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Plan But de l'étude

Le groupe cible de cette étude est la population belge âgée de 

plus de 60 ans et ne nécessitant pas d'aide. Pour cette étude, 2 

062 personnes ont été interrogées en ligne (n = 1 920) et par 

téléphone (n = 150). Afin de limiter la durée de l'entretien, le 

questionnaire téléphonique était plus court que la version en 

ligne. Les données des enquêtes en ligne et téléphoniques ont 

été pondérées afin d'être représentatives du sexe x âge et de la 

région.

Outre la reprise des thèmes de base (bonheur et santé, vision et 

préparation de la vieillesse, donner et recevoir des soins et tissu 

social), l'enquête de 2025 a accordé une attention particulière au 

logement (et aux attitudes à son égard) pendant la vieillesse. 

L’étude s’est déroulée entre le 19/11 et le 17/12/2025.

2070 

répondants

4’ – 30’ 

Erreur 

maximale 
±2,15 %

Jurgen Minnebo 

Partenaire

jurgen@indiville.be

+32(0)478 380369

Wouter Samyn

Partenaire

wouter@indiville.be

+32(0)494 084697

@woutersamyn

Colin Sanders

Partenaire

coolin@indiville.be

+32(0)477 500593

Stéphanie Busschaert

Partenaire

Stephanie@indiville.be

+32(0)479 600855



Description de l'échantillon enquête en ligne et 

téléphonique

28%

24%

15%

15%

17%80-84

75-79

70-74

65-69

60-64

18%

47%

35%

Maximum
secondaire
inférieur
Secondaire
supérieur

Enseignement
supérieur

48%

52%

Homme

Femme
Â

G

E

35%

63%

3%

Isolé

Cohabitant

Autre

9%

91%

Enfants à la
maison

Pas d'enfants à
la maison



n=2070

14%

86%

À la pension ?

Non Oui



Typologie de la forme de cohabitation enquête en 

ligne & téléphonique

4

7%

46%

9%

21%

12%

2%

3%

Couple cohabitant avec enfants à la
maison

Couple cohabitant, enfants ont
quitté le foyer

Coupe cohabitant, pas d’enfants

Isolé, enfants ont quitté le foyer

Isolé, sans enfants

Famille monoparentale

Autre

3%

35%

63%

Autre Isolé Cohabitant

71%

29%

Relation fixe

Oui Non

n=2070



Description de l'échantillon : enquête en ligne 

et par téléphone

6%

93%

1%

1%

Oui

Non

Je ne sais pas

Je préfère ne pas répondre

Vous ou votre famille êtes issus de l'immigration ?

13% 11%

19%

11%
7%

10%

5%

2%

8%

6%

7

61%

7%

32%

Région flamande

Région de Bruxelles-Capitale

Région wallonne

n=2070



Variables de 

segmentation

6
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Près de quatre Belges sur dix 

âgés de plus de 60 ans (38 

%) connaissent une personne 

dépendante dans leur propre 

famille (6 %) ou dans leur 

entourage immédiat (32 %). 

23 % connaissent une 

personne dépendante dans 

leur entourage élargi. Quatre 

personnes sur dix (39 %) ne 

connaissent personne qui soit 

dépendant. Par rapport aux 

mesures précédentes, 

davantage de répondants 

indiquent connaître une 

personne dépendante.

Proximité 

besoin d'aide

8%

92%

Quelqu’un de votre ménage a-t-il besoin d’aide ? 

Oui

Non

36%

21%

11%

37%

Oui, des personnes avec qui j’ai un 
contact régulier

Oui, des personnes à qui je parle de
temps en temps

Oui, mais sans les connaître vraiment
ou sans avoir de contacts réguliers

Non

Connaissez-vous quelqu'un dans votre entourage immédiat qui a besoin 
d'aide (famille, amis, voisins...) ? (Question posée uniquement en ligne et par 

téléphone si personne dans le ménage n'a besoin d'aide n=1836)

49%

19%

32%

51%

21%

28%

39%

23%

38%
34%

26%

41%

Ne connaît personne ayant besoin d'aide Connaît quelqu'un ayant besoin d'aide dans
l'entourage lointain

Connaît quelqu'un ayant besoin d'aide dans
l'entourage proche ou le ménage

Présence de personnes dépendantes dans l'entourage du répondant

2017 2020 2022 2025
n=2070 | base : CAWI & CATI
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Tableau des pourcentages

Par rapport à il y a un an, comment votre santé a-t-

elle évoluée ?
Total rangée

Détériorée

Restée la 

même Améliorée

Comment est votre 

état de santé en 

général ?

Mauvais 3 % (2 %) 1 % (1 %) 0 % (0 %)
4 % (3 %)

Ni bon, ni mauvais 9 % (10 %) 16 % (16 %) 1 % (1 %)
27 % (28 %)

Bien 4 % (4 %)
59 % (60 

%)
7 % (5 %)

70 % (70 %)

Total colonne 16 % (16 %) 76 % (77 %) 8 % (6 %) 100

Rouge : personnes courant un risque élevé de présenter des problèmes de santé (susceptibles de s’aggraver). 13 % (13 %)

Orange : personnes courant un risque moyen de présenter des problèmes de santé (susceptibles de s’aggraver). 22 % (21 %)

Vert : personnes courant un risque faible de présenter des problèmes de santé (susceptibles de s’aggraver). 66 % (65 %)

(% 2022) 

Risque de présenter des 

problèmes de santé

n=2070 | base : CAWI & CATI



3%

4%

4%

5%

8%

8%

33%

34%

14%

11%

23%

23%

26%

24%

46%

45%

61%

59%

58%

55%

53%

49%

17%

17%

22%

27%

14%

16%

14%

19%

4%

4%

Quand j’ai besoin d’un avis concernant un problème 
personnel, il y a toujours quelqu’un à qui je peux 

m’adresser.

2022

Si je devais tomber malade, je trouverais sans problème 
quelqu’un qui m’aiderait à me débrouiller.

2022

Quand j’ai envie de participer à une activité de détente 
(excursion à la mer), je trouve facilement parmi mes amis 
ou dans la famille quelqu’un qui veuille m’accompagner.

2022

J’ai l’impression qu’il n’y a personne à qui je peux 
m’adresser pour parler de mes soucis et angoisses.

2022

Pas du tout d’accord Pas d’accord
D’accord Tout à fait d’accord

9

De manière générale, la majorité des Belges bénéficient d'un soutien assez important au sein de leur réseau social. D'autre part, trois personnes âgées de plus 
de 60 ans sur dix indiquent qu'elles auraient des difficultés à trouver de l'aide en cas de maladie ou qu'elles ne trouveraient pas facilement quelqu'un avec qui 
faire une activité relaxante. Un sur cinq (21 %) indique en outre avoir le sentiment de ne pouvoir partager ses soucis ou ses craintes avec personne, et 17 % ne 
peuvent s'adresser à personne pour obtenir des conseils sur des problèmes personnels. Ces chiffres sont conformes aux résultats des mesures précédentes.

Perception du soutien social
La catégorisation se fonde sur les réponses fournies 

aux différentes affirmations. 

16% 16% 17% 17%

27% 26% 29% 32%

38% 36%
38% 31%

19% 22% 16% 20%

2025 2022 2020 2017

(Très)
élevée

Moyenne à
élevée

Moyenne à
faible

(Très) faible

n=2070 | base : CAWI & CATI



Isolement social
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67%

33%

4%

96%

8%

44%

34%

13%

10%

50%

22%

18%

6%

49%

29%

17%

39%

61%

3%

11%

32%

55%

66%

34%

5%

95%

10%

45%

33%

13%

13%

50%

20%

16%

7%

51%

25%

17%

34%

66%

3%

12%

31%

54%

Non

Oui

Note inférieure à 5

Note supérieure à 5

Aucun

Peu (1 ou 2)

Quelques-uns (3 à 5)

6 ou plus

Tous les jours

Au moins une fois par semaine

Au moins une fois par mois

Moins d'une fois par mois

Tous les jours

Au moins une fois par semaine

Au moins une fois par mois

Moins d'une fois par mois

Oui

Non

Tous les jours

Plusieurs fois par semaine

Moins fréquemment

Jamais 2025 2022

J’habite seul

Dans l’ensemble, vous sentez-vous plutôt

malheureux ou plutôt heureux ?

Sur combien d’amis ou de membres de votre 

famille pourriez-vous réellement compter en 

cas de problème de santé grave ?

À quelle fréquence recevez-vous la 

visite de parents, d'amis, de voisins 

ou de connaissances ?

L’année passée, étiez-vous actif/active en tant que bénévole (c’est-à-

dire sans être rémunéré(e)) auprès d’une ou de plusieurs 

associations, projets et partenariats ?

Au cours du mois écoulé, à quelle 

fréquence vous êtes-vous senti seul ?

