennes vieillissants attendues des gouvernements de proximité
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La diversité d’organismes et de ministéres impliqués ainsi que de champs d’action pointe vers un réel
désir d’actions intersectorielles impliquant les gouvernements de proximité. Ce type de vision est
congruent avec les perceptions terrain. En effet, dans un sondage Léger (2015), les personnes
décideuses du secteur municipal rapportaient que des actions portant sur les déterminants de la santé
et du bien-étre nécessitent une approche intersectorielle. Or, le réle élargi des gouvernements de
proximité est récent. En effet, a 'époque, les gouvernements de proximité avaient pour principal champ
d’action la propriété (Burlone, 2024). Cest environ dans les années 2000 que les premiers constats du
ministeére des Affaires municipales et de ’'Habitation ont fait mention de leur réle pour les citoyens et
citoyennes vieillissants. Il avait été identifié que les gouvernements de proximité auraient a adapter leurs
mécanismes de consultation et a rendre leurs installations accessibles pour les personnes avec des
incapacités (Arsenault et collab., 2004). Dautres adaptations ont été soulevées plus récemment par des
équipes de recherche, dont celles en lien avec I’habitation et la mobilité, qu’elles concernent le
déplacement en voiture ou le déplacement actif (Beaudet, 2019).

Meécanismes de consultation

De tous les champs d’action demandant un ajustement en lien avec le vieillissement de la population, celui
sur les mécanismes de consultation semble oublié. Cela pourrait s’expliquer par les hauts taux de
participation citoyenne des citoyens et citoyennes vieillissants aux postes de mairies ou de conseillers (ISQ,
2023; MAMH, 2020) et par le fait que la démarche MADA inclut d’emblée des citoyens et citoyennes
vieillissants (MSSS, 2020). Toutefois, cette présence et les mécanismes de la démarche MADA ne
garantissent pas nécessairement une prise en compte équitable des besoins dans les processus décisionnels.
En effet, une partie des décisions concernant les citoyens et citoyennes vieillissants peuvent dépendre de la
direction générale (Breux et Parent, 2025) ou des relations entre personnes ¢lues et la communauté (Fournis
et Lewis, 2025). De plus, 'agisme pourrait influencer les priorités et laisser les besoins des citoyens et
citoyennes vieillissants sous-abordés (Thurairaj et collab., 2025). Enfin, la démarche MADA ne semble pas
stimuler la participation démocratique des personnes ainées (Vallette, 2023). Les villes restant congues pour
les personnes en emploi (Buffel et Phillipson, 2024), ce champ d’action mériterait plus de considération.

Habitation et mobilité

Les autres champs d’action mentionnés précédemment sont, quant a eux, effectivement pris en compte
dans les documents provinciaux. Par exemple, ceux concernant habitation sont précisés dans le plan
d’action La ferté de vieillir IMSSS, 2024a). Ceux concernant la mobilité y sont aussi identifiés, tout comme ils
le sont dans le Plan daction en sécurité routiere 2023-2028 : la sécurité routiére, j'embargue (MTMD, 2023). Enfin, le
ministere des Affaires municipales et de ’'Habitation et le ministére de la Culture et des Communications
(2023) étudient l'accessibilité des petits batiments offrant des biens et services pour les personnes en
situation de handicap et le ministere de la Santé et des Services sociaux (2024a) collaborera avec ces derniers
pout produire des outils afin de faciliter 'adaptation des batiments par les gouvernements de proximité.

Alimentation

L’absence d’apport concret des gouvernements de proximité sur certains déterminants de la santé et
du bien-étre est remarquée. Par exemple, en matiere d’alimentation, le ministere de ’Agriculture, des
Pécheries et de I’Alimentation (MAPAQ), sollicite les MRC (2025). L’alimentation est abordée
également dans le Plan d'action gonvernemental en économie sociale 2025-2030, mais les gouvernements de
proximité ne portent pas cette responsabilité (MEIE, 2025).
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Sport et loisirs

En ce qui concerne le sport et les loisirs, les gouvernements de proximité sont identifiés comme joueurs
importants. Or, ce sont plutot les MRC qui sont appelées a contribuer dans le Plan stratégique 2023-2027 du
ministére de I"Education, du Loisir et du Sport (2023). De plus, malgré le role essentiel que jouent les
organismes communautaires pour les citoyens et citoyennes vieillissants, aucune action spécifique ne
concernait les gouvernements de proximité, 'action communautaire et les citoyens et citoyennes vieillissants
de maniere intégrée. Néanmoins, des mesures visaient a sensibiliser les gouvernements de proximité quant
a Paction communautaire par le ministére du Travail, de PEmploi et de la Solidarité sociale (2022).

