Unclassified/Non classifié

I * I Public Health Agence de santé
Agency of Canada publique du Canada

Enquéte sur la couverture vaccinale contre
les infections respiratoires saisonnieres,

2024-2025
Rapport

Préparé pour I’Agence de la santé publique du Canada
Numéro de contrat : CW2380590

Préparé par : Léger

This report is also available in English.
Valeur du contrat : 294 357,77 S
Date d’octroi : 12 décembre 2024
Date de livraison : 31 mars 2025

Numéro d’enregistrement : POR 069-24
Pour obtenir de plus amples renseignements sur ce rapport, veuillez écrire a I'adresse cpab_por-
rop dgcap@hc-sc.gc.ca.

Léger

507, Place d’Armes, bureau 700
Montréal, Québec

H2Y 2wW8


http://www.google.ca/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=0ahUKEwiz7uqivMzJAhUIqoMKHTsgAcYQjRwIBw&url=http://www.cacmid.ca/links/&psig=AFQjCNGv5I57AJdixhwwkraR-dA1Qg35rw&ust=1449671216609

Unclassified/Non classifié

Leger

Téléphone : 514 982-2464
Téléc. : 514 987-1960

Enquéte sur la couverture vaccinale contre les infections
respiratoires saisonnieres, 2024-2025

Rapport

Préparé pour I’Agence de la santé publique du Canada
Nom du fournisseur : Léger Marketing inc.
Mars 2025

Ce rapport de recherche sur I'opinion publique présente les résultats d’'une enquéte hybride (par
Internet et par téléphone) mené par Léger Marketing inc. pour le compte de I’Agence de la santé
publigue du Canada. La recherche a été menée aupres de 8 084 Canadien-ne:s entre le
6 janvier 2025 et le 25 février 2025.

This report is also available in English under the name: Seasonal Respiratory Vaccination Coverage
Survey, 2024-2025.

Cette publication peut étre reproduite a des fins non commerciales uniquement. Une autorisation
écrite préalable doit étre obtenue aupres de Santé Canada. Pour obtenir plus d’'information sur
ce rapport, veuillez communiquer avec Santé Canada a l'adresse cpab por-rop dgcap@hc-

sc.gc.caoua:

Santé Canada, DGCAP

200, Promenade Eglantine, Pré Tunney
Edifice Jeanne-Mance, AL 1915C
Ottawa (Ontario) K1A 0K9

Numéro de catalogue : H14-659/2025F-PDF
Numéro international normalisé du livre (ISBN) : 978-0-660-78053-5

Publications connexes (numéro d’enregistrement : POR 069-24) :

Numéro de catalogue : (Rapport final en anglais) H14-659/2025E-PDF
Numéro international normalisé du livre (ISBN) : 978-0-660-78052-8

© Sa Majesté le Roi du chef du Canada, représenté par le ministre de la Santé, 2025.



Table des matieres

1. SOMMAIRE

1.1 Mise en contexte et objectifs

1.2 Utilisation des résultats

13 Méthodologie — Recherche quantitative

14 Remarques sur l'interprétation des conclusions

1.5 Déclaration de neutralité politique et coordonnées

ANNEXE A — METHODOLOGIE DE RECHERCHE DETAILLEE

Al

A.2

A3

Méthodologie quantitative — Echantillon de 'enquéte téléphonique
Méthodologie quantitative — Echantillon de 'enquéte en ligne

Pondération

Unclassified/Non classifié

Leger

10
10
14

17



Unclassified/Non classifié

Leger

1. Sommaire

Léger a le plaisir de présenter a I’Agence de la santé publique du Canada (ASPC) ce rapport
méthodologique d’une enquéte quantitative évaluant la couverture vaccinale contre la
grippe saisonniére, la COVID-19 et le virus respiratoire syncytial au sein de la population
canadienne.

Ce rapport a été préparé par Léger a la suite de I'attribution d’'un contrat a ’ASPC (n° de
contrat CW2380590) le 12 décembre 2024. Ce contrat a une valeur de 294 357,77 $ (TVH
comprise).

1.1 Mise en contexte et objectifs

Dans I’hémisphére nord, la grippe se propage généralement entre les mois de novembre
et d’avril. Au Canada, on dénombre en moyenne 12 200 hospitalisations et 3 500 décés
liés a la grippe chaque année. Le risque d’hospitalisation est le plus élevé chez les tres
jeunes enfants et les personnes agées. Le meilleur moyen de prévenir la grippe est de se
faire vacciner chaque automne.

Le Comité consultatif national de I'immunisation du Canada (CCNI) recommande que les
personnes agées de six mois et plus se fassent vacciner contre la grippe chaque année.
Cette recommandation est particulierement vraie pour les populations qui présentent un
risque élevé de complications liées a la grippe, comme les personnes souffrant de
maladies chroniques, les personnes agées (65 ans et plus) et les jeunes enfants (agés de
6 a 59 mois). Les provinces et territoires canadiens lancent leurs programmes de
vaccination antigrippale avant que la grippe ne commence a se propager dans la
collectivité, généralement a partir d’octobre et jusqu’en décembre. La vaccination
continue d’étre offerte pendant toute la durée de la saison grippale, tant que des virus
grippaux circulent.

Il existe deux principaux types de virus grippaux a l'origine des éclosions et des
épidémies : la grippe de type A et la grippe de type B. Les virus de la grippe A et de la
grippe B se subdivisent en sous-types et en lignées, respectivement. Différents sous-types
ou différentes lignées peuvent circuler d’'une saison grippale a I'autre, de sorte que les
spécialistes doivent créer un nouveau vaccin antigrippal chaque année. De plus,
I’efficacité du vaccin peut s’estomper avec le temps. C’'est pourquoi il est important de se
faire vacciner chaque année contre la grippe. En faisant le suivi de la couverture vaccinale
contre la grippe a I'échelle du pays, 'ASPC peut évaluer la mesure dans laquelle la
population générale du Canada est protégée contre le virus.

Légerement supérieurs aux objectifs de couverture de I'Organisation mondiale de la santé
(OMS) de 75 %, les objectifs nationaux canadiens de couverture vaccinale contre la grippe
pour les personnes agées de 65 ans et plus et les adultes de 18 a 64 ans souffrant de
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maladies chroniques ont été fixés a 80 % en 2017, pour étre atteints d’ici 2025. Le suivi
régulier de la couverture vaccinale par rapport aux objectifs nationaux joue un role
important dans la protection de la santé des Canadien-ne:s pour plusieurs raisons.
Premiérement, il permet de suivre et d’évaluer les programmes de vaccination d’une
année et d’une saison grippale a I'autre. Deuxiemement, il permet de cerner les facteurs
ayant une incidence sur le taux de vaccination contre la grippe et les sous-populations
ayant une faible couverture vaccinale, afin de soutenir I'élaboration de programmes
ciblés visant a améliorer la couverture vaccinale dans les populations non vaccinées ou
sous-vaccinées. Enfin, il permet de réaliser diverses activités de production de rapports,
notamment sur les indicateurs de mesure du rendement, le suivi des progres accomplis
par rapport aux objectifs nationaux de couverture vaccinale et les obligations a I'égard
des partenaires internationaux en matiere de santé, comme I'Organisation
panaméricaine de la santé.

A compter de la saison 2024-2025, I'enquéte a été renommée « Enquéte sur la couverture
vaccinale contre les infections respiratoires saisonniéres », anciennement appelée
« Enquéte sur la couverture vaccinale contre la grippe saisonniére ». L'enquéte continue
de surveiller la couverture vaccinale contre la COVID-19, mais la portée de I'enquéte a été
élargie pour comprendre des questions sur la sensibilisation du public et la couverture
vaccinale liées aux vaccins contre le virus respiratoire syncytial (VRS). Le VRS est une cause
importante d’infections des voies respiratoires inférieures, touchant particulierement les
nourrissons, les jeunes enfants et les adultes agé-e's. Le VRS provoque des éclosions
saisonnieres au Canada, généralement de la fin de I'automne au début du printemps.
L’enquéte continuera également a surveiller la couverture vaccinale contre la COVID-19
au cours de la campagne de vaccination d’automne, ainsi que Il'administration
concomitante des vaccins contre la grippe, le VRS et la COVID-19, afin d’acquérir des
renseignements utiles pour les campagnes de vaccination futures.

Cette recherche vise principalement a fournir des estimations de la couverture vaccinale
nationale pour la grippe saisonniére, la COVID-19 et le VRS, a suivre les progrées réalisés
pour atteindre les objectifs nationaux de couverture vaccinale au Canada et a cerner les
facteurs qui agissent sur le taux de vaccination dans les différents groupes
démographiques. L'absence de collecte et d’analyse de ces renseignements empécherait
de suivre et d’améliorer efficacement les programmes de vaccination, ce qui pourrait
mettre a risque les populations vulnérables, en particulier dans le cas d’'une pandémie de

grippe.

L'objectif principal de la recherche est de fournir des estimations de la couverture
vaccinale nationale pour le vaccin contre la grippe saisonniere. Plus précisément,
I’enquéte sera utilisée pour :
e évaluer les connaissances, les attitudes et les croyances des adultes a I'égard du
vaccin contre la grippe saisonniére;

e connaitre les raisons de la vaccination ou de la non-vaccination;
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e déterminer les lieux de vaccination (pharmacie, cabinet médical ou centre de
vaccination);

e cerner les facteurs associés a la vaccination;

e mesurer la couverture du vaccin contre la COVID-19 et les attitudes a I'égard de
I’'administration concomitante des vaccins contre la grippe, la COVID-19 et le VRS;
et

e évaluer les connaissances et la couverture vaccinale liées au vaccin contre le VRS.

1.2 Utilisation des résultats

Les résultats de cette étude aideront I’Agence de santé publique du Canada (ASPC) a
cerner les populations a risque dont la couverture vaccinale est faible, a reconnaitre les
facteurs a I'origine de I'acceptation ou du refus des vaccins, a mesurer la réussite des
programmes de vaccination et a concevoir les futurs programmes de vaccination au
Canada. Les résultats de I'enquéte permettent aussi a 'ASPC de suivre et d’évaluer les
programmes de vaccination pendant les saisons des virus respiratoires.

13 Méthodologie — Recherche quantitative

La recherche quantitative comportait des entretiens téléphoniques réalisés a I'aide d’un
systeme d’entretiens téléphoniques assistés par ordinateur (technologie CATI) ainsi que
des enquétes en ligne administrées a I'aide de la technologie d’interview Web assistée
par ordinateur (CAWI).