Points sur l'échelle 

d'isolement social

0

10

10

0

30

10

5

0

0

2

5

10

0

2

5

10

0

10

30

20

5

0

Nombre maximal de points : 100

29% 27% 25%
32%

50%
52%

51%
45%

21% 22% 24% 23%

2025 2022 2020 2017

Élevé (>pct75)

Moyen (pct25 - pct75)

Faible (<pct25)

À quelle fréquence rendez-vous 

visite à des parents, des amis, des 

voisins ou des connaissances ?

n=2070 | base : CAWI & CATI
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Suffisance du revenu du ménage 

6% 6% 6% 8% 5% 5% 5% 5%
11% 6% 3% 3%

12%

17% 13%
20% 16% 19% 20%

14% 15%

20%
18%

14% 13%

24%

34%
35%

33%
31% 36% 35%

36% 34%

39%

35%

31% 36%

29%

40% 44% 35% 42% 36% 37% 42% 43%
24%

39%
49% 44%

31%

4% 2% 5% 3% 4% 4% 4% 3% 6% 3% 4% 4% 3%

Total Homme Femme 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 Secondaire
inférieur

Secondaire
supérieur

Enseignement
supérieur

Oui Non

(Très) Difficile Plutôt difficile Plutôt facile (Très) facile Je préfère ne pas le dire

Sexe Âge Partenaire

23 % des 60+ déclarent qu’il est plutôt difficile (17 %) à (très) difficile (6 %) de joindre les deux bouts avec 

le revenu disponible du ménage ; 34 % trouvent cela plutôt facile et 40 % (très) facile.Les femmes et les 

personnes sans relation de couple stable rapportent davantage de difficultés financières. Par ailleurs, plus le 

niveau d’instruction est élevé, moins les difficultés à joindre les deux bouts sont fréquentes.

n=2070 | base : CAWI & CATI

Niveau de formation

Dans quelle mesure votre ménage a-t-il des difficultés ou des facilités à joindre les deux bouts avec les revenus dont il dispose ?
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Bonheur et 

santé



0%
4%

27%

53%

17%

0%

16%

76%

7%
1%

0%
3%

28%

52%

18%

1%

16%

77%

5%

1%0%
3%

26%

55%

16%

0%

13%

82%

5%
1%1%

3%

26%

53%

17%

1%

13%

79%

7%

1%

Très mauvais Mauvais Ni bon, ni
mauvais

Bon Très bon Fortement
détériorée

Détériorée Restée la même Améliorée Fortement
améliorée

2025 2022 2020 2017
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La majorité des personnes âgées de plus de 60 ans déclarent être en bonne santé.

Sept personnes âgées de plus de 60 ans sur dix déclarent être en bonne santé à l'heure actuelle. Pour la 
plupart d'entre eux, leur état de santé est resté stable. Une minorité de 4 % déclare être en mauvaise santé, 
tandis que 16 % indiquent que leur état de santé s'est détérioré par rapport à l'année dernière. Ces chiffres 
sont pratiquement identiques à ceux de 2022, 2020 et 2017.

Santé générale

Comment est votre état de santé en général ? Par rapport à il y a un an, comment votre santé 

a-t-elle évoluée ?

n=2070 | base : CAWI & CATI
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Risque de présenter des problèmes de santé

11% 10% 13% 13% 12% 15% 13% 9%
15% 14% 18%

11%
19%

22% 22% 21% 21% 21% 21% 22%
24%

19% 21%
20%

20%

25%

67% 68% 66% 65% 67% 64% 65% 68% 66% 65% 62%
70%

56%

2017 2020 2022 2025 Man Vrouw 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 Oui Non

Risque élevé de présenter des problèmes de santé (susceptibles de s'aggraver) Risque moyen de présenter des problèmes de santé (susceptibles de s'aggraver)

Risque faible de présenter des problèmes de santé (susceptibles de s'aggraver)

Sexe Âge Partenaire

Les personnes sans partenaire stable courent un risque plus élevé de problèmes de santé que celles qui 

ont un partenaire stable. 

n=2067 | base : CAWI & CATI
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Risque de présenter des problèmes de santé

11% 10% 13% 13%

28%
15% 10% 6%

22% 22% 21% 21%

30%

24%

20%
13%

67% 68% 66% 65%

42%

61%
71%

81%

2017 2020 2022 2025 (Très) faible Moyenne à faible Moyenne à élevée (Très) élevée

Risque élevé de présenter des problèmes de santé (susceptibles de s'aggraver) Risque moyen de présenter des problèmes de santé (susceptibles de s'aggraver)

Risque faible de présenter des problèmes de santé (susceptibles de s'aggraver)

Perception du soutien social

Le degré de soutien social ressenti est lié à l'évaluation personnelle du risque pour la santé. 

Il existe un lien entre le risque de problèmes de santé et le degré de soutien social ressenti. Le risque 
de problèmes de santé est d'autant plus élevé que le soutien social ressenti est faible. Cela constitue un 
message important en matière de prévention.

n=2070 | base : CAWI & CATI
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Une bonne santé est un ingrédient important pour le bonheur.

Comme lors des précédentes enquêtes, les Belges de plus de 60 ans sont globalement heureux. Sur une échelle de 

10, ils attribuent une note de 7,4 sur 10. Ce chiffre reste stable pour de nombreux profils sociodémographiques. 

Les personnes dont la santé décline attribuent une note nettement inférieure. 

Bonheur en général

0% 0% 0% 1% 2%
4%

10%

26%

38%

16%

3%

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

2025 2022 2020 2017

7,4
7,4

En général, comment vous sentez-vous dans la vie ? Dans 

l’ensemble, vous sentez-vous plutôt malheureux ou plutôt 

heureux ?

6.3 7.0 7.8
6.0

7.0 7.7
6.2

7.0 7.6
6.0

7.0 7.7

0

5

10

Risque élevé de présenter
des problèmes de santé

(susceptibles de s'aggraver)

Risque moyen de présenter
des problèmes de santé

(susceptibles de s'aggraver)

Risque faible de présenter
des problèmes de santé

(susceptibles de s'aggraver)

2023 2022 2020 2017

7,4

n=2070 | base : CAWI & CATI

7,3



28%

24%

15%

15%

17%

Âge

60-64 65-69 70-74 75-79 80-84

7,4

7,5

7,5

7,5
7,3

7,4

7,6

17

Outre la santé, le fait d'avoir un 

partenaire joue également un 

rôle dans le sentiment de 

bonheur.

En général, les personnes qui 

sont en couple sont plus 

heureuses. 

En termes d'âge, il n'y a pas de 

différences significatives entre 

les différents groupes d'âge.

71%

29%

Relation ‘fixe’

Oui Non

7,6

7,1

7,5

7,1

7,5

7,6

7,47,1
2017

Bonheur
En général, comment vous sentez-vous dans la vie 

? Dans l’ensemble, vous sentez-vous plutôt 

malheureux ou plutôt heureux ?

6,8

7,6
7,2

7,3

7,2

7,3

2020

n=2070 | base : CAWI & CATI

2022

7,5

6,9

7,4

7,4

7,4

7,2

7,3
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29%

50%

21%

3%
11%

32%

55%

16%

27%
38%

19%
27%

52%

22%

3%
12%

31%

54%

16%
26%

36%

22%25%

51%

24%

5%
14%

33%

48%

17%

29%
38%

16%

Faible (< 25 %) Moyen (25-75 %) Élevé (> 75 %) Tous les jours Plusieurs fois par
semaine

Moins
fréquemment

Jamais (Très) faible Moyenne à faible Moyenne à élevée (Très) élevée

Perception du soutien social (isolement perçu)Isolement émotionnel (fréquence du 

sentiment de solitude)

Isolement social

8,1 7,6 6,1 4,3 6,1 7,2 8,0 6,2 7,3 7,7 8,1

Note de bonheur moyenne

8,0 7,5 6,0 4,8 6,0 7,2 7,9 6,3 7,4 7,6 7,9

Le degré de soutien social ressenti et l'isolement social et émotionnel ont un impact important sur le bonheur.

Par rapport à 2020, davantage de personnes se sentent moins isolées et bénéficient à nouveau d'un soutien social 

plus important. Les personnes socialement isolées ou qui déclarent se sentir souvent seules ont un score de 

bonheur plus faible. Le degré de soutien social perçu a une influence positive sur le sentiment général de bonheur.

Bonheur en général
En général, comment vous sentez-vous dans la vie 

? Dans l’ensemble, vous sentez-vous plutôt 

malheureux ou plutôt heureux ?

8,0 7,5 6,0 4,8 5,8 7,2 7,9 6,3 7,2 7,6 7,8

2020

n=2070 | base : CAWI & CATI

20222025
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Près de la moitié (45 %) des 
personnes âgées de plus de 60 
ans se sentent parfois seules, dont 
14 % au moins plusieurs fois par 
semaine.

L'effet de l'année 2020 marquée par 
le coronavirus est clairement visible, 
en particulier dans la tranche d'âge 
des 75 ans et plus.

En 2020, ce sont surtout les 
personnes âgées de plus de 75 ans 
qui se sont senties plus seules 
qu'auparavant, sans doute en raison 
de la crise du coronavirus. 
Heureusement, la fin de la crise a 
permis de stabiliser la situation, et 
les chiffres sont à nouveau plus 
proches de ceux de 2017.

Solitude
selon l'âge

Au cours du mois écoulé, à quelle fréquence 

vous êtes-vous senti seul ?