Dans tous les cas, les gouvernements de proximité sont sollicités sur un large champ d’action
concernant la santé et le bien-étre des citoyens et citoyennes vieillissants. Cette intensification avait été
identifiée par Séguin (2011) et la littérature gouvernementale citée semble suggérer qu’elle se poursuit.
Pourtant, peu d’études se sont penchées sur la capacité réelle de prendre ces actions, ni sur les
perceptions du personnel municipal et des personnes élues en lien avec ce réle élargi.

3.3 Constat n° 2 : Ressources disponibles limitées face a ce réle étendu

Compte tenu du role élargi que doivent prendre les gouvernements de proximité, nous avons cherché
le financement associé aux mesures dans les documents présentés précédemment. Or, les ressources
financieres demeurent inégalement documentées. Le financement n’est que précisé dans le document
issu du ministére du Travail, de PEmploi et de la Solidarité sociale (2022) et dans le plan d’action La
Srerté de vieillir (MSSS, 2024a). Dans ce dernier, 957200000 § étaient dédiés a I'axe «Créer des
environnements sains, sécuritaires et accueillants dans sa communauté» (MSSS, 2024a, p. 123).
Toutefois, aucune description n’était présente en matiere de financement par mesure. Cela pourrait
inclure le financement dédi¢ a la démarche MADA, ou six mesures sont incluses de ce plan d’action
intersectoriel (MSSS, 2024a). En effet, au Québec, c’est le ministére de la Santé et des Services sociaux
qui la chapeaute. Il y dédie du financement (entre 10 500 § et 16 000 § pour le plan d’action; MSSS,
2024b) et jusqu’a 100 000 § pour des travaux d’infrastructures et d’aménagement (MAMH et MSSS,
2024). Il peut aussi offrir au plus 12 heures de soutien technique (MSSS, 2024b).

Les moyens financiers mis a la disposition des gouvernements de proximité pour la démarche MADA
seraient largement insuffisants (Séguin, 2011; Joy et collab., 2018; MSSS, 2022a). En raison du peu
d’information sur le financement dans ces documents, nous avons exploré le financement du
gouvernement provincial vers les gouvernements de proximité. Ce financement est resté relativement
stable depuis 2022 (voir Conseil du trésor, 2023a, 2023b, 2024, 2025), ce qui souleve des
questionnements quant a la capacité des gouvernements de proximité d’aborder les enjeux en lien avec
les citoyens et citoyennes vieillissants, dans un contexte ou ce mandat n’est pas formel; il ne s’insere
pas explicitement dans les compétences municipales.

En plus du financement, nous avons cherché d’autres types de ressources offertes aux gouvernements de
proximité par le gouvernement provincial pour les soutenir dans leurs actions intersectorielles dans ces
documents. On y retrouve notamment la création de normes et de guides d’aménagements routiers
(MTMD, 2023) qui pourront étre utilisés pour améliorer la sécurité des citoyens et citoyennes vieillissants.
En ce qui concerne ’habitation ou I'adaptation de batiments, des outils, des répertoires de bonnes pratiques,
des études de cas, des fiches techniques et des recommandations vont étre produits (MSSS, 2024a).
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Des webinaires sont aussi identifiés. Leur but est de sensibiliser les gouvernements de proximité a
mettre en place des actions en lien avec la maltraitance (MSSS, 2022b), les besoins des personnes
proches aidantes (MSSS, 2021), les réalités vécues par les personnes LGBTQ2+ (Bureau de lutte contre
I’homophobie et la transphobie et Secrétariat a la condition féminine, 2023) et les mesures d’urgence
en matiére de sécurité civile (MSSS, 2024a).