La collecte des données pour cette enquéte s’est déroulée entre le 6 janvier 2025 et le
25 février 2025. Le taux de réponse national de I'enquéte téléphonique était de 9,87 %,
et celui de I'enquéte en ligne, de 82,58 %. La répartition globale des appels et des
entretiens en ligne est présentée a l'annexe A. Un pré-test de 40 entretiens téléphoniques
et de 41 entretiens en ligne, dans les deux langues officielles, a été réalisé entre le 6 et le
13 janvier 2025. Plus précisément, pour les entretiens téléphoniques, 20 entretiens ont
été menés en francais et 20 en anglais, et pour les entretiens en ligne, 21 entretiens ont
été réalisés en francais et 20 en anglais. Comme la durée moyenne des entretiens
dépassait les prévisions, certaines modifications ont été apportées au questionnaire pour
réduire leur durée. Un deuxieme pré-test a été effectué pour vérifier la programmation,
et la collecte des données a commencé comme prévu. Hormis les réponses qui
comprenaient la version initiale plus longue du questionnaire, toutes les réponses au pré-
test ont été incluses dans les résultats globaux. Les entretiens téléphoniques ont duré en
moyenne seize minutes, tandis que les entretiens en ligne ont duré en moyenne huit
minutes. Les entretiens ont été enregistrés afin d’évaluer le niveau de compréhension de
chaque question chez les répondants.
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Pour obtenir des données fiables sur chacun des sous-groupes, nous avons interrogé un
échantillon total de 8 084 adultes canadien-ne-s de partout au pays : 4 150 par téléphone
et 3934 en ligne. Un-e seul-e répondant-e adulte a été interrogé-e au sein de chaque
ménage.

La marge nationale d’erreur pour la portion téléphonique de cette enquéte est de +/—
1,52 %, 19 fois sur 20. Pour la partie en ligne, compte tenu du fait qu’un échantillon
provenant d’un panel Internet n’est pas probabiliste, il n’est pas possible de calculer les
marges d’erreur. Les répondant-e:s ont été choisi-e:s parmi des personnes qui s’étaient
portées volontaires ou qui s’étaient inscrites pour participer a des sondages en ligne. Les
résultats d’'une telle enquéte ne peuvent donc pas étre décrits comme étant
statistiguement extrapolables a la population cible.

La principale population cible de cette étude était les adultes canadien-ne-s agé-e:s de
18 ans et plus qui prennent des décisions liées a la vaccination pour elles-mémes ou pour
eux-mémes. Comme les années précédentes, I'analyse finale de I'étude s’est concentrée
sur trois groupes cibles :

e les adultes agé-e's de 18 a 64 ans;
e les adultes agé-e's de 65 ans et plus;
e les adultes souffrant de maladies chroniques.

De plus, une partie des entrevues ont été réalisées a partir d’'un échantillon de
répondant-e-s possédant un numéro de téléphone cellulaire (c.-a-d. de membres de
ménages possédant seulement des téléphones cellulaires) afin de fournir un échantillon
approprié et fiable de jeunes répondants (les 18 a 34 ans). Méme si I'échantillon de
numeéros de téléphones cellulaires ne ciblait pas exclusivement I’échantillon des jeunes,
ce groupe d’age était surindexé dans cet échantillon cible. Les autres entrevues ont été
effectuées aupres d’utilisateur-rice:s de téléphones fixes. D’aprés les données du
recensement national de Statistique Canada de 2021, Léger a pondéré les résultats de
cette enquéte selon I'age, le genre, la région, la langue (langue maternelle) et le niveau
de scolarité. Les résultats ont également été pondérés en fonction des ménages disposant
d’un téléphone fixe et des ménages disposant de téléphones cellulaires seulement, selon
les dernieres données disponibles du Conseil de la radiodiffusion et des
télécommunications canadiennes (CRTC).

Léger satisfait aux lignes directrices les plus strictes en matiere de recherche quantitative.
Le questionnaire a été préparé conformément aux Normes pour la recherche sur I’opinion
publique effectuée par le gouvernement du Canada — série B — Recherche sur le terrain et
tabulation des données liées aux sondages par téléphone. Des détails sur la
méthodologie, les mécanismes de controle de la qualité de Léger, le questionnaire et les
procédures de pondération sont fournis en annexe.
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1.4  Remarques sur l'interprétation des conclusions

Les opinions et les observations exprimées dans ce document ne refletent pas celles de
I’Agence de la santé publique du Canada. Ce rapport a été rédigé par la firme Léger
d’apreés la recherche menée expressément dans le cadre de ce projet. Cette recherche est
probabiliste; les résultats peuvent étre transposés a la population générale du Canada. La
recherche a été congue avec cet objectif en téte.
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1.5 Déclaration de neutralité politique et coordonnées
J'atteste, par la présente, a titre d’agent principal de Léger, I'entiére conformité des

produits livrables relativement aux exigences en matiere de neutralité de la Politique sur
les communications et I'image de marque et de la Directive sur la gestion des

communications (annexe C : Procédure obligatoire relative a la recherche sur |'opinion
publique).

Plus précisément, les livrables ne comprennent pas de renseignements sur les intentions
de vote électoral, les préférences quant aux partis politiques ou les positions des partis,
ni sur I’évaluation de la performance d’un parti politique ou de ses dirigeants.

Signé par :

Sébastien Poitras

Vice-président, Affaires publiques et communications
Léger

507, Place d’Armes, bureau 700

Montréal (Québec) H2Y 2W8

spoitras@leger360.com
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Annexe A — Méthodologie de recherche
détaillée

A.1 Méthodologie quantitative — Echantillon de enquéte téléphonique

A.1.1 Méthodes

Cette version de I'Enquéte sur la couverture vaccinale contre les infections respiratoires
saisonnieres, anciennement connue sous le nom de Enquéte sur la couverture vaccinale
contre la grippe saisonniere, a été réalisée pour la premiere fois en utilisant une
méthodologie hybride : environ la moitié des données ont été recueillies au moyen
d’enquétes téléphoniques comme dans les versions précédentes, et I'autre moitié ont été
recueillies par I'intermédiaire d’enquétes en ligne. En ce qui concerne la méthodologie
d’échantillonnage, Léger a utilisé les mémes méthodes que celles utilisées dans I’'enquéte
de 2023-2024.

Les entrevues téléphoniques ont été réalisées a l'aide d’un systéme d’entrevues
téléphoniques assistées par ordinateur (technologie CATI). Cette approche est la plus
appropriée pour évaluer la couverture vaccinale contre la grippe saisonniere, la COVID-
19 et le VRS parmi différents sous-groupes de la population canadienne, tout en assurant
un haut niveau de représentativité.

Léger satisfait aux lignes directrices les plus strictes en matiere de recherche quantitative.
Le questionnaire de I’'enquéte a été préparé conformément aux Normes pour la recherche
sur l'opinion publique effectuée par le gouvernement du Canada — série B — Recherche
sur le terrain et tabulation des données liées aux sondages par téléphone.

Les répondant-e-s ont été assuré-e:s de I'aspect volontaire et confidentiel de I'approche
ainsi que de I'anonymat de leurs réponses. Comme pour toutes les recherches menées
par Léger, toute information susceptible de permettre I'identification des répondant-e-s
a été supprimée des données, conformément a la Loi sur la protection des renseignements
personnels du Canada.

Les entretiens de recherche ont été menés par l'intermédiaire d’Elemental, une
plateforme de collecte de données par téléphone qui optimise la gestion des appels et
assure un suivi rigoureux auprés des répondant-e-s. Elemental Data Collection dispose
d’une importante main-d’ceuvre bilingue, puisque plus de 35 % de son personnel parlant
I’anglais et le francais. Toutes les enquétes ont donc pu étre menées efficacement dans
les deux langues officielles.

10
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A.1.3 Collecte des données

La collecte des données pour cette enquéte s’est déroulée entre le 6 janvier 2025 et le
14 février 2025. Le taux de réponse national a I'enquéte téléphonique a été de 9,87 %. La
répartition globale des appels est présentée ci-dessous. Un pré-test de 40 entrevues dans
les deux langues officielles a été réalisé entre le 6 et le 10 janvier 2025. Plus précisément,
20 entrevues ont été réalisées en francais et 20 en anglais. Les entrevues ont duré en
moyenne 16 minutes.

Pour obtenir des données fiables sur chacun des sous-groupes, nous avons interrogé un
échantillon total de 4 150 adultes canadien-ne-s de toutes les régions du pays qui avaient
acces a un téléphone fixe ou a un téléphone cellulaire. Un-e seul-e répondant-e adulte a
été interrogé-e au sein de chaque ménage. Les Canadien-ne:s ne disposant pas d’un
téléphone fixe ou d’un téléphone cellulaire ont été exclu-e-s de I'étude.

Echantillon représentatif d’environ 4 150 Canadien-ne-s

Un échantillon d’adultes canadien-ne-s a été sélectionné de maniére aléatoire a I'aide
d’une approche d’échantillonnage régional stratifié. Des quotas régionaux souples ont été
appliqués pour s’assurer qu’un nombre suffisant d’entrevues ont été réalisées dans
chaque région du Canada.

Le tableau suivant fournit des détails sur les quotas régionaux souples pour I’échantillon
de 4 150 adultes canadien-ne:s et la distribution représentative des répondant-e's :

Tableau 1. Quotas régionaux souples pour I’enquéte téléphonique
Nombre d’entrevues

terminées
Terre-Neuve-et-Labrador 150 150
Tle-du-Prince-Edouard 150 150
Nouvelle-Ecosse 150 150
Nouveau-Brunswick 150 150
Québec 850 850
Ontario 1325 1325
Manitoba 175 175
Saskatchewan 150 150
Alberta 325 325
Colombie-Britannique 425 425
Nunavut* 100 41
Territoires du Nord-Ouest 100 105
Yukon 100 154
Total 4150 4150

11
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* En raison de la difficulté de communiquer avec les répondant-e-s du Nunavut, le quota
de 100 répondant-e-s a été modulé. L'échantillon manquant du Nunavut a été réparti
entre les autres provinces et territoires.

A.1.3 Procédures d’échantillonnage

Les numéros de téléphone fixe ont été générés, et seuls les numéros de cellulaire ont été
achetés selon une approche d’échantillonnage régional stratifié. Les entrevues
téléphoniques ont été réalisées a 'aide du systeme d’entrevues téléphoniques assistées
par ordinateur (technologie CATI) de Léger. Ce systeme gére |’échantillonnage de facon
électronique, en sélectionnant et en composant au hasard le numéro de téléphone a
appeler. Pour assurer la couverture parfaite d’une population, I’échantillon comprenait
des numéros de téléphone résidentiels situés dans toutes les provinces et tous les
territoires du Canada, ainsi que les numéros de téléphone cellulaire des Canadien-ne-s qui
n‘ont pas de numéro de téléphone fixe résidentiel (c.-a-d. numéros de cellulaire
prévalidés seulement). Des quotas souples ont été fixés pour assurer un nombre suffisant
d’entrevues dans chaque région du Canada. En plus de ces quotas régionaux, des données
ont été recueillies pour assurer une bonne distribution des répondant-e:s en matiére de
genre (hommes et femmes) et de langue (anglais et francais) en faisant appel a des quotas
souples.