5%

14%

33%

48%

3%

13%

31%

53%

3%

13%

30%

54%

3%

11%

32%

55%

Tous les jours

Plusieurs fois par
semaine

Moins
fréquemment

Jamais

Total 60-64 65-69

80-847570-74

2%

12%

41%

46%

3%

13%

31%

53%

3%

13%

31%

52%

4%

12%

31%

53%

Tous les jours

Plusieurs fois par
semaine

Moins
fréquemment

Jamais

1%

11%

36%

53%

4%

16%

34%

47%

4%

11%

29%

57%

3%

8%

30%

59%

Tous les jours

Plusieurs fois par
semaine

Moins
fréquemment

Jamais

7%

17%

25%

50%

13%

16%

38%

34%

2%

21%

23%

55%

4%

11%

30%

54%

Tous les jours

Plusieurs fois par
semaine

Moins
fréquemment

Jamais

3%

8%

26%

63%

7%

17%

32%

44%

2%

10%

30%

57%

2%

10%

33%

55%

Tous les jours

Plusieurs fois par
semaine

Moins
fréquemment

Jamais

2017 2020 2022 2025

2%

9%

30%

58%

1%

12%

34%

53%

3%

11%

35%

52%

2%

11%

36%

51%

Tous les jours

Plusieurs fois par
semaine

Moins
fréquemment

Jamais

n=2070 | base : CAWI / CATI



7,4
Note globale de bonheur

Risque de 

présenter des 

problèmes de 

santé

Perception du 

soutien social

Risque estimé d’avoir 

besoin d’aide *, âge, 

relation avec le 

partenaire

.41

.18

-.17
-.13

Régression progressive, R²=.452, F=332,99 ; 

p<.001 ;  en italique

L'attitude envers le 
vieillissement et les aspects 
sociaux sont les principaux 
prédicteurs du bonheur.

La variation des scores de 
bonheur s'explique à environ 45 
% – par ordre d'importance – 
par l'isolement émotionnel, 
l'attitude personnelle envers le 
vieillissement, la perception du 
soutien social et le risque de 
problèmes de santé 
(susceptibles de s'aggraver). 

*La risque estimé d’avoir besoin d’aide est à la 
limite de la significativité statistique, mais n’est pas 
pertinente, avec un  de .01.

De quoi est fait le 

bonheur ?

.17

Attitude p.r. au 

vieillissement

Isolement 

émotionnel

n= 1993 | base : CAWI & CATI
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Regard sur le 

second projet 

de vie



5%

35%

55%

5%

7%

34%

53%

6%

4%

31%

62%

3%

4%

28%

60%

8%

Très
négativement

Négativement

Positivement

Très
positivement

2022 2020 2017

22

La perception de plus en plus 

négative du vieillissement 

depuis 2017 se stabilise : la 

perception (très) négative est 

passée de 32 % en 2017 à 35 

% en 2020 et 41 % en 2022, 

mais restera à 40 % en 2025.

Le vieillissement
Comment appréhendez-vous le vieillissement ?

n=2070 | base : CAWI & CATI
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Plus on vieillit, plus on envisage le vieillissement de manière positive. De même, plus on est diplômé et 

plus on arrive facilement à joindre les deux bouts avec le revenu familial disponible, plus on envisage le 

vieillissement de manière positive.

Vieillir
Comment appréhendez-vous le vieillissement ?

4% 4% 7% 5% 5% 5% 5% 6% 5% 5% 3% 7% 5% 5%
15%

8% 4% 4%

28% 31%
34% 35% 33% 37% 42% 38%

34% 30%
27%

26% 35%
41%

45%

42%
36% 32%

60%
62% 53% 55% 57% 53% 48% 53%

57%
58%

63% 63%
56%

49%

40%
50%

56%
58%

8% 3% 6% 5% 5% 4% 5% 3% 4% 6% 7% 5% 5% 5% 1% 1% 4% 7%

2017 2020 2022 2025 Homme Femme 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 Secondaire
inférieur

Secondaire
supérieur

Enseignement
supérieur

(Très)
 Difficile

Plutôt
difficile

Plutôt
facile

(Très)
facile

Très positivement Positivement Négativement Très négativement

Âge Suffisance revenu du ménage

n=2070 | base : CAWI & CATI
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Un risque plus élevé pour la santé entraîne logiquement une vision plus négative de l'avenir.

Plus le risque pour la santé est élevé, plus la vision du vieillissement est négative. Par rapport à 2017, le 
groupe présentant un risque élevé pour la santé est devenu nettement plus négatif  (2017 : 53 % négatif, 
2020 : 65 % négatif, 2022 : 64 % négatif, 2025 : 66 % négatif).

Le sentiment de soutien social et d'intégration sociale sont également des conditions nécessaires pour 
envisager l'avenir de manière positive. 

Le vieillissement
Comment appréhendez-vous le vieillissement ?

4% 4% 7% 5%
14%

6% 3%
16%

4% 3% 3% 1% 4%
14%

28% 31%
34% 35%

52%

49%

27%

51%

45%

31%
19% 23%

36%

53%

60%
62% 53% 55%

33%
44%

63%

32%

50%

63%

64%
68%

57%

32%

8% 3% 6% 5% 1% 1% 7% 2% 1% 4%
14%

8% 4% 2%

2017 2020 2022 2025 Risque élevé Risque
moyen

Risque faible (Très) faible Moyenne à
faible

Moyenne à
élevée

(Très) élevée Faible (< 25
%)

Moyen (25-
75 %)

Élevé (> 75
%)

Très positivement Positivement Négativement Très négativement

Risque de santé 

n=2070 | base : base : CAWI & CATI

Perception du soutien social Isolement social 
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Bien que l'origine immigrée ne fasse guère de différence, la proportion de personnes ayant une vision 

très négative du vieillissement est légèrement plus élevée chez celles qui ont une origine immigrée 

(elles-mêmes ou dans leur famille).  

Le vieillissement
Comment appréhendez-vous le vieillissement ?

4% 4% 7% 5% 11%
5%

28% 31%
34% 35%

32%
37%

60%
62% 53% 55% 50% 55%

8% 3% 6% 5% 7% 4%

2017 2020 2022 2025 Oui Non

Très positivement Positivement Négativement Très négativement

Origine migratoire (personnelle/familiale)

n=2070 | base : CAWI & CATI



22%

14%

31%

35%

18%

17%

27%

42%

25%

13%

26%

36%

26%

11%

29%

37%

Oui, et j’ai également pris des initiatives 
concrètes.

Oui, et j’en ai parlé à d’autres.

Oui, j’y ai pensé mais sans plus.

Non, je ne suis pas encore vraiment en 
train de m’y préparer.

2022

2020

2017

26

Par rapport à la précédente 

enquête réalisée en 2022, les 

personnes interrogées se 

préparent à nouveau de 

manière plus concrète à leurs 

vieux jours. 

Préparation de l’avenir
Êtes-vous déjà en train de préparer votre second 

projet de vie ?

n=1946 | base : CAWI 
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Le fait de connaître une personne dépendante augmente les chances de se préparer concrètement ou non. Les personnes qui connaissent 
quelqu'un dans leur entourage qui a besoin d'aide se préparent davantage et de manière plus concrète à leurs vieux jours que celles qui 
ne connaissent personne dans cette situation. Le fait de bien connaître ou non la personne dépendante n'a ici que peu d'importance : la 
force de l'exemple semble être en soi le déclencheur qui incite à se préparer davantage et de manière plus concrète. 

Tout comme en 2020, nous ne constatons aucun lien avec le risque de problèmes de santé ; en 2017 et 2020, il existait un léger lien 
entre les personnes présentant un risque plus élevé pour leur santé et celles qui se préparaient davantage et plus concrètement à leurs 
vieux jours que celles qui ne s'attendaient pas à avoir de problèmes de santé. Ce lien n'est donc pas constant.  

37% 36% 42% 35% 36% 35% 35%
45%

28% 31%

28% 26%
27%

31% 32% 34% 30%
28%

36% 32%

10% 13%
17% 14% 13% 13% 15%

11%
16% 16%

26% 25%
18% 22% 22% 20% 22% 18% 22% 24%

2017 2020 2022 2025 Risque élevé de
présenter des

problèmes de santé
(susceptibles de

s'aggraver)

Risque moyen de
présenter des

problèmes de santé
(susceptibles de

s'aggraver)

Risque faible de
présenter des

problèmes de santé
(susceptibles de

s'aggraver)

Ne connaît personne 
ayant besoin d’aide

Connaît quelqu’un 
ayant besoin d’aide 

dans l’entourage 
lointain

Connaît quelqu’un 
ayant besoin d’aide 

dans l’entourage 
proche

Oui, et j’ai également pris des initiatives concrètes. Oui, et j’en ai parlé à d’autres. Oui, j’y ai pensé mais sans plus. Non, je ne suis pas encore vraiment en train de m’y préparer.