Drautres mesures visent a transmettre de I'information aux gouvernements de proximité. Elles incluent
notamment des données portant sur des sujets comme la proche aidance, la mobilité et les aménagements
sécuritaires. Cela serait fait grace a des formations pratiques, a des webinaires, a des guides, a des fiches
thématiques, a des conférences, a des journées thématiques et a des rencontres (MSSS, 2024a) ou des
fascicules (MSSS, 2021). Une mesure de soutien plus « conceptuelle » concernant de menus travaux sera
définie, puis les modalités de prestation seront précisées, ce qui permettra de mieux développer 'offre locale
(MSSS, 2024a). Enfin, concernant la démarche MADA, outre ce qui a été abordé plus haut (financement et
soutien), une des mesures vise a créer des liens entre les gouvernements de proximité et les autres organismes
impliqués en lien avec le vieillissement grice a des rencontres régionales (MSSS, 2024a).

Ce besoin de mesures pourrait s’expliquer par le manque de connaissances propre aux citoyens et citoyennes
vieillissants en matiere de santé et de bien-étre, comme I'ont identifié Ethier et ses collegues (2025), Lord et
ses collegues (2025) ainsi qu’un sondage Léger aupres du personnel municipal (MSSS, 2022a). Cela est peu
surprenant, considérant la paucité des écrits produits tant au Québec qu’au Canada et a 'international a ce
sujet. Ce manque de connaissances pourrait étre encore plus ctiant pour les gouvernements de proximité en
milieu rural et de petite taille puisque les écrits se concentrent surtout sur les gouvernements de proximité
en milieu urbain (Chiasson et collab., 2025). Documenter efficacité de ces mesures serait pertinent, étant
donné qu’elles visent a faciliter le travail du secteur municipal. D’ailleurs, le seul document spécifiquement
dédié au réle des gouvernements de proximité en matiere de santé et de bien-étre des citoyens et citoyennes
vieillissants nous a aidés a élaborer notre troisiéme et dernier constat.

3.4 Constat n° 3 : MADA — un levier intéressant et des questionnements pour la
recherche

L’unique initiative qui place les gouvernements de proximité (et parfois les MRC) au centre d’actions
intersectorielles est MADA. La démarche MADA s’inscrit dans les « collectivités amies des ainés » de
I'Organisation mondiale de la Santé. Au Québec, c’est le ministere de la Santé et des Services sociaux
qui la chapeaute et il fournit un guide d’accompagnement pour 'implanter (MSSS, 2020). La démarche
MADA vise a adapter les milieux de vie aux citoyens et citoyennes vieillissants et sollicite directement
les gouvernements de proximité puisque ce sont ces derniers qui démarrent la démarche.

Cela se fait d’abord par une résolution au conseil municipal ou de la MRC, puis par la désignation d’une
personne ¢lue qui veillera a la mise en place d’un comité de pilotage et d’une personne responsable des
aspects administratifs (Gouvernement du Québec, 2025b; MSSS, 2024a). Or, des enjeux en lien avec
la démarche pour agir en matiére de santé et de bien-étre des citoyens et citoyennes vieillissants sont
ressortis dans nos constats sur I’évolution et I'étendue de P'action municipale, ainsi que dans les
ressources disponibles. Ils rejoignent aussi les constats de Joy et ses collegues (2018) et de Vallette
(2023). La démarche reste intéressante pour I’'action municipale en matiére de santé et de bien-étre,
mais souléve des questionnements :

e la démarche permet aux gouvernements de proximité de simpliquer en matiére de santé et de
bien-étre des citoyens et citoyennes vieillissants. Toutefois, cela ne permet pas de déterminer la
contribution réelle des gouvernements de proximité a ce sujet. En date de juillet 2025, depuis sa mise en
place, 1041 gouvernements de proximité sont ou ont été engagés dans une démarche MADA, incluant
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54 MRC, 3 gouvernements régionaux et 1 administration régionale (MSSS, 2025b). De ce nombre, en
date de 2025, 738 de ces instances étaient toujours engagées. Cela témoigne d’un grand engouement a
Iéchelle provinciale, étant donné que le Québec compterait 1123 gouvernements de proximité. Or, bien
que des études se soient attardées aux priorités a mettre en place, selon les plans d’action (p. ex., St-Pierre
et collab., 2022), nous en savons peu sur les actions réellement déployées.