Echantillonnage & I’échelle du Canada : ménages disposant d’un téléphone fixe

Nous avons établi un échantillon de numéros de téléphone a I’échelle du Canada. Pour
générer cet échantillon de base, tous les numéros ont été sélectionnés au hasard. Chaque
numéro de téléphone de cette base d’enquéte était associé a une province canadienne.
Par la suite, nous avons utilisé cet échantillon pancanadien pour sélectionner au hasard
des numéros par province ou par région, proportionnellement aux quotas provinciaux ou
régionaux établis pour le projet.

Echantillonnage a I’échelle du Canada : ménages ayant un numéro de téléphone cellulaire
seulement

Pour la partie de I’échantillon composée de ménages possédant uniguement un numéro
de téléphone cellulaire, les candidat-e-s ont été sélectionné-e-s au hasard pour chaque
province ou région en tenant compte des quotas provinciaux ou régionaux. L'objectif
précis de 2 158 répondant-e's issu-e's de ménages ne possédant que des téléphones
cellulaires a été fixé et atteint de maniére a correspondre le plus possible a la proportion
de ménages canadiens ne possédant que des téléphones cellulaires (52 %) estimée par le
CRTC. La pondération statistique a corrigé les différences démographiques entre
I’échantillon et la proportion réelle dans la population.

A.1.4 Maximisation du taux de réponse

12
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Un faible taux de réponse met en péril la fiabilité et la validité d’'un sondage. Forte de son
expérience en sondages aupres de diverses populations, Léger a établi les méthodes
suivantes pour maximiser les taux de réponse :
- Fournir un numéro sans frais que les répondant-e-s peuvent composer, au besoin;
- Etre patient dans les discussions avec les répondant-e's afin de maintenir I'intérét
pour le sondage et de limiter les désistements pendant I'appel;
- Planifier des moments durant lesquels les intervieweur-se-s peuvent se rapporter
a des points afin de faire savoir aux répondant-e:s que leur participation est
importante ou, par exemple, de leur expliquer la valeur du sondage pour eux-elles
et les membres de leur famille.
- Désigner des intervieweur-se's expérimenté-e-s pour communiquer avec les
ménages et cibler la ou le répondant-e approprié-e;
- Effectuer au moins de huit rappels a chague numéro et fixer des rendez-vous pour
les rappels (méme pour le contact initial);
- Fournir les coordonnées d’un-e chercheur-se chevronné-e pour que les
répondant-e-s puissent confirmer la validité de la recherche;
- N’appeler que les téléphones portables pour maximiser la représentativité de
I’échantillon et s’assurer qu’un nombre suffisant de jeunes, souvent en
déplacement, sont inclus-es dans I'échantillon final.

A.1.5 Répartition des appels

Le taux de réponse de I'enquéte téléphonique pour cette étude était de 9,87 %. Le taux
de participation est calculé a I'aide de la formule suivante : Taux de participation/taux de
réponse = R + (U + IS + R). Le tableau ci-dessous fournit les détails du calcul.
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Tableau 2. Détermination des appels et taux de réponse de I’enquéte téléphonique

Numéro non valide 44 907
Hors service 44 257
Non résidentiel 130
Télécopieur/modem/téléavertisseur 504
Double 16
Non résolu (U) 41 891
Aucune réponse 12 016
Répondeur 28 493
Ligne occupée 1382

ECHANTILLON REPRESENTATIF 23130
Unités non répondantes du champ de

I’enquéte (IS) 12973
Refus de répondre 12 549
Barriere linguistique 424
Unités de réponse (R) 6 007
Quota atteint 7
Non qualifié 578
Incomplet 455
Rendez-vous 817
ENTREVUES TERMINEES

Taux de participation 9,87 %

A.1.6 Biais de non-réponse et analyse sociodémographique supplémentaire

Un taux de réponse effectif de 9,87 % est dans la moyenne pour un sondage téléphonique
national réalisé aupres de 4 150 répondant-e:s au cours d’une période d’environ cing
semaines. Ce taux est cohérent avec celui d’enquétes semblables. Un taux de réponse de
plus de 9,87 % est considéré comme étant typique et conforme aux normes du secteur
pour un sondage téléphonique mené aupreés de la population générale.

A.2 Méthodologie quantitative — Echantillon de 'enquéte en ligne
A.2.1 Méthodes

La partie en ligne a été réalisée au moyen d’enquétes en ligne, a I'aide de la technologie
d’interview Web assistée par ordinateur (IWAQ).
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Léger respecte les lignes directrices les plus strictes en matiere de recherche quantitative.
L'enquéte a été menée conformément aux exigences du gouvernement du Canada en
recherche quantitative, y compris les Normes pour la recherche sur I'opinion publique
effectuée par le gouvernement du Canada — série A — Recherche sur le terrain et
tabulation des données liées aux sondages en ligne.

Les personnes interrogées ont été assurées du caractére volontaire, confidentiel et
anonyme de cette recherche. Comme pour toutes les recherches menées par Léger, toute
information susceptible de permettre I'identification des personnes interrogées a été
supprimée des données, conformément a la Loi sur la protection des renseignements
personnels.

Le questionnaire est présenté a I'annexe B.

A.2.2 Procédures d’échantillonnage
Interview Web assistée par ordinateur (IWAQ)

La sélection des participant-e-s a été faite de maniére aléatoire a partir du panel en ligne
de LegerWeb. Léger posseéde et exploite un panel Internet composé de plus de
400 000 Canadien-ne's d’'un océan a l'autre. Un panel en ligne est constitué
d’utilisateur-rice:s du Web sélectionné-e:s sur la base de différentes variables
sociodémographiques. La majorité des membres du panel de Léger (61 %) ont été
recruté-e-s au hasard par téléphone au cours des dix derniéres années, ce qui rend
I’échantillon hautement semblable a la population canadienne réelle pour de nombreuses
caractéristiques démographiques.

Puisqu’un échantillon Internet (du panel) est de nature non probabiliste, la marge
d’erreur ne s’applique pas.
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A.2.3 Collecte des données

Le travail sur le terrain réalisé dans le cadre de cette enquéte s’est déroulé entre le
14 janvier 2025 et le 25 février 2025. Un prétest du questionnaire en anglais et en francais
a été réalisé le 13 janvier 2025 aupres de 41 répondant-e:s. Plus précisément,
21 entrevues ont été réalisées en francais et 20 en anglais. Aucune modification n’a été
apportée au questionnaire aprés le prétest, de sorte que les résultats du prétest ont été
inclus dans les résultats finaux. Au total, 3 934 adultes canadien-ne-s ont été interrogé-e-s.

Echantillon représentatif d’environ 3 850 Canadien-ne-s

Un échantillon d’adultes canadien-ne's a été sélectionné de maniére aléatoire a 'aide
d’une approche d’échantillonnage régional stratifié. Des quotas régionaux souples ont été
appliqués pour s’assurer qu’un nombre suffisant d’entrevues ont été réalisées dans
chaque région du Canada.

Le tableau suivant fournit des détails sur les quotas régionaux pour les
3 850 Canadien-ne:s et la distribution représentative des 3 934 répondant-e:s :

Tableau 3. Quotas régionaux souples pour I’enquéte en ligne

Quotas Nombre d’entrevues
terminées

Terre-Neuve-et-Labrador 150 155
fle-du-Prince-Edouard 150 159
Nouvelle-Ecosse 150 150
Nouveau-Brunswick 150 160
Québec 850 852
Ontario 1325 1322
Manitoba 175 176
Saskatchewan 150 150
Alberta 325 330
Colombie-Britannique 425 423
Nunavut 0 8
Territoires du Nord-Ouest 0 10
Yukon 0 39
Total 3 850 3934

A.2.4 Taux de participation a I’enquéte en ligne

Le taux de participation a I’enquéte en ligne a été d’environ 82,58 %. Ci-dessous se trouve
le calcul du taux de participation a I'enquéte Web. Le taux de participation est calculé a
I’aide de la formule suivante : Taux de participation/taux de réponse =R + (U + IS + R). Le
tableau ci-dessous fournit les détails du calcul.
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Tableau 4. Taux de participation a I’enquéte en ligne

Public cible
Cas non valides -
Invitations envoyées par erreur a des
personnes qui ne respectaient pas les -
conditions requises pour I'étude
Adresses courriel incomplétes ou
mangquantes )
Non résolu (U) 480
Invitations par courriel ayant rebondi 480
Invitations par courriel sans réponse -
Unités non répondantes du champ du o
sondage (IS)
Non-réponse de personnes interrogées
admissibles )
Refus de personnes interrogées 186
Probléme de langue S.0.
Répondant-e sélectionné-e non disponible So.
(maladie, congé, vacances, autre)
Fins prématurées 200
Unités de réponse (R) 4108
Enquétes terminées disqualifiées (quota 169
rempli)
Enquétes terminées disqualifiées (autres
raisons) -
Entretiens terminés 3939

POTENTIELLEMENT ADMISSIBLES
(U+IS+R)

Taux de participation=R + (U + IS + R) 82,58 %

A.3 Pondération

D’aprés les données du recensement national de Statistique Canada de 2021, Léger a
pondéré les résultats de ce sondage selon I'dge, le genre, la région, la langue (langue
maternelle) et le niveau de scolarité. De plus, la pondération des répondant-e:s de
I’échantillon des ménages possédant des téléphones cellulaires uniquement a également
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été contrbélée pour correspondre a la proportion de 52 % de ménages canadiens
possédant uniquement des téléphones cellulaires et pour corriger la différence entre
I’échantillon et la proportion réelle dans la population, conformément a notre estimation
des données du CRTC.

Une comparaison de base des échantillons pondérés et non pondérés a également été
réalisée dans le but de cerner de possibles biais de non-réponse qui pourraient étre
introduits par des taux de réponse inférieurs dans certains sous-groupes démographiques
(voir les tableaux a la section suivante). De plus, comme c’est généralement le cas pour
une enquéte téléphonique ciblant principalement les ménages possédant un téléphone
fixe, il était plus difficile de communiquer avec les jeunes répondants. Pour compenser ce
fait, Léger a réalisé 2 158 entretiens avec des personnes dont le domicile n’est pas doté
d’un téléphone fixe (I'appel a eu lieu sur un téléphone cellulaire) afin de maximiser le
nombre de jeunes personnes dans I’échantillon final.

A.3.1 Echantillon non pondéré et pondéré

Les tableaux ci-dessous montrent la répartition des répondant-e-s, avant et apres la
pondération, selon la province ou le territoire, le genre, I'dge, la langue maternelle, le
niveau de scolarité et I'équipement téléphonique.