Risque de santé Connaissance de quelqu’un ayant besoin d’aide

Préparation de l’avenir
Êtes-vous déjà en train de préparer votre second projet de vie ?
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37% 36% 42% 35% 31% 35%
41% 38% 41%

30% 37%
45%

33% 34% 32%

28% 26%
27%

31%
29%

32%
33%

29%
34%

34%
29%

28%
37% 32%

23%

10% 13%
17% 14%

18%
13%

11%
12%

10%
17% 14%

8% 14% 14%

20%

26% 25%
18% 22% 24% 22% 17% 22% 16% 21% 23% 20% 19% 21% 27%

2017 2020 2022 2025 Faible Moyen Élevé Tous les jours Plusieurs fois
par semaine

Moins
fréquemment

Jamais (Très) faible Moyenne à
faible

Moyenne à
élevée

(Très) élevée

Oui, et j’ai également pris des initiatives concrètes. Oui, et j’en ai parlé à d’autres.

Oui, j’y ai pensé mais sans plus. Non, je ne suis pas encore vraiment en train de m’y préparer.

Isolement social Isolement émotionnel 

Préparation de l’avenir
Êtes-vous déjà en train de préparer votre second projet de vie ?

Perception du soutien social 

Les personnes qui bénéficient d'un soutien social important et qui souffrent moins d'isolement social se 

préparent plus concrètement à leurs vieux jours. L'isolement émotionnel n'est pas lié à la préparation de 

la vieillesse.

n=1946 | base : CAWI 
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Relation complexe avec l'âge. Plus le niveau d'éducation est faible, moins on réfléchit (concrètement) à ses vieux jours. 

Entre 60 et 75 ans, environ 60 % des personnes se préparent déjà d'une manière ou d'une autre à leurs vieux jours. Entre 75 et 79 ans, 
ce pourcentage augmente et les préparatifs deviennent plus concrets. À partir de 80 ans, 78 % des personnes se préparent et un tiers a 
déjà pris des mesures concrètes. Le niveau d'éducation a une incidence différente sur la préparation : le pourcentage de personnes qui se 
préparent (concrètement) augmente avec le niveau d'éducation, avec une fracture particulièrement marquée entre le groupe le moins 
éduqué et les autres groupes. Les personnes qui vivent confortablement grâce au revenu familial se préparent également un peu plus. 

37% 36% 42% 35% 39% 37% 39%
32%

22%

50%

32% 33%
44% 38% 34% 33%

28% 26%
27%

31%
30% 30%

33%
32%

33%

26%

35% 29%

27% 33%
33%

30%

10% 13%
17% 14% 14% 15% 12%

15%

15%

12%
15%

14%
11% 16%

12%
16%

26% 25%
18% 22% 18% 20% 18% 24%

33%

15% 21% 26% 20% 15%
22% 24%

2017 2020 2022 2025 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 Secondaire
inférieur

Secondaire
supérieur

Enseignement
supérieur

(Très)
 Difficile

Plutôt
difficile

Plutôt
facile

(Très)
facile

Ja, ik heb al concrete actie(s) ondernomen. Ja, ik heb er al over gepraat met anderen.

Ja, ik heb er al over nagedacht, maar verder nog niets. Nee, ik ben me daar nog niet echt op aan het voorbereiden.

Âge Niveau de formation

Préparation de l’avenir
Êtes-vous déjà en train de préparer votre second projet de vie ?

n=1946 | base : CAWI 

Suffisance revenu du ménage

Niveau de formation
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Il n'y a pas de différence selon l'origine en ce qui concerne la préparation à la vieillesse.

37% 36% 42% 35% 39% 34%

28% 26%
27%

31% 29% 32%

10% 13%
17% 14% 13% 14%

26% 25%
18% 22% 21% 22%

2017 2020 2022 2025 Oui Non

Oui, et j’ai également pris des initiatives concrètes. Oui, et j’en ai parlé à d’autres.

Oui, j’y ai pensé mais sans plus. Non, je ne suis pas encore vraiment en train de m’y préparer.

Origine migratoire (personnelle/familiale)

Préparation de l’avenir
Êtes-vous déjà en train de préparer votre second projet de vie ?

n=1946 | base : CAWI



37%

31%

26%

24%

23%

14%

12%

12%

11%

7%

5%

3%

25%

39%

38%

37%

28%

31%

13%

15%

17%

12%

6%

4%

3%

19%

37%

32%

24%

25%

21%

15%

12%

11%

11%

7%

5%

4%

25%

32%

21%

18%

16%

18%

13%

9%

8%

7%

6%

4%

4%

35%

Affaires juridiques & volontés (p. ex. testament,
mandat de protection extrajudiciaire,…

Finances (p. ex. budget, pension, assurances,
planification patrimoniale)

Travail, bénévolat & occupation quotidienne (p.
ex. flexijob, bénévolat, loisirs, cours)

Accords avec la famille/les proches (p. ex. 
enfants) (p. ex. accords de logement/soins, …

Santé & mode de vie (p. ex. plan d’activité 
physique, conseil nutritionnel, arrêt du tabac, …

Mobilité & transport (p. ex. aptitude à conduire,
transport alternatif, abonnements)

Logement & habitat (p. ex. adaptation du 
logement, information sur les résidences-…

Réseau social & participation (p. ex. initiative de
quartier, club/association)

Administration & plan d’urgence (p. ex. liste de 
contacts d’urgence, info médicale/carte de …

Technologie & sécurité à domicile (p. ex. 
système d’appel d’urgence, domotique, …

Soins & soutien (p. ex. exploration des soins à
domicile, accords de soutien informel,…

Autre

Rien

Total

Faible (< 25 %)

Moyen (25-75 %)

Élevé (> 75 %)
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Plus d'un quart des personnes interrogées n'ont 

pris aucune mesure concrète dans aucun des 

domaines énumérés pour préparer leurs vieux 

jours. Ce pourcentage est d'autant plus élevé 

que les personnes sont socialement isolées.

Ceux qui ont déjà pris des mesures concrètes 

l'ont fait principalement dans les domaines 

juridique et financier, pour occuper leurs 

journées, pour discuter de leurs souhaits avec 

leur famille/leurs proches et pour des questions 

liées à leur santé.

Se préparer pour l'avenir
Dans quels domaines avez-vous déjà entrepris des actions concrètes pour préparer votre 

second projet de vie ? Par actions concrètes, nous entendons quelque chose que vous avez 

planifié, acheté, demandé, adapté ou consigné par écrit. 

n=1946 | base : CAWI
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Recevoir de 

l’aide



59%

32%

14%

6%

1%

4%

1%

60%

33%

12%

7%

1%

6%

0%

55%

35%

14%

7%

1%

2%

1%

60%

31%

15%

6%

2%

4%

1%

Rien, j’attends encore un peu.

Je vais directement chez mon médecin
généraliste.

Je vais chez mon pharmacien pour un
conseil.

Je demande une visite à domicile à mon
médecin généraliste.

J’appelle la garde médicale / le médecin 
de garde.

Autre

Aucune idée

Total

Risque élevé

Risque moyen

Risque faible
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Six personnes sur dix ne prennent aucune 

mesure en cas de légers problèmes de santé ; 

ce chiffre ne varie pas selon que le patient court 

un risque plus élevé de voir ses problèmes de 

santé s'aggraver.

Un sur trois consulte immédiatement son 

médecin traitant.

Problèmes de santé légers
Que faites-vous en cas de légers problèmes de santé (p. ex. rhume, légère élongation 

musculaire) qui durent depuis quelques jours ? 

n=2070 | base : CAWI & CATI
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46%

31%

31%

25%

18%

45%

31%

31%

21%

19%

46%

31%

30%

22%

20%

46%

32%

31%

26%

17%

Le pharmacien que vous consultez
habituellement

Un infirmier/une infirmière du cabinet de 
votre médecin généraliste (s’il n’y en a 
pas aujourd’hui : quelqu’un que votre 

médecin engagerait pour cela)

Un infirmier/une infirmière
recommandé(e) par votre médecin

généraliste

Le médecin de garde / le poste de
garde

Personne, j’attends que mon médecin 
généraliste soit disponible

Total

Risque élevé

Risque moyen

Risque faible
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En cas d'indisponibilité du médecin généraliste, 

les patients se tournent principalement vers le 

pharmacien pour les soins et conseils de 

routine, suivi par une infirmière, recommandée 

ou non par le médecin généraliste.

Près d'une personne sur cinq (18 %) reporterait 

les soins de routine jusqu'à ce que son médecin 

traitant soit à nouveau disponible.

Le risque pour la santé ne joue ici aucun rôle.

Confiance en dehors du médecin généraliste

Supposons que votre médecin généraliste habituel soit temporairement moins disponible pour les 

soins de routine (p. ex. administrer un vaccin contre la grippe, donner un conseil pour des plaintes 

légères, prendre la tension artérielle). En qui auriez-vous suffisamment confiance pour cela ? 

n=2070 | base : CAWI & CATI
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15% 18% 17%
4% 9%

21%
30%

20%
13%

5% 3%
13% 9% 14%

24%

28% 27% 29%

20%

29%

31%

35%

34%

28%

29%

13%

19% 24%
29%

32%

49% 45% 45%

48%

51%

42%
33%

42%

49%
55%

55%

46%
55%

48%
36%

7% 9% 9%

27%

10% 5% 3% 3% 8% 10%

27%
18%

12% 9% 7%
2% 3% 3%

2020 2022 2025 Risque élevé Risque
moyen

Risque faible 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 (Très) difficile Plutôt
difficile

Plutôt facile (Très) facile

Très petit Plutôt faible Ni petit, ni grand Plutôt grand Très grand
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L'âge, la santé et la capacité à subvenir aux besoins de la famille sont liés à l'évaluation du risque de dépendance 
dans les cinq ans à venir. 