e Ladémarche peut étre difficile a appliquer dans certains milieux (Joy et collab., 2018; Vallette, 2023;
Ethier et collab., 2025; Lotd et collab., 2025), comme en ruralité (Ethier et collab., 2025). Par
exemple, les milieux urbains peuvent avoir des postes dédiés ou reliés au vieillissement, notamment
en développement social (voir Ville de Longueuil, 2025). Toutefois, en milieu rural, les ressources
pour la mise en place de ces postes sont tres limitées (Ethier et collab., 2025). Dans ce contexte, les
MRC ont leur réle a jouer puisqu’elles peuvent appuyer les milieux ruraux en redistribuant leurs
ressources et en contribuant a la mise en place de partenariats intermunicipaux (Bureau, 2016). 11
serait donc pertinent de comprendre comment cette collaboration MRC et gouvernements de
proximité s’actualise, particulicrement dans un contexte ou ces deux instances ont des lois encadrant
leurs compétences et responsabilités.

e En s’'insérant dans des structures gouvernementales formelles, la démarche MADA devient sensible aux
cycles politiques (p. ex., élections), donc le succes et la pérennité des initiatives varient grandement
(Steels, 2015). Toutefois, actuellement, les écrits ne permettent pas de comprendre comment les
gouvernements de proximité sont réellement concernés par les enjeux en lien avec la santé et le
bien-étre des citoyens et citoyennes vieillissants. En effet, les motivations et pratiques derricre 'usage de
la démarche MADA par les gouvernements de proximité sont peu connues. Par exemple, est-ce que
'absence d’une action découlant d’'un besoin dans le plan d’action permet de justifier la non-action des
gouvernements de proximité face a ce besoin puisqu’aucune «lighe de formulaire » n’inclut ce besoin?
D’un autre c6té, comment le plan d’action est-il bénéfiquer Agit-il plutdt comme levier pour mettre en
place des actions de santé et de bien-étre des citoyens et citoyennes vieillissants? Et sans le plan d’action,
les citoyens et citoyennes vieillissants seraient-ils négligés?

e Les plans d’action ont une durée variable, soit entre 2 et 10 ans (Gouvernement du Québec, 2025b).
Des processus de consultation et de révision sont prévus dans la démarche (MSSS, 2024b). Or, que
se passe-t-il lorsqu’il y a des changements en lien avec les besoins terrain des citoyens et citoyennes
vieillissants pendant la durée du plan d’action? Comment des actions sont-elles intégrées ou non
dans les actions a mettre en place?

e la démarche vise la participation des citoyens et citoyennes vieillissants a 'échelle locale, mais n’inclut
pas de mécanismes de participation en lien avec la vie électorale (Vallette, 2023). Les citoyens et
citoyennes vieillissants ont un apport considérable a la vie démocratique et communautaire locale. 1l est
donc intéressant que cette composante ait été exclue. Puisquun comité MADA est constitué dans la
démarche (voir Ville de Thetford, s. d.; Ville de Montréal, 2024; Ville de Québec, 2020), il serait pertinent
de connaitre comment les gouvernements de proximité, au-dela de cette démarche, mettent en place des
initiatives pour la participation démocratique des citoyens et citoyennes vieillissants.

e L’apport des gouvernements de proximité n’ayant pas pris part a cette démarche ou ne faisant plus
partie de cette derniere est une autre piste a explorer. Cela permettrait d’identifier quelles actions
peuvent étre entreprises au-dela de cette structure formelle. Plus précisément, la démarche MADA
est-elle la seule qui permette de mettre en place des actions pour les citoyens et citoyennes
vieillissants ou d’autres leviers sont-ils possibles? Quant aux gouvernements de proximité ayant
quitté cette démarche, ils permettraient aussi de contraster sur quels aspects la démarche s’avere
bénéfique et ou les enjeux sont rencontrés. Au moment de rédiger cet article, 303 gouvernements
de proximité n’avaient jamais produit un plan ou n’avaient pas renouvelé leur dernier plan d’action.
De ce fait, bien que peu nombreus, ils détiennent des informations a ne pas négliger.
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Conclusion

Notre article visait a brosser un portrait du role des gouvernements de proximité en matiere de santé
et de bien-étre des citoyens et citoyennes vieillissants a partir des écrits scientifiques et des documents
publics issus du gouvernement provincial du Québec, au Canada.