Tableau 5. Répartition de I’échantillon selon la province avant et aprés pondération

Province ou territoire Non pondéré

Terre-Neuve-et-Labrador 305 116
fle-du-Prince-Edouard 309 34
Nouvelle-Ecosse 300 218
Nouveau-Brunswick 310 174
Québec 1702 1860
Ontario 2 647 3121
Manitoba 351 283
Saskatchewan 300 236
Alberta 655 896
Colombie-Britannique 848 1122
Nunavut 49 6
Territoires du Nord-Ouest 115 8
Yukon 193 9
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Tableau 6. Répartition de I’échantillon selon le genre avant et aprés pondération

GENRE Non pondéré \ Pondéré
Homme 3 892 3 869
Femme 4121 4142
Autre 45 50

Je ne sais pas. 11 11
Refus de répondre 15 13

Tableau 7. Répartition de I’échantillon selon I’dge avant et aprés pondération

AGE Non pondéré Pondéré
De 18 a 24 ans 600 816
De 25a 34 ans 1060 1340
De 35a 44 ans 1209 1333
De 45 a 54 ans 1247 1269
De 55 a 64 ans 1443 1418
De 65 a 74 ans 1509 1158
75 ans et plus 1016 751

Tableau 8. Répartition de I’échantillon selon la langue maternelle avant et apreés

pondération

LANGUE (LANGUE MATERNELLE) Non pondéré ‘ Pondéré
Frangais 1743 1590
Anglais 5252 5127
Autre 1059 1324
Je ne sais pas. 14 18
Refus de répondre 16 24

Tableau 9. Répartition de I’échantillon selon le niveau de scolarité avant et aprés

pondération

NIVEAU DE SCOLARITE Non pondéré ‘ Pondéré
Diplome d’études secondaires ou niveau

inférieur 1945 2481
Etudes collégiales 2369 2977
Etudes universitaires 3684 2494

Tableau 10. Répartition de I'échantillon selon I’équipement téléphonique avant et

apreés pondération
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Pondéré

Pas uniguement un téléphone cellulaire

1976

1160

Téléphone cellulaire uniqguement

2158

4220

A.3.2 Facteurs de pondération

Certains sous-groupes ont parfois tendance a étre sous ou surreprésentés dans un

échantillon par rapport a la population cible. La pondération d’un échantillon permet de

corriger les différences dans la représentation des divers sous-groupes de cet échantillon

par rapport a ce qu’on observe habituellement dans la population générale a I’étude. Les

facteurs de pondération constituent donc le poids donné a chaque répondant-e

correspondant a un sous-groupe de I'échantillon.

La pondération appliquée a corrigé le déséquilibre d’origine aux fins de I'analyse des

données; aucune autre manipulation n’a été nécessaire.

Tableau 11. Pondération selon le genre et I'age

Genre*Age Pondération

Homme de 18 a 24 ans

5,215 %

Homme de 25 a 34 ans

8,326 %

Homme de 35 a 44 ans

8,105 %

Homme de 45 a 54 ans

7,693 %

Homme de 55 a 64 ans

8,578 %

Homme de 65 ans et plus

10,842 %

Femme de 18 3 24 ans

4,880 %

Femme de 25 a 34 ans

8,253 %

Femme de 35 a 44 ans

8,381 %

Femme de 45 a 54 ans

7,999 %

Femme de 55 a 64 ans

8,957 %

Femme de 65 ans et plus

12,771 %
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Tableau 12. Pondération selon le genre et la région

Genre*Région Pondération

Terre-Neuve-et-Labrador ET homme 0,696 %
Terre-Neuve-et-Labrador ET femme 0,739 %
fle-du-Prince-Edouard ET homme 0,204 %
fle-du-Prince-Edouard ET femme 0,218 %
Nouvelle-Ecosse ET homme 1,299 %
Nouvelle-Ecosse ET femme 1,402 %
Nouveau-Brunswick ET homme 1,050 %
Nouveau-Brunswick ET femme 1,104 %
Québec ET homme 11,273 %
Québec ET femme 11,741 %
Ontario ET homme 18,704 %
Ontario ET femme 19,905 %
Manitoba ET homme 1,718 %
Manitoba ET femme 1,777 %
Saskatchewan ET homme 1,434 %
Saskatchewan ET femme 1,479 %
Alberta ET homme 5,486 %
Alberta ET femme 5,6 %

Colombie-Britannique ET homme 6,752 %
Colombie-Britannique ET femme 7,130 %
Territoire du Yukon ET homme 0,053 %
Territoire du Yukon ET femme 0,055 %
Territoires du Nord-Ouest ET homme 0,053 %
Territoires du Nord-Ouest ET femme 0,052 %
Nunavut ET homme 0,039 %
Nunavut ET femme 0,038 %
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Tableau 13. Pondération selon la province et la langue

17,223 %
Québec ET pas francais 5,791 %
Reste du Canada ET frangais 2,450 %
Reste du Canada ET pas francais 74,536 %

Tableau 14. Pondération selon I’éducation

Education Pondération
Non universitaire 69,152 %
Etudes universitaires 30,848 %

Tableau 15. Pondération selon I’équipement téléphonique

Education Pondération
Téléphone cellulaire uniquement 52,2 %
Pas uniquement un téléphone cellulaire 47,8 %
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Appendix B — Questionnaire

Enquéte sur la couverture vaccinale contre les infections
respiratoires saisonnieres, 2024-2025

LEGENDE DE LA COLONNE DES ATTRIBUTS

X= Choix exclusif

F= Choix fixe (ne fait pas partie de la rotation ou de la permutation)
O= Choix ouvert

Informations sur la section

Info sur la page
[POSER A TOUS]

QINF#

Bonjour / Hello (pause), le gouvernement du Canada réalise un sondage de recherche sur les
vaccins contre la grippe, la COVID-19 et le VRS. Préférez-vous que je continue en frangais ou en
anglais ? Would you prefer that | continue in English or French?

[Poursuivre I'enquéte dans la langue choisie par la personne interrogée. Si I'entretien ne peut se
poursuivre en frangais, dites] : "Thank you very much. Someone will call you back soon to
conduct the survey in English. "

Je m'appelle [votre nom] et je travaille pour Léger, la société chargée de réaliser I'enquéte. I|
faut environ 15 minutes pour répondre a I'enquéte. Si vous avez des questions au sujet du
sondage, je peux vous donner le nom d'une personne-ressource au sein du gouvernement du
Canada. Votre participation est volontaire et confidentielle. Vos réponses resteront anonymes et
les informations que vous fournirez seront gérées conformément aux dispositions de la loi sur la
protection de la vie privée, de la loi sur I'acces a l'information et de toute autre loi pertinente.
Ce moment vous convient-il ? Puis-je continuer ?

Nous menons actuellement une étude sur les vaccins contre la grippe, la COVID-19 et le VRS.
Cette enquéte est menée par I'Agence de santé publique du Canada. Vos réponses permettront
d'améliorer les services offerts aux Canadiens comme vous. Nous vous remercions donc de votre
coopération.

SI ON LE DEMANDE : Votre opinion compte. Léger est une entreprise réputée dans tout le
Canada. L'étude d'aujourd'hui porte sur un sujet lié a la santé publique au Canada. Il n'y a pas de
mauvaises réponses. Quand puis-je vous recontacter ? Quel serait le bon moment pour vous
contacter ? A qui dois-je demander de parler lorsque je rappellerai ? Y a-t-il une autre personne
dans votre foyer avec qui nous pourrions parler ?
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REMARQUE : Si un répondant demande a parler a un responsable d'étude de I'Agence de la

santé publique du Canada, veuillez fournir I'adresse électronique suivante.

Contact: coverage-couvertures@phac-aspc.gc.ca.

Note a I'attention de I'enquéteur : Si un répondant vous pose des questions sur la légitimité de
ce projet ou s'il veut faire une plainte ou un commentaire sur ce projet, vous devez l'inviter a

visiter le site Web du CRIC : https://www.canadianresearchinsightscouncil.ca/ (anglais) ou

https://www.canadianresearchinsightscouncil.ca/?lang=fr (francais), et vous devez lui donner le

numéro d'enregistrement du projet du CRIC :

e Téléphone: 20241212-LE152
e Web:20241212-LE154

Informations sur la section

[POSER A TOUS]

QSCTDEMO1

INTERVIEWER :

Pour commencer, j’ai quelques questions a votre sujet.

Question a mention simple
[POSER SI ECHA=CELL]

ADTADM_010
Avez-vous actuellement une ligne téléphonique fixe a la maison?
DIRECTIVES A L'INTERVIEWEUR : (NE PAS LIRE LA LISTE. UNE SEULE REPONSE)

Oui

Non

(NE PAS LIRE) Saut valide / Ne s’applique pas.
(NE PAS LIRE) Je ne sais pas

(NE PAS LIRE) Refus

RECODER LIGNE FIXE

O 0o NokF

TERMINER

Question numérique

[POSER A TOUS]

[NUMERIQUE : Min=18, Max=150]
[NOTES: Moins de 18 = terminer]
[VALIDATION: AGE]

ADTDEM_010

Quel age aviez-vous au ler septembre 2024?
DIRECTIVES A L'INTERVIEWEUR : (INSCRIVEZ LE NOMBRE.)
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Inscrire le nombre XXX
(NE PAS LIRE) Refus 999 TERMINER

Variable calculée
[NOTES: CALCUL DE ADTDEM_010]

ADTDEM_011

Moins de 18 0 TERMINER
...Entre 18 et 24 1

...Entre 25 et 34 2

...Entre 35 et 44 3

...Entre 45 et 54 4

...Entre 55 et 64 5

...Entre 65 et 74 6

...75et plus 7

Refus 9 TERMINER

QUESTION PROVX

Question a mention simple
[POSER A TOUS]

ADTDEM_020

Quelle est la premiére langue que vous avez apprise a la maison dans votre enfance et que vous
comprenez toujours?
DIRECTIVES A L'INTERVIEWEUR : (NE PAS LIRE LA LISTE. UNE SEULE REPONSE)

Frangais 1
Anglais

Autre; précisez 6
(NE PAS LIRE) Je ne sais pas 8
(NE PAS LIRE) Refus 9

Question a mention simple
[POSER A TOUS]
ADTDEM_030

Quel est votre genre?

INSTRUCTIONS POUR L'INTERVIEWEUR : Clarification, si nécessaire : Le genre est la maniéere
dont une personne se sent intérieurement et/ou I'exprime publiquement dans sa vie
quotidienne. Le genre d'une personne peut étre différent du sexe qui lui a été attribué a la
naissance (masculin ou féminin). (NE PAS LIRE LA LISTE. UNE SEULE MENTION)
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Masculin 1
Féminin 2
Autre; précisez 6
(NE PAS LIRE) Je ne sais pas 8
(NE PAS LIRE) Refus 9

ADULTE - Vaccination contre la grippe

NOTE A L’INTERVIEWER : Je vais maintenant vous poser quelques questions sur le vaccin contre
la grippe et sur votre vaccination.