Plus on vieillit et plus on court le risque de voir ses problèmes de santé s'aggraver, plus on estime probable de devoir 
faire appel à d'autres personnes dans les cinq ans pour pouvoir continuer à mener une vie autonome. Cela vaut également 
pour ceux qui ont plus de difficultés à joindre les deux bouts avec le revenu familial.

Besoin d'aide
Quelle est selon vous le risque de devoir faire appel à d’autres d’ici cinq ans, pour pouvoir continuer à vivre de façon indépendante ?

Risque de santé Âge

n=2070 | base : CAWI & CATI

Suffisance revenu du ménage
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3% 2%
4% 4% 3%

13%

8%

15%

20%

14%
15%

4%
3%

5%
5% 6%

17%

9%

14%

17%

11% 11%

3%
2%

4% 4%
3%

16%

9%

17% 17%

10%

13%

7%

3%

5%
6%

4%

17%

10%

14%
15%

10%

11%

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

2022 2020 2017

Avec une note moyenne de 6,9 sur 10, les personnes interrogées sont assez anxieuses à l'idée de 

devoir un jour dépendre de soins. Ce score est légèrement supérieur à celui des années précédentes : 

alors qu'en 2017, 36 % des personnes interrogées avaient attribué une note de 8/10 ou plus, elles 

sont 49 % en 2025, soit environ la moitié de la population belge âgée de plus de 60 ans.

Peur de devenir dépendant de l’aide

6,0

Dans quelle mesure avez-vous peur de devenir un jour dépendant de l’aide ?

Ne me fait pas peur 

du tout

Me fait très peur

6,5

20172020

6,3

2022

n=2070 | base : CAWI & CATI

6,9

2025



34% 39%
28% 23% 19%

32%
20% 22%

32% 37% 37%
27%

18%

26%
23%

23%
18% 26%

23%

18%
23%

26% 21%
28%

22%

18%

41% 39%
49%

59% 54%
45%

62%
55%

42% 42%
35%

51%
64%

2020 2022 2025 Risque élevé de
présenter des

problèmes de santé
(susceptibles de

s'aggraver)

Risque moyen de
présenter des

problèmes de santé
(susceptibles de

s'aggraver)

Risque faible de
présenter des

problèmes de santé
(susceptibles de

s'aggraver)

(Très) faible Moyenne à faible Moyenne à élevée (Très) élevée Faible (< 25 %) Moyen (25-75 %) Élevé (> 75 %)

Peur faible (0 à 5) Peur moyenne (6 à 7) Peur élevée (8 à 10)
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Le soutien social et la santé peuvent atténuer la crainte de devenir dépendant.

Un risque moindre pour la santé, un soutien social plus important et moins d'isolement social font que l'on se sent moins anxieux à l'idée de devenir 

dépendant plus tard. Diverses considérations jouent certainement un rôle à cet égard. Pour ceux qui sont déjà confrontés à des problèmes de santé, 

la perspective de problèmes potentiellement plus graves est très tangible. Ceux qui se sentent soutenus ou qui ne sont pas socialement isolés 

peuvent sans doute mieux sublimer leurs craintes en partant du principe qu'ils disposent d'un réseau sur lequel ils peuvent compter s'ils deviennent 

un jour dépendants.

Peur de devenir dépendant de l’aide
Dans quelle mesure avez-vous peur de devenir un jour dépendant de l’aide ?

Risque de santé Perception du soutien social Isolement social

n=2070 | base : CAWI & CATI



34% 39%
28%

35%
22% 27% 25%

32% 29% 29%
20% 21% 26%

34%

26%
23%

23%

26%

21%
21% 26% 16% 25% 26%

15%
20%

25%

24%

41% 39%
49%

40%

57% 52% 48% 52%
46% 46%

65% 59%
49%

42%

2020 2022 2025 Homme Femme 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 (Très)
 Difficile

Plutôt
difficile

Plutôt
facile

(Très)
facile

Peur faible (0 à 5) Peur moyenne (6 à 7) Peur élevée (8 à 10)
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Les femmes ont davantage peur de devenir dépendantes.

Hypothèses : 

◢ Les femmes vivent en moyenne plus longtemps que les hommes et le risque de ne plus pouvoir compter sur un partenaire (ou son soutien 

financier) lorsqu'elles auront besoin de soins à un âge avancé suscite une plus grande inquiétude.

◢ Les femmes sont peut-être plus proches de la réalité que les hommes, car elles sont plus souvent en contact avec des personnes âgées 

dépendantes ou assument plus souvent un rôle d'aidant.

En outre, plus il est difficile de joindre les deux bouts avec le revenu familial disponible, plus les gens sont anxieux.

Peur de devenir dépendant de l’aide
Dans quelle mesure avez-vous peur de devenir un jour dépendant de l’aide ?

Sexe Âge

n=2070 | base : CAWI & CATI
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34% 39%
28%

21%
29%

26%
23%

23% 32%
22%

41% 39%
49% 47% 49%

2020 2022 2025 Oui Non

Peur faible (0 à 5) Peur moyenne (6 à 7) Peur élevée (8 à 10)
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La peur de devenir dépendant ne diffère pas selon que l'on est issu ou non de l'immigration (ou que l'on a ou non un membre de la famille issu de 

l'immigration).

Peur de devenir dépendant de l’aide
Dans quelle mesure avez-vous peur de devenir un jour dépendant de l’aide ?

Origine migratoire (personnelle/familiale)

n=2070 / 1946 | base origine migratoire : CAWI



8% 9% 8% 13% 12%
6%

32%

7% 3% 1%

38%

48% 43% 44%

52%
44%

43%

57%

57%

41%

22%
17%

59%

49%

36%
34% 34%

26%
35%

36%

11%

30%

42%

44%
50%

34%

13%9% 14% 13% 10% 9% 15%
1% 6%

14%

33% 33%

7%
1%

2020 2022 2025 Risque élevé Risque moyen Risque faible (Très) faible Moyenne à faible Moyenne à
élevée

(Très) élevée Faible (< 25 %) Moyen (25-75
%)

Élevé (> 75 %)

Aucun Peu (1 ou 2) Quelques-uns (3 à 5) 6 ou plus
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L'isolement social est étroitement lié au degré de soutien que l'on peut attendre de son entourage. Nous ne constatons aucune 
différence par rapport à l'enquête de 2022.

83 % des personnes qui ne souffrent que d'un faible isolement social peuvent compter sur au moins trois personnes pour les aider si elles 
sont confrontées à de graves problèmes de santé, 33 % d'entre elles pouvant même compter sur six personnes ou plus pour les soutenir. La 
situation est tout autre pour les personnes fortement isolées socialement : 86 % d'entre elles indiquent ne pouvoir compter que sur deux 
personnes au maximum, et 38 % ne peuvent compter sur personne. En outre, comme on pouvait s'y attendre, la perception du soutien social 
est étroitement liée au nombre de personnes sur lesquelles on pense pouvoir compter.

Plus le risque de problèmes de santé croissants est faible, plus les personnes interrogées pensent disposer d'un réseau d'aide étendu.

Recevoir de l’aide
Sur combien d’amis ou de membres de votre famille pourriez-vous réellement compter en cas de problème de santé grave ?

Isolement socialRisque de santé 

n= 2070 | base : CAWI & CATI

Perception du soutien social 



8% 9% 8% 10% 10% 8% 6% 6%

25%
11% 7% 6%

48% 43% 44% 46% 46% 47%
42% 39%

51%

51%
45%

39%

36%
34% 34%

34% 32% 35%

33% 38%

22%

29%

34%
39%

9% 14% 13% 9% 13% 11%
19% 18%

2%
9% 15% 15%

2020 2022 2025 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 (Très)
 Difficile

Plutôt
difficile

Plutôt
facile

(Très)
facile

Aucun Peu (1 ou 2) Quelques-uns (3 à 5) 6 ou plus
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Les personnes âgées de plus de 75 ans déclarent plus souvent pouvoir compter sur six personnes ou plus. De même, celles qui ont plus 

facilement de quoi vivre grâce au revenu familial ont davantage confiance dans la possibilité de trouver de l'aide auprès d'un plus grand 

nombre d'amis et/ou de membres de leur famille. 

Recevoir de l’aide
Sur combien d’amis ou de membres de votre famille pourriez-vous réellement compter en cas de problème de santé grave ?

Âge Suffisance revenu du ménage

n=2070 | base : CAWI & CATI



8% 9% 8% 9% 9%

48% 43% 44% 43% 46%

36%
34% 34% 33%

34%

9% 14% 13% 15% 12%

2020 2022 2025 Oui Non

Aucun Peu (1 ou 2) Quelques-uns (3 à 5) 6 ou plus
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Aucune différence notable n'est observée en fonction du contexte migratoire ; la méthode de mesure différente et moins approfondie que 

dans les mesures précédentes joue sans doute un rôle important à cet égard.