Constats généranx:
Quatre constats ressortent de cette réflexion :

1. Les études scientifiques sur le sujet sont manquantes. En contexte québécois et canadien, la
responsabilité de la santé appartient au palier provincial du gouvernement. Ces gouvernements se
retrouvent dans une gouvernance a multiples échelles (paliers supérieur, intermédiaire, supralocal
et local). Enfin, le Québec comprend beaucoup de gouvernements de proximité avec peu
d’habitants, ce qui peut influencer les capacités locales a planifier, a coordonner et a mettre en ceuvre
des actions. Bien que le réle des gouvernements de proximité en maticre de santé et de bien-étre
pour les citoyens et citoyennes vieillissants ne soit pas inscrit directement dans les lois municipales,
les compétences municipales constituent un levier pour ce faire.

2. La participation démocratique et bénévole des citoyens et citoyennes vieillissants ainsi que leur
poids démographique pourraient influencer les priorités locales, comme celles visant 'adaptation
des infrastructures (p. ex., mobilité, habitation) ou la réponse a leurs besoins. Or, les mécanismes
actuels offrent peu d’occasions pour que ces enjeux se traduisent en orientations d’aménagement.

3. Les gouvernements de proximité sont sollicités dans des politiques, des plans d’action et des
orientations ministériels sur une large étendue d’action. Leur capacité réelle a intégrer ces attentes
localement est incertaine, compte tenu des ressources limitées et du manque d’information,
notamment sur les enjeux en lien avec le vieillissement.

4. Bien que la démarche MADA constitue un levier intéressant pour mobiliser les gouvernements de
proximité en maticre de santé et de bien-étre, son arrimage avec les pratiques demeure peu
documenté, ce qui souleve plusieurs questions quant a sa contribution réelle a adapter les milicux.

Pistes de recherche

Nous pouvons établir ces pistes de recherche :

e Identifier les mécanismes par lesquels les citoyens et citoyennes vieillissants peuvent ou pourraient
contribuer a la mise en place de politiques locales pour répondre aux besoins locaux, compte tenu
de leur forte présence a I’échelle locale, hors de la démarche MADA;

e Comprendre la contribution des MRC aux gouvernements de proximité en matiere de santé et de
bien-étre des citoyens et citoyennes vieillissants, particulierement pour les plus petits
gouvernements de proximité;

e Déterminer I'influence des politiques ministérielles sur le travail des gouvernements de proximité
en matiere de santé et de bien-étre des citoyens et citoyennes vieillissants, plus précisément :

— Identifier le réalisme des mesures sollicitant les gouvernements de proximité;

— Evaluer Pefficacité des actions issues de ces politiques par le gouvernement provincial pour
soutenir les gouvernements de proximité dans ce role;

— Documenter la contribution réelle de la démarche MADA aux pratiques d’aménagement et aux
actions locales, plus précisément ses usages, sa plus-value pour les gouvernements de proximité et
dans quelle mesure les actions issues des plans sont effectivement réalisées;
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e Identifier les actions mises en place par les gouvernements de proximité contribuant a la santé et au
bien-étre des citoyens et citoyennes vieillissants, tant dans la démarche MADA que hors de celle-ci.

Apport de cet article

En résumé, cet article a proposé une réflexion sur le role élargi et attendu des gouvernements de
proximité en maticre de santé et de bien-étre des citoyens et citoyennes vieillissants. I a établi une
premiére base de connaissances multiéchelles de cette réalité en évolution a partir des écrits
scientifiques reposant sur le vécu terrain et des politiques publiques. En présentant les attentes et les
moyens a disposition des gouvernements de proximité, nous avons montré que ces derniers semblent
peu réalistes. Ainsi, de P'aide serait nécessaire pour veiller a une équité dans le soutien a domicile des
citoyens et citoyennes vieillissants puisque les revenus principaux des gouvernements de proximité sont
les taxes, ce qui crée des iniquités entre les territoires avec plus de richesses et ceux défavorisés.

Drailleurs, article met en lumiere un intérét assez récent dans les écrits scientifiques pour la compréhension
et la mise en valeur de I'implication des gouvernements de proximité pour les citoyens et citoyennes
vieillissants, tout en pointant un décalage important entre les écrits scientifiques et les réalités politiques. La
recherche pourrait ainsi accompagner les gouvernements de proximité a faire face a ce décalage entre
attentes et réalités (p. ex., conseil scientifique en milieu municipal, projet de recherche-action).
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