Question a mention simple

[POSER A TOUS]

ADTFLU_010

Avant le ler septembre 2024, avez-vous déja recu le vaccin contre la grippe saisonniére
(également connu sous le nom de vaccin antigrippal)?

DIRECTIVES A L'INTERVIEWEUR : Remarque : Le vaccin contre la grippe peut &tre recu sous
forme d’injection (avec une aiguille) ou de vaporisateur nasal. (NE PAS LIRE LA LISTE. UNE SEULE
REPONSE)

Oui 1
Non 0
(NE PAS LIRE) Je ne sais pas 8
(NE PAS LIRE) Refus 9

Question a mention simple
[POSER A TOUS]

ADTFLU_020

Du ler septembre 2024 a aujourd’hui, avez-vous regu le vaccin contre la grippe saisonniere
(également connu sous le nom de vaccin antigrippal)?
DIRECTIVES A L'INTERVIEWEUR : (NE PAS LIRE LA LISTE. UNE SEULE REPONSE)

Oui 1
Non 0
(NE PAS LIRE) Je ne sais pas 8
(NE PAS LIRE) Refus 9
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Question a mention simple

[POSER SI ADTFLU_020=0] [ALEATOIRE 01-11]

ADTFLU_040

Quelle est la raison la plus importante qui explique pourquoi vous n’avez pas recu le vaccin
antigrippal cette saison? Diriez-vous que c’est parce que...?

INSTRUCTIONS AUX INTERVIEWERS : Si le répondant dit « tous ces choix » ou sélectionne
plusieurs raisons, lui demander de sélectionner la principale raison parmi ces choix.

Si le répondant choisit « Autre, précisez (96) - inscrire sa réponse verbatim. Ne pas revenir dans
les choix pour recoder (LIRE LES CHOIX. UNE SEULE MENTION)

Je pense que le vaccin antigrippal ne fonctionne pas
01
Je suis en bonne santé, je ne suis pas a risque et/ou j'ai confiance en mon systéme immunitaire
02
Je pense que les comportements de protection que j'adopte suffisent a me protéger de la grippe
(p. ex. lavage des mains, distanciation physique)
03
Je ne suis pas tres souvent exposé-e a la grippe (p. ex. télétravail, contacts réduits)
04
Je ne suis pas en contact avec des personnes a haut risque (p. ex. les personnes agées, les
enfants) 05
Je n’ai pas eu le temps de le faire (p. ex. : trop occupé-e, manque de temps)
06
Je voulais me faire vacciner, mais je n’ai pas réussi a obtenir un rendez-vous (p. ex. pas de
rendez-vous disponible)
07
J’ai des craintes par rapport a la sécurité du vaccin antigrippal et/ou ses effets secondaires
08
En raison de mon état de santé (p. ex. réactions allergiques, infections récentes)
09
J'ai entendu ou lu des commentaires négatifs sur les vaccins dans les médias (p. ex. médias sociaux, blogues,
forums) 10
J'ai déja pris rendez-vous pour me faire vacciner contre la grippe
11
Autre raison, veuillez préciser :
96
(NE PAS LIRE) Saut valide/ Ne s’applique pas
97
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(NE PAS LIRE) Je ne sais pas
98

(NE PAS LIRE) Refus
99

Question a mention simple

[POSER SI ADTFLU_020=1]

ADTFLU_050

Cette fois-ci, a quel mois avez-vous été vacciné-e contre la grippe?
DIRECTIVES A L'INTERVIEWEUR : LIRE. UNE SEULE MENTION

Septembre 2024 0
Octobre 2024 1
Novembre 2024 2
Décembre 2024 3
Janvier 2025 4
Février 2025 5
Mars 2025 6
(NE PAS LIRE) Saut valide/ Ne s’applique pas 97
(NE PAS LIRE) Je ne sais pas 98
(NE PAS LIRE) Refus 99

Question a mention simple

[POSER SI ADTFLU_020=1]

ADTFLU_060

Ou avez-vous été vacciné contre la grippe cette fois-ci?

DIRECTIVES A L'INTERVIEWEUR : (LIRE AU BESOIN — UNE SEULE REPONSE POSSIBLE)

Centre de vaccination permanent ou temporaire (p. ex. centre commercial, points de services
locaux (PSL) au Québec)) 01

Au cabinet d’un médecin, dans une clinique médicale 02

CLSC / Centre de santé communautaire ou Unité de santé publique 03

Hopital 04
A la pharmacie 05
Au travail 06

Dans un foyer pour personnes agées ou dans un centre de soins aux personnes agées 07

Autre raison, veuillez préciser : 96 FO
(NE PAS LIRE) Saut valide/ Ne s’applique pas 97 F
(NE PAS LIRE) Je ne sais pas 98 F
(NE PAS LIRE) Refus 99 F

Question a mention simple
[POSER SI ADTFLU_020=1] [ALEATOIRE 01-10]
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ADTFLU_070
Quelle est la raison la plus importante qui vous a fait décider de vous faire vacciner contre la
grippe cette fois-ci?

INSTRUCTIONS AUX INTERVIEWERS : Si le répondant choisit « Autre, précisez (96) - inscrire sa
réponse verbatim. Ne pas revenir dans les choix pour recoder NE PAS LIRE - PLUSIEURS
MENTIONS POSSIBLES

Je veux prévenir l'infection / Je ne veux pas attraper la grippe 01

Je présente un risque élevé de contracter la grippe (p. ex. en raison de mes conditions de travail
ou de mes contacts fréquents avec d'autres personnes) 02

Je présente un risque de développer une maladie grave ou des complications liées a la grippe
(p.ex. en raison de I'état de santé, de I’dge, d’'une grossesse) 03

Cela m’a été recommandé par un professionnel de la santé 04

C'est exigé par mon employeur 05

Cela m’a été proposé avec un autre vaccin (p. ex. le vaccin contre la COVID-19) 06
C'était facile et pratique de me faire vacciner 07

Je veux protéger les gens autour de moi (famille, amis, personnes a risque) 08

Pour prévenir la propagation de la grippe et contribuer a réduire la pression sur le systéme de
santé 09

Je me le fais vacciner chaque année (aucune raison précise) 10

Autre raison, veuillez préciser : 96 o]
(NE PAS LIRE) Saut valide/ Ne s’applique pas 97 X
(NE PAS LIRE) Je ne sais pas 98 X
(NE PAS LIRE) Refus 99 X

Question a mention multiple

[POSER SI ADTFLU_020=1] [ALEATOIRE 01-06]

ADTFLU_080

Avez-vous rencontré I'une ou I'autre des difficultés suivantes lorsque vous avez pris rendez-vous
pour vous faire vacciner contre la grippe cette fois-ci?

PLUSIEURS MENTIONS POSSIBLES Sélectionnez toutes les réponses qui s’appliquent.

Disponibilité limitée des rendez-vous (par exemple, pas de vaccin contre la grippe disponible,
difficulté a prendre rendez-vous)

01

Le vaccin n'a pas été proposé dans mon lieu habituel ou un lieu pratique/proche 02
Je n'ai pas pu le recevoir au méme moment ou au méme endroit que mon vaccin contre la
COVID-19 ou la grippe. 03
Manque d'options de consultation sans rendez-vous 04
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Il a été difficile de me libérer pour aller me faire vacciner (p. ex. en raison des horaires de

travail/d'école, d'autres priorités)
05

C'était difficile de naviguer sur la plateforme de rendez-vous en ligne
Je n'ai rencontré aucune difficulté pour me faire vacciner

Autre raison, veuillez préciser :

(NE PAS LIRE) Saut valide/ Ne s’applique pas
(NE PAS LIRE) Je ne sais pas

(NE PAS LIRE) Refus
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ADULTE - Vaccination COVID-19

NOTE A L'INTERVIEWER : Je vais maintenant vous poser quelques questions sur le vaccin contre
la COVID-19 et sur votre statut vaccinal.

Question a mention simple

[POSER A TOUS]

ADTCOV_010

Avant le ler septembre 2024, aviez-vous regu un vaccin contre la COVID-19?
Oui 1

Non 0

(NE PAS LIRE) Je ne sais pas 8

(NE PAS LIRE) Refus 9

Question a mention simple

[POSER A TOUS]

ADTCOV_020

Entre le 1er septembre 2024 et maintenant, avez-vous regu un vaccin contre la COVID-19?
(LIRE LA LISTE. UNE SEULE MENTION)

Oui

Non

(NE PAS LIRE) Je ne sais pas
(NE PAS LIRE) Refus

O 00 O -

Question a mention simple

[POSER SI ADTCOV_020=0] [ALEATOIRE 01-13]

ADTCOV_040

Quelle est la principale raison pour laquelle vous ne vous étes pas fait vacciner contre la COVID-
19 cette fois-ci? Diriez-vous que c'est parce que...?

INSTRUCTIONS AUX INTERVIEWERS : Si le répondant dit « tous ces choix » ou sélectionne
plusieurs raisons, lui demander de sélectionner la principale raison parmi ces choix. Si le
répondant choisit «Autre, précisez (96) - inscrire sa réponse verbatim.