Recevoir de l’aide
Sur combien d’amis ou de membres de votre famille pourriez-vous réellement compter en cas de problème de santé grave ?

Origine migratoire (personnelle/familiale)

n= 2070 / 1946 | origine migratoire de base : CAWI



2% 1% 1% 1% 1% 2% 1%

22%
14% 12% 13% 12% 13%

22%

38%

36% 37% 36% 36% 38%
34%

27%

33% 33% 34% 36% 31% 29%

10% 16% 17% 16% 15% 16% 14%

2022 2025 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84

Très positive Positive Neutre Négative Très négative
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De manière générale, les personnes âgées de plus de 60 ans n'ont pas une image très positive des maisons de repos dans notre 
pays, et cette image s'est détériorée par rapport à 2022 : 49 % ont une image négative (dont 16 % très négative), 36 % ont une 
image neutre, 15 % ont une image plutôt positive, dont seulement 1 % très positive. Les personnes âgées de 80 ans ou plus 
sont légèrement plus positives.

Maisons de repos - Image
Quelle image avez-vous des maisons de repos dans notre pays ?

Âge

n=2070 | base : CAWI & CATI



2% 1% 0% 1% 1% 2% 1% 1% 1% 0% 2% 0% 1%

22%
14%

9%
14% 15% 16% 16% 14% 11% 12% 11% 14% 15%

38%

36%

31%

35%
42% 31%

41%
37%

29% 23%
30%

37%
38%

27%

33%

37%

36%
30%

30%

31%
33%

34%

28%

35%

35% 31%

10% 16%
24%

13% 12%
20%

11% 15%
25%

36%
23%

14% 14%

2022 2025 (Très) faible Moyenne à
faible

Moyenne à
élevée

(Très) élevée Faible (< 25
%)

Moyen (25-75
%)

Élevé (> 75 %) Tous les jours Plusieurs fois
par semaine

Moins
fréquemment

Jamais

Très positive Positive Neutre Négative Très négative
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Les maisons de repos ont une image plus négative auprès des personnes qui bénéficient du moins de 

soutien social, qui vivent dans un isolement social plus important et qui se sentent souvent seules.

Maisons de repos - Image
Quelle image avez-vous des maisons de repos dans notre pays ?

Isolement socialPerception du soutien social Isolement émotionnel (solitude)

n=2070 | base : CAWI & CATI



2% 1% 0% 1%

22%
14%

5%
15%

38%

36%

36%

38%

27%

33%

31%

33%

10% 16%
28%

14%

2022 2025 Oui Non

Très positive Positive Neutre Négative Très négative
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Les maisons de retraite ont une image plus négative auprès des répondants issus de l'immigration (eux-

mêmes ou leur famille).

Maisons de repos - Image
Quelle image avez-vous des maisons de repos dans notre pays ?

Origine migratoire (personnelle/familiale)

n=2070 / 1946 | base origine immigrée : CAWI



2% 1% 1% 1% 1% 1%

22%
14% 11% 11% 14% 16%

38%

36%
31% 37%

38% 35%

27%

33%

30%

35%
34% 32%

10% 16%
28%

17% 13% 16%

2022 2025 (Très)  Difficile Plutôt difficile Plutôt facile (Très) facile

Très positive Positive Neutre Négative Très négative
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Les personnes qui ont des difficultés, voire de grandes difficultés, à joindre les deux bouts avec le revenu 
familial disponible ont une opinion nettement plus négative des maisons de repos que celles qui s'en sortent 
plus facilement.

Maisons de repos - Image
Quelle image avez-vous des maisons de repos dans notre pays ?

Suffisance revenu du ménage

n=2070 / 1946 | base : origine immigrée : CAWI
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Logement



Logement actuel

78%

16%

4%

3%

83%

9%

6%

2%

78%

16%

3%

3%

69%

24%

3%

4%

Je suis (co-) propriétaire
de mon logement

actuel.

Je suis (co-)locataire de
mon logement actuel.

Je vis gratuitement dans
mon logement actuel

Autre

Total Isolement social faible

Isolement social moyen Isolement social élevé

Propriétaire / Locataire Type de logement

66%

31%

2%

1%

77%

20%

2%

1%

63%

34%

2%

1%

60%

38%

2%

1%

Maison unifamiliale
(maison isolée,

construction 3 façades,
maison mitoyenne ou

habitat fermé)

Appartement, studio, 
loft ou chambre dans un 

bâtiment

Résidence-services ou
service flat pour seniors

Autre type de logement

n=2070| base : CAWI & CATI
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Logement actuel

7%

7%

12%

18%

58%

5%

6%

10%

16%

64%

6%

6%

12%

18%

58%

9%

9%

14%

20%

48%

Moins de 3 ans

Moins de 5 ans

Moins de 10 ans

Moins de 20 ans

Plus de 20 ans

Total Isolement social faible

Isolement social moyen Isolement social élevé

Durée, depuis combien de temps habitez-vous 

dans votre logement ? Propriété d'autres biens immobiliers

22%

78%

30%

71%

21%

79%

15%

85%

Oui

Non

n=2070 | base : CAWI & CATI
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Logement actuel

5%

13%

37%

45%

4%

12%

34%

50%

4%

13%

38%

45%

9%

15%

37%

39%

J’ai l’intention de 
déménager dans les 

trois prochaines années

J’ai l’intention de 
déménager un jour, 

mais pas 
immédiatement

Je ne déménage que si 
c’est vraiment 

nécessaire

Je n’ai pas l’intention de 
déménager

Total Isolement social faible

Isolement social moyen Isolement social élevé

Envisagez-vous de déménager ?

n=2070 | base : CAWI & CATI

◢ Statu quo stable : 82 % ne souhaitent pas déménager 

ou seulement s'ils n'ont vraiment pas d'autre choix 

(45 % + 37 %). Cela confirme le schéma « rester est la 

norme » qui ressort des autres questions (voir plus loin). 

◢ Projets de déménagement actifs limités : 5 % 

souhaitent déménager dans les 3 ans ; 13 % « un jour, 

mais pas tout de suite ». Au total, 18 % ont l'intention 

de déménager (à terme). Cette proportion diminue avec 

l'âge (60-64 ans : 31 % Ÿ 75-84 ans : 7 %). 

◢ Plus d'isolement Ÿ plus d'intention de déménager à 

court terme.

◢ L'intention de déménager est fortement liée à l'état 

du logement. 44 % des personnes vivant dans un 

logement moins confortable pour leurs vieux jours 

souhaitent déménager, contre 11 % de celles qui vivent 

dans un logement confortable.

◢ Les propriétaires sont plus sédentaires que les 

locataires.



En matière de logement, quels scénarios envisagez-vous après votre départ à la retraite ? 
(n=295)

Logement après le départ en retraite

64%

8%

8%

6%

10%

4%

4%

2%

5%

60%

6%

11%

4%

11%

3%

3%

4%

2%

2%

3%

55%

16%

8%

12%

6%

9%

8%

5%

6%

4%

4%

6%

5%

1%

4%

56%

13%

12%

10%

8%

8%

6%

6%

5%

4%

4%

3%

3%

3%

8%

Rester où je suis

Déménager à l’étranger

Déménager vers un appartement

Transformer mon habitation pour que je puisse y
habiter à vie

Acheter une habitation plus petite

Je n’y ai / nous n’y avons pas encore réfléchi

Aller vivre plus proche de la famille (des enfants,
petits-enfants)

Déménager vers la côte

Louer une habitation moins chère

Déménager en ville (ou plus proche du centre)

Déménager vers un habitat groupé ou une maison
partagée

Louer une habitation plus petite

Vivre dans un habitat kangourou / habitat
accompagné/co-housing

Acheter une habitation moins chère

Autre

2017 2020 2022 2025

Après votre retraite, avez-vous déménagé vers une autre habitation ou une autre commune ?
 (n=1775)

82%

6%

3%

2%

2%

3%

1%

2%

1%

2%

72%

7%

3%

2%

3%

3%

1%

1%

1%

2%

2%

7%

4%

73%

7%

3%

3%

5%

3%

3%

2%

1%

1%

1%

0%

1%

0%

17%

4%

72%

10%

5%

4%

4%

3%

2%

2%

2%

1%

1%

1%

0%

0%

4%

Nee

Oui, j’ai déménagé vers un appartement 
<u>sans</u> système d’appel d’aide

Oui, j'ai déménagé dans le centre d'une ville ou
d'une commune

Oui, je suis allé vivre plus près de ma famille
(enfants, petits-enfants)

Oui, j’ai acheté une habitation plus petite

Oui, j’ai loué une habitation plus petite

Oui, j’ai quitté la ville ou je suis allé vivre plus loin 
du centre

Oui, j’ai loué une habitation moins chère

Oui, j’ai déménagé vers un appartement 
<u>avec</u> système d’appel d’aide

Oui, j’ai déménagé vers la côte

Oui, j’ai habité à l’étranger pendant un certain 
temps

Oui, je suis allé vivre dans un habitat kangourou /
habitat accompagné / co-housing

Oui, j’ai acheté une habitation moins chère

Oui, j'ai déménagé vers un habitat groupé ou une
maison partagée

Non, mais j'ai transformé mon habitation pour que
je puisse y habiter à vie

Autre

2017 2020 2022 2025

n=2070 | base : CAWI & CATI
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Plus on vieillit, plus on considère que son propre logement est adapté pour passer ses vieux jours.