Ne pas revenir dans les choix pour recoder. (LIRE LES CHOIX. UNE SEULE MENTION)

Jai des craintes par rapport a la sécurité et/ou les effets secondaires de recevoir autant de
vaccins contre la COVID-19

01
Je pense que les vaccins contre la COVID-19 ne sont pas efficaces 02
Je suis en bonne santé, je ne suis pas a risque et/ou j'ai confiance en mon systéme
immunitaire 03
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Je suis bien protégé-e avec les doses que j'ai déja regues

04

Je ne suis pas tres souvent exposé-e a la COVID-19 (p. ex. télétravail, contacts réduits) 05
Je ne suis pas en contact avec des personnes a haut risque (p. ex. les personnes agées, les
enfants) 06

J'ai déja eu la COVID-19 et je pense étre suffisamment protégé-e par I'immunité naturelle 07
En raison de mon état de santé (p. ex. réactions allergiques, mauvaises réactions aux

doses précédentes) 08
Les comportements de protection que j’adopte suffisent a me protéger contre la COVID-19 (p.
ex. lavage des mains, port du masque, distanciation physique)

09

Je ne pense pas que l'infection par la COVID-19 soit encore suffisamment grave pour nécessiter
une nouvelle dose

10

J'ai entendu ou lu des commentaires négatifs sur les vaccins dans les médias (p. ex. médias
sociaux, blogues, forums)

11

Je n'ai pas eu le temps de le faire (p. ex. trop occupé-e, manque de temps, etc.) 12
Je voulais me faire vacciner mais je n'ai pas pu obtenir de rendez-vous (p. ex. pas de rendez-vous
disponible) 13
J'ai déja pris rendez-vous pour me faire vacciner contre la COVID-19 14
Autre raison, veuillez préciser : 96
(NE PAS LIRE) Saut valide/ Ne s’applique pas 97

(NE PAS LIRE) Je ne sais pas 98

(NE PAS LIRE) Refus 99

Question a mention simple
[POSER SI ADTCOV_020=1]

ADTCOV_050

Au cours de quel mois avez-vous regu le vaccin contre la COVID-19 cette fois-ci?
DIRECTIVES A L'INTERVIEWEUR : LIRE. UNE SEULE MENTION

Septembre 2024
Octobre 2024
Novembre 2024
Décembre 2024
Janvier 2025
Février 2025
Mars 2025

(NE PAS LIRE) Saut valide/ Ne s’applique pas 97
(NE PAS LIRE) Je ne sais pas 98
(NE PAS LIRE) Refus 99

oo uh WNE O

Question a mention simple
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[POSER SI ADTCOV_020=1]
ADTCOV_060

Ou avez-vous été vacciné-e contre la COVID-19 cette fois-ci?
DIRECTIVES A L'INTERVIEWEUR : (LIRE AU BESOIN — UNE SEULE REPONSE POSSIBLE)

Dans un centre de vaccination permanent ou temporaire (p. ex. centre commercial, points de
services locaux (PSL) au Québec) 01

Au cabinet d’'un médecin, dans une clinique médicale 02

CLSC / Centre de santé communautaire ou Unité de santé publique 03

Hopital 04
A la pharmacie 05
Au travail 06

Dans un foyer pour personnes agées ou dans un centre de soins aux personnes agées 07

Autre raison, veuillez préciser : 96 FO
(NE PAS LIRE) Saut valide/ Ne s’applique pas 97 F
(NE PAS LIRE) Je ne sais pas 98 F

(NE PAS LIRE) Refus 99 F

Question a mention simple

[POSER SI ADTCOV_020=1] [ALEATOIRE 01-10]

ADTCOV_070

Quelle est la principale raison qui vous a fait décider de vous faire vacciner contre la COVID-19
cette fois-ci?

INSTRUCTIONS AUX INTERVIEWERS : Si le répondant choisit « Autre, précisez (96) - inscrire sa
réponse verbatim. Ne pas revenir dans les choix pour recoder. NE PAS LIRE

Je veux prévenir l'infection / Je ne veux pas attraper la COVID-19 01

Je présente un risque élevé de contracter la COVID-19 (p. ex. en raison de mes conditions de
travail ou de mes contacts fréquents avec d'autres personnes)

02
Je présente un risque de développer une maladie grave ou des complications liées a la COVID-19
(p.ex. en raison de I'état de santé, de I'age, d’'une grossesse)

03
Je veux protéger les gens autour de moi (p. ex. famille, amis, personnes a risque)

04
Pour prévenir la propagation de la COVID-19 dans ma communauté et contribuer a réduire la
pression sur le systéme de santé

05
C’est obligatoire sur mon lieu de travail 06
Cela m’a été recommandé par un professionnel de la santé 07
Pour des raisons de voyage 08
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Je voulais un vaccin actualisé pour mieux me protéger contre les nouveaux variants (p. ex. un
vaccin ciblant un nouveau variant est disponible)

09
Il a été proposé avec un autre vaccin (p. ex. le vaccin contre la grippe) 10
Autre raison, veuillez préciser : 96 (o]
(NE PAS LIRE) Saut valide/ Ne s’applique pas 97 X
(NE PAS LIRE) Je ne sais pas 98 X
(NE PAS LIRE) Refus 99 X

Question a mention multiple

[POSER SI ADTCOV_020=1] [ALEATOIRE 01-06]

ADTCOV_080

Avez-vous rencontré I'une ou 'autre des difficultés suivantes lorsque vous avez regu le vaccin
contre la COVID-19 cette fois-ci?

PLUSIEURS MENTIONS POSSIBLES
Sélectionnez toutes les réponses qui s’appliquent.

Disponibilité limitée des rendez-vous (p. ex. pas de vaccin disponible, difficulté a prendre un
rendez-vous)

01
Le vaccin n'a pas été proposé dans mon lieu habituel ou un lieu pratique/proche

02
Je n'ai pas pu recevoir le vaccin au méme moment ou au méme endroit que ma vaccination
contre la grippe ou le VRS

03
Mangque d'options de consultation sans rendez-vous 04
Il a été difficile de me libérer pour aller me faire vacciner (p. ex. en raison des horaires de
travail/d'école, d'autres priorités)

05

C'était difficile de naviguer sur la plateforme de rendez-vous en ligne 06
Je n'ai rencontré aucune difficulté lorsque j’ai regu le vaccin contre la COVID-19 07
Autre raison, veuillez préciser : 96
(NE PAS LIRE) Saut valide/ Ne s’applique pas 97
(NE PAS LIRE) Je ne sais pas 98
(NE PAS LIRE) Refus 99
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ADULTE - Vaccination contre le VRS

NOTE A L’INTERVIEWER: Je vais maintenant vous poser quelques questions sur le vaccin contre le
VRS et sur vos intentions en matiére de vaccination

Question a mention simple
[POSER A TOUS]

ADTRSV_010

Connaissez-vous le virus respiratoire syncytial (VRS) ?

Je connais le VRS et les symptomes qu'il provoque 01
J'ai entendu parler du VRS mais je ne connais pas les symptémes qu'il provoque
02
Je n'en ai pas entendu parler 03
(NE PAS LIRE) Je ne sais pas 98 X
(NE PAS LIRE) Refus 99 X

Question a mention simple

[POSER A TOUS]

ADTRSV_020

Le virus respiratoire syncytial (VRS) est un virus respiratoire courant qui provoque généralement
des symptoémes légers de type rhume. Les nourrissons et les personnes agées sont plus
susceptibles de développer des symptomes graves a la suite d'une infection et de nécessiter une
hospitalisation.

Avant le ler septembre 2024, avez-vous déja recu un vaccin contre le VRS ?

Oui

Non

(NE PAS LIRE) Je ne sais pas
(NE PAS LIRE) Refus

O 00 O -

Question a mention simple
[POSER A TOUS]
ADTRSV_030

Entre le 1er septembre 2024 et aujourd'hui, avez-vous regu un vaccin contre le VRS?

NE PAS LIRE LA LISTE. UNE SEULE REPONSE.

Oui 1
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Non 0
(NE PAS LIRE) Je ne sais pas 8
(NE PAS LIRE) Refus 9

Question a mention simple
[POSER SI ADTRSV_030=0] [ALEATOIRE 01-12]

ADTRSV_050
Quelle est la principale raison pour laquelle vous n'avez pas recu le vaccin contre le VRS cette
fois-ci? Diriez-vous que c'est... ?

INSTRUCTIONS A L'INTERVIEWEUR: Si les personnes interrogées répondent "toutes les raisons "
ou choisissent plusieurs raisons, demandez-leur de choisir, parmi celles-ci, la raison la plus
importante.

(LIRE LA LISTE. UNE SEULE MENTION)

J’ai des craintes par rapport a la sécurité du vaccin contre le VRS et/ou ses effets secondaires 01
Je ne sais pas ce qu'est le VRS 02
Je suis en bonne santé, je ne suis pas a risque et/ou j'ai confiance en mon systéme immunitaire
03
Je ne suis pas tres souvent exposé-e au VRS (p. ex. télétravail, contacts réduits) 04
Je ne suis pas en contact avec des personnes a haut risque (p. ex. les personnes agées, les
enfants) 05
En raison de mon état de santé (p. ex. réactions allergiques, mauvaises réactions aux vaccins) 06
Les comportements de protection que j’adopte suffisent a me protéger contre le VRS (p. ex.
lavage des mains, distanciation physique)

07
J'ai entendu ou lu des commentaires négatifs sur les vaccins dans les médias (p. ex. médias
sociaux, blogues, forums)

08

Je n'ai pas eu le temps de le faire (p. ex. trop occupé-e, manque de temps, etc. 09
Je voulais me faire vacciner mais je n'ai pas pu obtenir de rendez-vous (p. ex. pas de rendez-vous
disponible) 10
Il n'était pas gratuit quand j'ai voulu I'obtenir 11
Je n'étais pas admissible a recevoir le vaccin 12
J'ai déja pris rendez-vous pour me faire vacciner contre le VRS 13
Autre raison, veuillez préciser : 96
(NE PAS LIRE) Saut valide/ Ne s’applique pas 97

(NE PAS LIRE) Je ne sais pas 98

(NE PAS LIRE) Refus 99

Question a mention simple
[POSER SI ADTRSV_030=1]

ADTRSV_060

36



Unclassified/Non classifié

Leger

Au cours de quel mois avez-vous recu le vaccin contre le VRS cette fois-ci?
DIRECTIVES A L'INTERVIEWEUR : LIRE. UNE SEULE REPONSE

Septembre 2024
Octobre 2024
Novembre 2024
Décembre 2024
Janvier 2025
Février 2025
Mars 2025

(NE PAS LIRE) Saut valide/ Ne s’applique pas 97
(NE PAS LIRE) Je ne sais pas 98
(NE PAS LIRE) Refus 99

Uk, WNEO

Question a mention simple
[POSER SI ADTRSV_030=1]
ADTRSV_070

Ou avez-vous recu le vaccin contre le VRS cette fois-ci?
DIRECTIVES A L'INTERVIEWEUR : (LIRE AU BESOIN — UNE SEULE REPONSE POSSIBLE)

Dans un centre de vaccination permanent ou temporaire (p. ex. centre commercial, points de
services locaux (PSL) au Québec) 01

Au cabinet d’un médecin, dans une clinique médicale 02

CLSC / Centre de santé communautaire ou Unité de santé publique 03

Hopital 04

A la pharmacie 05

Au travail 06

Dans un foyer pour personnes agées ou dans un centre de soins aux personnes agées 07
Autre, précisez : 96 FO

(NE PAS LIRE) Saut valide/ Ne s’applique pas 97 F

(NE PAS LIRE) Je ne sais pas 98 F

(NE PAS LIRE) Refus 99 F

Question a mention simple
[POSER SI ADTRSV_030=1] [ALEATOIRE 01-08]

ADTRSV_080
Quelle est la principale raison qui vous a fait décider de vous faire vacciner contre le VRS cette
fois-ci?