Trois facteurs entrent ici en ligne de compte. 28 % ont adapté leur situation de logement après leur départ à la retraite, 
en tenant éventuellement compte de leur vieillesse. En outre, « c'est à l'usage qu'on peut juger de la qualité d'une chose » : 
plus on vit longtemps dans son logement et plus celui-ci reste adapté, moins il y a de raisons de déménager. 
Troisièmement, il apparaît également que plus on vieillit, plus on trouve pénible de devoir déménager pour des raisons de 
santé. On ferme donc plus facilement les yeux sur certains inconvénients (surmontables) de son propre logement.

Logement actuel

Évaluation

Pensez-vous que votre maison actuelle permette d’y passer une 

retraite confortable ?

82% 84% 80% 80%
73% 76% 79%

86% 90%

18% 16% 20% 20%
27% 24% 21%

14% 10%

2017 2020 2022 2025 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84

Non Oui

Âge

n=2070 | base : CAWI & CATI



54% 52%
58%

70%

54% 55%
43% 38%

19%
14%

16%

13%

18% 17%

20%
20%

27%
34%

26%
17%

29% 28%
38% 42%

- 2020 2022 2025 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84

Ne rien faire et quand même rester y vivre telle qu'elle est maintenant Transformer mon habitation actuelle pour que je puisse continuer à y habiter Déménager

80%

20%

Non Oui
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On ne déplace pas un vieil arbre

Les personnes âgées de 75 ans ou plus sont moins enclines à déménager, même si leur logement actuel n'est pas 

adapté pour y vivre confortablement. Les groupes d'âge plus jeunes sont, pour l'instant, plus disposés à déménager 

à terme ; cela s'explique peut-être par le fait que, pour beaucoup de jeunes répondants, il s'agit d'un projet d'avenir 

qui est donc moins concret. 

Logement actuel 

s’il n’est pas adapté

Vous trouvez que votre maison actuelle n'est pas adaptée pour 

y vivre confortablement votre second projet de vie. Que pensez-

vous faire quand vous ne pourrez plus y vivre confortablement ?

(n=425)
Âge

n=425 | base : CAWI & CATI – ceux qui trouvent que leur maison actuelle n’est pas adaptée pour y vivre confor tablement leur second projet de vie

Pensez-vous que votre 

maison actuelle 

permette d’y passer 
une retraite 

confortable ?

n=425
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La confiance en soi dépasse la réalité du logement

Parmi les personnes qui trouvent leur logement adapté à leurs besoins, seules 63 % estiment que ce même logement conviendrait  également à une personne 
seule de 85 ans ne nécessitant pas de soins. Cela indique un effet d'optimisme dans l'évaluation : ce qui semble réalisable pour soi-même est considéré comme 
plus risqué ou plus difficile pour une personne de 85 ans.

La proportion de personnes qui considèrent leur logement comme adapté à une personne de 85 ans augmente avec l'âge, probablement parce que les 
personnes âgées adaptent progressivement leur logement grâce à des rénovations, des aides techniques ou des services d'assist ance. Mais dans le groupe le 
plus âgé, qui est le mieux à même d'évaluer les besoins d'une personne de 85 ans en matière de logement, 22 % des personnes i nterrogées estiment que leur 
logement n'est pas adapté à la location à une personne du même âge.

Logement actuel
Évaluation de la location à une personne de 85 ans

Pensez-vous que votre logement actuel convient pour être loué 

à une personne seule de 85 ans ne nécessitant pas de soins ?

63%
55% 56%

65% 69%
78%

37%
45% 44%

35% 31%
22%

2025 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84

Non Oui

Âge

n= 1646 | base : CAWI & CATI – personnes qui trouvent leur logement actuel adapté pour y passer confortablement leurs vieux jours
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Plus d'une personne sur quatre âgée de plus de 60 ans et ne nécessitant pas d'aide (29 %) vit donc dans un 

logement trop grand. Il est frappant de constater que cette proportion n'augmente pas avec l'âge.

Logement actuel
Non-utilisation des pièces

Y a-t-il des parties de votre logement que vous n’utilisez plus 

(par exemple une chambre) ?

29% 30% 27% 30% 29% 30%

71% 70% 73% 70% 71% 70%

2025 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84

Non Oui

n=2070 | base : CAWI & CATI

Âge
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On ne déplace pas un vieil arbre

Plus on vieillit, plus on trouve pénible de devoir déménager pour des raisons de santé. Le pourcentage « Très 

pénible » augmente au fil des ans et s'élève désormais à 35 %.

Logement actuel

Attachement

Supposons qu’à un certain moment il vaudrait mieux que vous 

déménagiez à cause de votre état de santé. Comment vivriez-

vous le fait de devoir quitter votre habitation ?

9% 6% 9% 6% 6% 6% 6% 5% 5%

26% 27% 22% 23%
30%

22% 21% 19% 16%

39% 39%
38% 37%

36%

37% 35% 41%
34%

27% 28% 32% 35%
28%

35% 38% 35%
45%

2017 2020 2022 2025 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84

Très mal Assez mal Pas trop mal Pas mal du tout

Âge

n=2070 | base : CAWI & CATI
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Lorsque l'on devient dépendant, on souhaite 

continuer à vivre chez soi avec soit une aide 

professionnelle pendant la journée (35 %), 

une aide électronique (31 % et en 

augmentation) ou l'aide de la famille et des 

amis (16 %). Les personnes qui sont 

propriétaires de leur logement souhaitent 

également plus que les autres rester chez 

elles.

Emménager dans un logement assisté avec 

une aide professionnelle à la demande est 

une alternative à part entière (34 %).  Chez 

les locataires, ce chiffre atteint 42 %.

Logement : préférences en 

cas de dépendance

Imaginez-vous qu’à un certain moment, votre santé vous empêche de 

continuer à vivre de façon indépendante. Quelle forme(s) d’habitation 

préféreriez-vous dans ce cas ? 
29%

24%

25%

13%

8%

0%

8%

11%

0%

5%

5%

5%

0%

0%

23%

36%

25%

27%

15%

8%

6%

13%

10%

7%

5%

6%

6%

4%

2%

15%

37%

32%

29%

19%

10%

12%

16%

14%

7%

9%

8%

7%

4%

2%

13%

35%

34%

31%

16%

14%

13%

12%

10%

9%

6%

6%

5%

5%

3%

16%

Dans ma propre maison, bénéficiant d'une aide professionnelle
d'un(e) infirmier/infirmière ou d'une aide à domicile pendant la…

Dans une résidence-services ou logement assisté avec de l’aide 
professionnelle sur demande.

Dans ma propre maison, en y installant des systèmes d’aide 
électroniques

Dans ma propre maison, bénéficiant pendant la journée de l’aide 
de la famille ou d’amis.

Dans un habitat groupé ou maison partagée offrant des 
équipements privatifs et communs, tel qu’une cuisine, ...

Habitat kangourou / habitat accompagné / co-housing

Dans ma propre maison, bénéficiant d’une aide professionnelle 
d'un(e) infirmier/infirmière ou d'une aide à domicile pendant la …

Dans une chambre en maison de repos ou une maison de repos
et de soins.

Dans ma propre maison, bénéficiant d'une aide de bénévoles ou
d'étudiants pendant la journée.

Dans ma propre maison, bénéficiant de l’aide de la famille ou 
d’amis pendant la nuit.

Dans ma propre maison, aidé 24h/24 par un membre de la
famille ou ami(e) cohabitant.

Dans ma propre maison, aidé 24h/24 par un professionnel
cohabitant (soins à domicile).

Dans ma propre maison, bénéficiant d'une aide de bénévoles ou
d'étudiants pendant la nuit.

Autre

Vraiment pas la moindre idée. Je n’y ai pas encore réfléchi.

2017 2020 2022 2025

n=2070 | base : CAWI & CATI 
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De manière générale, les personnes interrogées 

souhaitent utiliser des systèmes d'aide 

technologiques si ceux-ci leur permettent de 

continuer à vivre de manière autonome.

◢ Les appareils portables sont davantage 

plébiscités par les personnes âgées de 60 à 

69 ans (37 %), mais 30 % des personnes 

âgées de plus de 70 ans indiquent 

également vouloir les utiliser.

◢ Les personnes plus isolées sont moins 

disposées à utiliser des systèmes 

numériques.

◢ 35 % des personnes ayant un niveau 

d'éducation supérieur utiliseraient la 

visiophonie avec leurs proches et 79 % 

utiliseraient une alarme personnelle.

◢ 16 % indiquent ne vouloir utiliser aucun 

système. 