INSTRUCTIONS AUX INTERVIEWERS : Si le répondant choisit « Autre, précisez (96) - inscrire sa
réponse verbatim. Ne pas revenir dans les choix pour recoder. NE PAS LIRE -

Je veux prévenir l'infection / Je ne veux pas contracter le VRS 01
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Je présente un risque élevé de contracter le VRS (p. ex. en raison de mes conditions de travail ou
de mes contacts fréquents avec d'autres personnes)

02
Je présente un risque de développer une maladie grave ou des complications liées au VRS (p.ex.
en raison de I'état de santé, de |’age, d’une grossesse) 03
Je veux protéger les gens autour de moi (famille, amis, personnes a risque) 04

Pour prévenir la propagation du VRS dans ma communauté et contribuer a réduire la pression
sur le systeme de santé

05
Il est obligatoire sur mon lieu de travail 06
Cela m’a été recommandé par un professionnel de la santé 07

Il a été proposé avec un autre vaccin (p. ex. le vaccin contre la grippe ou le vaccin contre la
COVID-19) 08

Autre, précisez : 96 FO
(NE PAS LIRE) Saut valide/ Ne s’applique pas 97 F
(NE PAS LIRE) Je ne sais pas 98 F
(NE PAS LIRE) Refus 99 F

Question a mention multiple
[POSER SI ADTRSV_030=1] [ALEATOIRE 01-06]

ADTRSV_090
Avez-vous rencontré l'une ou I'autre des difficultés suivantes lorsque vous avez regu le vaccin
contre le VRS cette fois-ci?

Veuillez sélectionner toutes les réponses qui s'appliquent.

Disponibilité limitée des rendez-vous (p. ex. pas de vaccin disponible, difficulté a prendre un
rendez-vous)

01
Le vaccin n'a pas été proposé dans mon lieu habituel ou un lieu pratique/proche

02
Je n'ai pas pu recevoir le vaccin au méme moment ou au méme endroit que ma vaccination
contre la grippe ou contre la COVID-19

03
Manque d'options de consultation sans rendez-vous 04
Il a été difficile de me libérer pour aller me faire vacciner (p. ex. en raison des horaires de
travail/d'école, d'autres priorités)

05
C'était difficile de naviguer sur la plateforme de rendez-vous en ligne 06
Je n'ai rencontré aucune difficulté lorsque j’ai recu le vaccin contre le VRS 07
Autre, précisez : 96
FO
(NE PAS LIRE) Saut valide/ Ne s’applique pas 97 F
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(NE PAS LIRE) Je ne sais pas 98 F

(NE PAS LIRE) Refus 99 F

ADULTE - Co-administration des vaccins

Question a mention simple

[POSER SI ADTFLU_020 =01 ou ADTCOV_020 = 01 ou ADTRSV_030=1]

ADTCOA_020

Vous est-il déja arrivé de recevoir votre vaccin antigrippal et votre vaccin contre la COVID-19 ou
contre le VRS au cours d’'une méme visite (c.-a-d. lors du méme rendez-vous)?

Oui, le vaccin antigrippal et le vaccin contre la COVID-19 lors de la méme visite 01
Oui, le vaccin antigrippal et le vaccin contre le VRS au cours de la méme visite 02
Oui, le vaccin contre la COVID-19 et le vaccin contre le VRS lors de la méme visite 03
Oui, les trois vaccins (contre la grippe, la COVID-19 et le VRS) au cours de la méme visite 04
Non, je n'ai requ qu'un seul vaccin a la fois par visite 05
(NE PAS LIRE) Saut valide/ Ne s’applique pas 97
(NE PAS LIRE) Je ne sais pas 98
(NE PAS LIRE) Refus 99

Question a mention simple

[POSER SI ADTCOA_020 = 4] [ALEATOIRE 01-06]

ADTCOA_040

Quelle est la principale raison pour laquelle vous n'avez pas regu deux vaccins ou plus lors de la
méme visite? Diriez-vous que c'est...?

INSTRUCTIONS AUX INTERVIEWERS : Si le répondant dit « tous ces choix » ou sélectionne
plusieurs raisons, lui demander de sélectionner la principale raison parmi ces choix.

(LIRE LES CHOIX. UNE SEULE MENTION)

Je pense que le fait de recevoir deux vaccins ou plus peut entrainer un risque plus élevé de
réactions indésirables/effets secondaires
01
Je pense que les vaccins pourraient étre moins efficaces que s'ils étaient administrés a des
moments différents
02
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Je pense que deux vaccins ou plus en méme temps peuvent surcharger mon systéme
immunitaire 03

Je ne voulais ou n'avais besoin que d'un seul de ces vaccins

04

On ne m'a pas offert la possibilité de prendre rendez-vous pour recevoir plus d'un vaccin lors de
la méme visite

05

Je n'ai pas pu recevoir deux vaccins ou plus en méme temps en raison de mon état de santé (p.
ex. selon 'avis d'un professionnel de la santé)

06
Autre, précisez : 96
(NE PAS LIRE) Saut valide/ Ne s’applique pas 97
(NE PAS LIRE) Je ne sais pas 98
(NE PAS LIRE) Refus 99
SANTE
Section info
ETAT DE SANTE
INTERVIEWER:

Dans la prochaine section, je vais vous poser quelques questions d’ordre général sur votre santé.

Question a mention multiple

[POSER A TOUS]

[MENTIONS MULTIPLES: Max=12]

[LISTE EN ORDRE : EN ORDRE]

ADTCMC_010

Etes-vous atteint-e ou &tes-vous actuellement traité-e pour I'une des affections ou I'un des états
de santé suivants, diagnostiqué par un professionnel de santé? Indiquez uniquement les
affections qui ont été formellement diagnostiquées.

DIRECTIVES A L'INTERVIEWEUR : (LIRE LA LISTE - PLUSIEURS REPONSES POSSIBLES.)
Veuillez sélectionner toutes les réponses qui s’appliquent.

Troubles cardiaques ou pulmonaires 01FCR
Diabéte sucré et autres maladies métaboliques 02FCR
Maladie rénale / Maladie rénale chronique 03FCR
Obésité morbide (définie par un IMC de 40 kg/m? et plus) 04FCR
Cancer O5FC
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Greffe d'un organe solide ou de cellules souches sanguines 06FC

Affections neurologiques ou neurodéveloppementales 07FR

Déficit immunitaire modéré ou sévere 08CR

Maladie chronique du foie 09CR

Anémie ou hémoglobinopathie 10F

Maladie cérébrovasculaire 11C

Handicaps (p. ex. syndrome de Down, troubles de |'apprentissage, troubles intellectuels ou du
développement, TDAH, infirmité motrice cérébrale, handicaps congénitaux, lésions de la moelle
épiniére) 12C

Troubles mentaux (limités aux : troubles de I'humeur, y compris la dépression; troubles du

spectre de la schizophrénie)

13C

Grossesse ou grossesse récente 14C
Infection par le VIH 15C
Tabagisme, actuel ou ancien 16C
Tuberculose 17C
Usage de corticostéroides ou d'autres médicaments immunosuppresseurs 18C
Affections affectant la capacité a éliminer les sécrétions des voies respiratoires 19R
Démence 20R
Aucun des états/affections ci-dessus ne s'applique a moi

(NE PAS LIRE) Je ne sais pas 98
(NE PAS LIRE) Refus 99

Question a mention simple
[POSER SIADTDEM_011 =6, 7 ou ADTCMC_010 =01, 02, 03, 04, 05, 06, 07, 10]
ADTCMC_020

97

>

Saviez-vous que vous étes considéré-e comme présentant un risque plus élevé de complications
dues a la grippe et qu'il est recommandé de vous faire vacciner contre la grippe chaque année?

Oui 01
Non 00
(NE PAS LIRE) Saut valide/ Ne s’applique pas 97
(NE PAS LIRE) Je ne sais pas 98
(NE PAS LIRE) Refus 99

Question a mention simple
[POSER SIADTDEM_011 =6, 7 ou ADTCMC_010 =01, 02, 03, 04, 07, 08, 09, 19, 20]
ADTCMC_030
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Saviez-vous que vous étes considéré-e comme présentant un risque plus élevé de complications
dues a la COVID-19 et qu'il vous est recommandé de vous faire vacciner contre la COVID-19 a
I'automne 20247

Oui 01
Non 00
(NE PAS LIRE) Saut valide/ Ne s’applique pas 97
(NE PAS LIRE) Je ne sais pas 98
(NE PAS LIRE) Refus 99

Question a mention simple

[POSER SI ADTDEM_011 =7 et ADTCMC_010 =01, 02, 03, 04, 05, 06, 08, 09, 11, 12, 13, 14, 15,
16, 17, 18]

ADTCMC_040

Saviez-vous que vous étes considéré-e comme présentant un risque plus élevé de complications
dues au VRS et qu'il vous est recommandé de vous faire vacciner contre le VRS?

Oui 01
Non 00
(NE PAS LIRE) Saut valide/ Ne s’applique pas 97
(NE PAS LIRE) Je ne sais pas 98
(NE PAS LIRE) Refus 99

Question a mention multiple

[POSER A TOUS]

ADTHLT_040

Votre médecin de famille, votre médecin généraliste, votre infirmiere praticienne ou un-e
pharmacien-ne vous ont-ils recommandé de vous faire vacciner contre la grippe, la COVID 19 ou
le VRS depuis le ler septembre 2024°?

DIRECTIVES A L'INTERVIEWEUR : LIRE. UNE PLUISUERS MENTIONS POSSIBLE

Oui, on m'a recommandé de me faire vacciner contre la grippe 01
Oui, on m'a recommandé de me faire vacciner contre la COVID-19 02
Oui, on m'a recommandé de me faire vacciner contre le VRS 03
Non, on ne m'a pas recommandé de me faire vacciner 04

Je n'ai pas ou je n'ai consulté aucun médecin généraliste, infirmiére praticienne ou
pharmacien-ne 05

(NE PAS LIRE) Je ne sais pas 98 X
(NE PAS LIRE) Refus 99 X
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KAB

INTERVIEWER : Pour les prochaines questions, je vais vous demander a quel point vous étes
d’accord ou en désaccord avec une série d’énoncés. Les options de réponse sont : tout a fait en
désaccord, plutét en désaccord, plutét d’accord ou tout a fait d’accord.

Question a mention simple
[POSER A TOUS]
ADTKAB_010

« En général, je considére que les vaccins sont importants pour ma santé. »

DIRECTIVES A L'INTERVIEWEUR : Précision si demandée : Les options sont : tout a fait en
désaccord, plutot en désaccord, plutét daccord, tout a fait d’accord.

NE PAS LIRE A MOINS QUE CELA SOIT DEMANDE PAR LE REPONDANT. UNE SEULE MENTION.

Tout a fait en désaccord 1
Plutot en désaccord

Plutét d’accord

Tout a fait d’accord

(NE PAS LIRE) Je ne sais pas
(NE PAS LIRE) Refus

O 00 b~ WwWN

Question a mention simple
[POSER A TOUS]
ADTKAB_020

« J'en sais assez sur les vaccins pour prendre une décision éclairée quant a la vaccination. »

DIRECTIVES A L'INTERVIEWEUR : Précision si demandée : Les options sont : tout a fait en
désaccord, plutét en désaccord, plutét d’accord, tout a fait d"accord.

NE PAS LIRE A MOINS QUE CELA SOIT DEMANDE PAR LE REPONDANT. UNE SEULE MENTION.

Tout a fait en désaccord 1
Plut6t en désaccord

Plutot d’accord

Tout a fait d’accord

(NE PAS LIRE) Je ne sais pas
(NE PAS LIRE) Refus

O 00 b~ WwWN
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Question a mention simple
[POSER A TOUS]

ADTKAB_030

« Il est préférable d'obtenir une immunité naturelle (protection) en tombant malade plutot que
de se faire vacciner. »

Tout a fait en désaccord 1
Plut6t en désaccord

Plut6t d’accord

Tout a fait d’accord

(NE PAS LIRE) Je ne sais pas
(NE PAS LIRE) Refus

O 00 b WN

Question a mention simple
[POSER A TOUS]
ADTKAB_040

« L"avis de mon médecin de famille, de mon infirmiére praticienne ou de mon pharmacien est
un élément important de ma décision concernant le vaccin contre la grippe. »

DIRECTIVES A L'INTERVIEWEUR : Précision si demandée : Les options sont : tout a fait en
désaccord, plutét en désaccord, plutét d’accord, tout a fait d"accord.

NE PAS LIRE A MOINS QUE CELA SOIT DEMANDE PAR LE REPONDANT. UNE SEULE MENTION.

Tout a fait en désaccord 1
Plut6t en désaccord

Plut6t d’accord

Tout a fait d’accord

(NE PAS LIRE) Je ne sais pas
(NE PAS LIRE) Refus

O 00 b WN

Question a mention simple
[POSER A TOUS]
ADTKAB_050

« Le vaccin contre la grippe est inefficace pour me protéger contre la grippe. »

DIRECTIVES A L'INTERVIEWEUR : Précision si demandée : Les options sont : tout a fait en
désaccord, plutét en désaccord, plutét d’accord, tout a fait d"accord.
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NE PAS LIRE A MOINS QUE CELA SOIT DEMANDE PAR LE REPONDANT. UNE SEULE MENTION.

Tout a fait en désaccord 1
Plut6t en désaccord

Plutét d’accord

Tout a fait d’accord

(NE PAS LIRE) Je ne sais pas
(NE PAS LIRE) Refus

O 00 b~ WwWN

Question a mention simple
[POSER A TOUS]
ADTKAB_060

« Je pense que le vaccin contre la grippe peut parfois donner la grippe. »

DIRECTIVES A L'INTERVIEWEUR : Précision si demandée : Les options sont : tout a fait en
désaccord, plutét en désaccord, plutét d’accord, tout a fait d"accord.

NE PAS LIRE A MOINS QUE CELA SOIT DEMANDE PAR LE REPONDANT. UNE SEULE MENTION.

Tout a fait en désaccord 1
Plutot en désaccord

Plut6t d’accord

Tout a fait d’accord

(NE PAS LIRE) Je ne sais pas
(NE PAS LIRE) Refus

O 00 b WN

Question a mention simple
[POSER A TOUS]
ADTKAB_070

« Le vaccin contre la grippe est sécuritaire. »

DIRECTIVES A L'INTERVIEWEUR : Précision si demandée : Les options sont : tout a fait en
désaccord, plutét en désaccord, plutét d’accord, tout a fait d’accord.

NE PAS LIRE A MOINS QUE CELA SOIT DEMANDE PAR LE REPONDANT. UNE SEULE MENTION.

Tout a fait en désaccord 1
Plutot en désaccord

Plutét d’accord

Tout a fait d’accord

(NE PAS LIRE) Je ne sais pas
(NE PAS LIRE) Refus

O o0 WwWN
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Question a mention simple

[POSER A TOUS]

ADTKAB_080

« Je pense que le vaccin contre la COVID-19 est inefficace pour protéger contre l'infection par la
COVID-19 »

DIRECTIVES A L'INTERVIEWEUR : Précision si demandée : Les options sont : tout a fait en
désaccord, plutot en désaccord, plutét d"accord, tout a fait d’accord.

NE PAS LIRE A MOINS QUE CELA SOIT DEMANDE PAR LE REPONDANT. UNE SEULE MENTION.

Tout a fait en désaccord 1
Plutot en désaccord

Plutét d’accord

Tout a fait d’accord

(NE PAS LIRE) Je ne sais pas
(NE PAS LIRE) Refus

O 00 b~ wWN

Question a mention simple
[POSER A TOUS]
ADTKAB_090

« Le vaccin contre la COVID-19 est sécuritaire »

DIRECTIVES A L'INTERVIEWEUR : Précision si demandée : Les options sont : tout a fait en
désaccord, plutét en désaccord, plutét d’accord, tout a fait d"accord.

NE PAS LIRE A MOINS QUE CELA SOIT DEMANDE PAR LE REPONDANT. UNE SEULE MENTION.

Tout a fait en désaccord 1
Plutot en désaccord

Plutét d’accord

Tout a fait d’accord

(NE PAS LIRE) Je ne sais pas
(NE PAS LIRE) Refus

O 00 b~ wWN
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DEMOGRAPHIQUE

Informations sur la section

QSCTDEMO
INTERVIEWER:

Les questions qui suivent servent uniquement a des fins statistiques. Cela nous permettra de
regrouper vos réponses avec celles d’autres répondants similaires.

Question a mention simple

Scola

[POSER A TOUS]

[ORDRE DE LA LISTE : En ordre]
ADTDEM_040

Tout d’abord, quel est le niveau d’études le plus élevé que vous avez terminé?

DIRECTIVES A L'INTERVIEWEUR : (NE PAS LIRE LA LISTE. UNE SEULE REPONSE)

Secondaire 2 ou moins 01

Quelques années du secondaire 02
Diplome d’études secondaires ou équivalent 03

Formation en apprentissage enregistré ou autres certificats ou diplomes professionnels04
College, cégep ou autre certificat ou dipldbme non universitaire 05

Certificat ou diplome universitaire inférieur au baccalauréat 06

Baccalauréat 07

Diplome d’études supérieures au-dela du baccalauréat 08

(NE PAS LIRE) Je ne sais pas 98

(NE PAS LIRE) Refus 99

Question a mention simple

Reven

[POSER A TOUS]

[ORDRE DE LA LISTE : EN ORDRE]

ADTDEM_050

Laquelle des catégories suivantes représente le mieux le revenu total de votre ménage pour
['année 20237 Veuillez tenir compte du revenu total combiné avant impots.

DIRECTIVES A L'INTERVIEWEUR : (LIRE LA LISTE JUSQU'A LA REPONSE. UNE SEULE REPONSE
POSSIBLE.)

...Moins de 20 000 $ 01
...20000$a39999 S 02
...40000$a59999 S 03
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...60000$3a79999S 04
...800005$ 399999 S 05
...100000 S 2149999 S 06
...150 000 S et plus 07
(NE PAS LIRE) Je ne sais pas 98
(NE PAS LIRE) Refus 99

Question a mention simple
[POSER A TOUS]

ADTDEM_060

Etes-vous né-e au Canada?

DIRECTIVES A L'INTERVIEWEUR : (NE PAS LIRE LA LISTE. UNE SEULE REPONSE)

Oui 1
Non 0
(NE PAS LIRE) Je ne sais pas 98
(NE PAS LIRE) Refus 99

Question numérique
[POSER SI ADTDEM_060=0]
[NUMERIQUE: Min=1, Max=100]
ADTDEM_080

Depuis combien d’années vivez-vous au Canada?

DIRECTIVES A L'INTERVIEWEUR : (INSCRIRE LE NOMBRE D’ANNEES.)

Inscrire le nombre d’années: XXX
(NE PAS LIRE) Saut valide / Ne s’applique pas. 997
(NE PAS LIRE) Je ne sais pas. 998
(NE PAS LIRE) Refus 999

Question a mention multiple
[POSER A TOUS]
ADTDEM_090

Laquelle des catégories suivantes décrit le mieux la communauté raciale ou ethnique dont vous
faites partie? Nous reconnaissons que cette liste d'identifiants raciaux ou ethniques peut ne pas
correspondre exactement a la fagon dont vous vous décririez.

Sélectionnez toutes les réponses qui s'appliquent a vous.
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Blanc:che d'origine européenne (caucasien-ne) 01

Noir-e (d'origine africaine, afro-caribéenne, etc.) 02
Asiatique de I'Est/du Sud-Est (p. ex. d'origine chinoise, coréenne, japonaise, taiwanaise,
philippine, vietnamienne, cambodgienne, thailandaise, indonésienne ou autre origine est-
asiatique ou de I'Asie du Sud-Est)

03
Autochtone (Premiéres Nations, Métis et/ou Inuk/Inuit) 04
Indigéne/Aborigéne (d'une autre région du monde) 05
Latin-x (p. ex. d'origine latino-américaine ou hispanique) 06
Moyen-Orient ou Maghreb (p. ex. d'origine arabe, algérienne, égyptienne ou d'Asie occidentale,
p. ex. d'origine iranienne; ou d'origine israélienne, libanaise, turque, kurde etc.) 07
Sud-Asiatique (p. ex. d'origine afghane, indienne, pakistanaise, bangladaise, sri-lankaise, etc.)
08
Autre; précisez 996
(NE PAS LIRE) Je ne sais pas. 998
(NE PAS LIRE) Refus 999

Question a mention multiple
[POSER SI ADTDEM_090 = 04]
ADTDEM_100

Vous identifiez-vous comme membre des Premiéres Nations, Métis et ou Inuk (Inuit)?
Sélectionnez toutes les réponses qui s'appliquent.

Premieres Nations (inclut les personnes inscrites et non inscrites) 01
Métis 02
Inuk (Inuit) 03
(NE PAS LIRE) Saut valide / Ne s’applique pas. 997
(NE PAS LIRE) Je ne sais pas. 998
(NE PAS LIRE) Refus 999

Question a mention simple
[POSER A TOUS]
ADTDEM_120

Avez-vous un/des enfant(s) de moins de 17 ans qui vivent dans votre foyer?

Oui 01
Non 00
(NE PAS LIRE) Je ne sais pas. 98
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(NE PAS LIRE) Refus 99

INTERVIEWER:

Ceci conclut les questions que nous avons a vous poser. Vos réponses nous aideront a améliorer
les services qui ont un impact sur les Canadiens comme vous.

Nous apprécions grandement votre coopération et vous remercions de votre participation.
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