Systèmes d’aide 

électroniques

Parmi les systèmes suivants, lesquels seriez-vous personnellement prêt à utiliser si 

cela vous permettait de vivre plus longtemps chez vous de manière autonome ?

80%

34%

30%

28%

9%

80%

35%

33%

32%

10%

77%

34%

32%

29%

16%

Une alarme personnelle via laquelle, d'une simple
pression sur le bouton, vous entrez en contact avec

une centrale de soins en cas d'urgence

Porter un appareil qui mesure automatiquement 
votre tension, votre rythme cardiaque... et envoie ces 
données aux personnes impliquées dans vos soins 
(votre médecin traitant, votre infirmier/infirmière…)

Des appels vidéo avec les personnes impliquées 
dans vos soins (votre médecin traitant, votre 

infirmier/infirmière…)

Des capteurs chez vous, comme des caméras, des
détecteurs et des appareils qui vous avertissent,

vous et quelqu'un d'autre si vous oubliez d'éteindre
la cuisinière, laissez une fenêtre ou un robinet

ouvert...

Je ne veux utiliser aucun de ces systèmes, même si
cela signifie que je ne peux plus continuer à vivre de

manière autonome

2020 2022 2025

n=1946 | base : CAWI



◢ Les choix de logement à un âge avancé sont guidés 

◢par les attitudes/intentions (vieillir chez soi ou trouver « le bon endroit ») et 

◢par des caractéristiques/comportements concrets en matière de logement (accessibilité, proximité, 

confort énergétique, sécurité, volonté de s'adapter ou de réduire la taille du logement) 

◢ Lorsque « rester chez soi » devient moins envisageable, le choix se porte sur des formes 

intermédiaires et l'organisation des soins (cohabitation/résidences-services, organisation des soins) et 

est finalement rendu possible ou limité par le financement et les motivations liées à l'héritage via le 

patrimoine immobilier.

Choix de logement
Introduction
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1%

2%

3%

3%

4%

5%

9%

12%

11%

20%

3%

3%

5%

3%

9%

9%

16%

17%

17%

37%

14%

16%

17%

27%

26%

26%

27%

28%

35%

26%

52%

49%

41%

51%

40%

45%

38%

34%

30%

16%

30%

31%

35%

17%

21%

15%

10%

10%

7%

2%

Même après un choc de santé soudain (par exemple une chute ou 
une hospitalisation), j’essaierais quand même de continuer à vivre …

Ma maison a une grande influence sur ma qualité de vie.

Rester vivre dans mon logement actuel à mesure que je vieillis est
très important pour moi.

De bonnes informations sur les différentes possibilités de logement 
m’aident à prendre de meilleures décisions.

Je ressens un lien émotionnel fort avec mon logement et mon
quartier.

Bien vieillir signifie parfois déménager vers un logement plus adapté
plutôt que de rester coûte que coûte.

Si mon logement ne correspond plus à mes capacités (par exemple 
les escaliers, l’entretien), j’envisage de déménager.

Il est important que la famille et les proches soient impliqués dans les
décisions concernant ma future forme de logement.

Si de meilleures alternatives locales existent (par exemple des
appartements accessibles), je suis plus ouvert à déménager.

Je trouve difficile de continuer à entretenir mon logement.

Pas du tout d’accord Pas d’accord Ni d'accord, ni en désaccord D’accord Tout à fait d’accord

Vieillir chez soi
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Dans quelle mesure êtes-vous d’accord ou non, avec les affirmations suivantes ?

n=1946 | base : CAWI

82

79

75

67

61

60

48

44

38

18

Top 2



Le vieillissement à domicile est la norme ; les alternatives doivent être visiblement meilleures. Les gens veulent rester chez 
eux, même s'ils reconnaissent rationnellement que déménager est parfois la meilleure option. Cette tension se traduit par une forte 
intention de rester, mais une volonté limitée d'agir pour déménager effectivement lorsque le logement devient moins adapté.

◢ Rester chez soi est profondément ancré (émotion, identité, autonomie, sécurité). 75 % des personnes interrogées trouvent 
qu'il est très important de rester chez elles ; 79 % considèrent leur logement comme un élément clé de leur qualité de vie ; 82 
% souhaitent même essayer de rester chez elles après un problème de santé. Cela indique une préférence pour le statu quo. Le 
lien émotionnel fort avec le logement et le quartier (61 %) le confirme. Pour beaucoup, vieillir chez soi est le point de départ, 
et cette préférence augmente avec l'âge et le fait d'être propriétaire ou de vivre dans une maison.

◢ Espace rationnel, faible propension à agir. 60 % reconnaissent que bien vieillir signifie parfois déménager, mais seulement 
48 % le feraient en cas d'inadéquation (escaliers, entretien). Cela suggère des obstacles tels que l'inertie, la résistance au 
changement, la peur de perdre ses repères ou l'idée que des adaptations/soins à domicile peuvent éviter le déménagement . Un 
niveau d'éducation plus élevé est associé à une plus grande reconnaissance et à une plus grande disposition à déménager.

◢ L'information et les alternatives comme leviers. 67 % affirment qu'une bonne information aide à prendre une décision ; 
l'implication de la famille est moins importante (44 %), ce qui indique un fort désir d'autonomie. Seuls 37 % sont plus 
disposés à déménager si de meilleures alternatives locales sont disponibles (par exemple, des appartements accessibles), ce 
qui souligne que l'offre doit être concrète et proche.

◢ La pression liée à l'entretien comme premier signe avant-coureur de vulnérabilité. 18 % éprouvent déjà des difficultés à 
entretenir leur logement, ce qui est un premier signe que leur logement actuel ne leur convient pas toujours .

« Vieillir chez soi » plus important que « trouver le 

bon endroit »
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Le vieillissement sur place est un facteur émotionnel fort qui augmente avec l'âge et la propriété, mais la volonté de déménager est principalement motivée par l'intention 

de déménager, l'inadéquation du logement (confort/entretien) et la présence/absence de réserves sociales et financières.

◢ L'intention de déménager est le facteur qui fait le plus la différence. Les différences entre ne jamais déménager, déménager uniquement en cas de nécessité, 

déménager un jour et déménager dans les trois ans sont structurelles. Ceux qui ne veulent jamais déménager obtiennent des scores extrêmement élevés en matière de « 

rester » (89 %) et de « rester chez soi même après un choc » (90 %). Ceux qui souhaitent déménager (un jour ou bientôt) estiment beaucoup plus souvent que déménager 

fait parfois partie du vieillissement (jusqu'à 89 %) et envisagent plus rapidement de déménager en cas d'inadéquation (jusqu'à 85 %). Plus les projets de déménagement 

sont concrets, plus les gens considèrent le déménagement comme faisant partie du vieillissement et plus ils réagissent fortement aux alternatives (locales) et à 

l'inadéquation du logement, tandis que ceux qui souhaitent rester chez eux continuent de privilégier cette option même en cas de bouleversement.

◢ L'âge renforce le désir de rester : plus les personnes sont âgées, plus elles accordent de l'importance au fait de rester dans leur logement actuel (60-64 ans : 64 % Ÿ 

80-84 ans : 88 %). Dans le même temps, l'ouverture au déménagement diminue lorsque de meilleures alternatives locales sont disponibles (60-69 ans : 42 % Ÿ 80-84 

ans : 25 %). L'implication de la famille devient plus importante avec l'âge (75-79 ans : 51 % ; 80-84 ans : 56 %).

◢ Le réseau social influence à la fois l'attachement et la prise de décision. Plus on a de personnes sur lesquelles compter et plus le soutien social ressenti est important, 

plus le lien émotionnel avec le logement/quartier est fort (personne 48 % Ÿ 6+ personnes 72 % ; très faible 47 % Ÿ très élevé 76 %) et plus la famille/les proches sont 

importants dans les décisions (personne 9 % Ÿ 3+ personnes 54 % ; très faible 22 % Ÿ très élevé 53 %). En cas d'isolement social, l'implication de la famille diminue 

fortement (isolement faible 57 % Ÿ élevé 27 %) et les problèmes d'entretien augmentent.

◢ L'inadéquation du logement est l'un des rares éléments qui peuvent réellement briser le réflexe de « rester ». Si le logement n'est pas confortable/adapté pour les 

dernières années de la vie, on observe systématiquement : une plus grande envie de déménager en cas d'inadéquation (67 %), une plus grande ouverture aux alternatives 

locales (58 %) et une pression plus forte en matière d'entretien (34 %).

◢ La propriété et les maisons individuelles renforcent l'attachement au lieu : les propriétaires et les personnes vivant dans une maison ressentent plus souvent un lien 

émotionnel fort avec leur logement et leur quartier (maison 66 % contre appartement 49 % ; propriétaires 64 % contre locataires 49 %). Les locataires sont légèrement 

plus ouverts à l'idée de déménager vers des alternatives locales (46 % contre 36 %).

◢ Vulnérabilité (solitude et budget) : les problèmes d'entretien se concentrent chez les profils vulnérables : personnes âgées (80-84 ans : 26 %), personnes ayant un 

réseau social faible (environ 30 %), personnes qui se sentent seules au quotidien (40 %) et personnes en difficulté financière (34 %). La proportion est également 

beaucoup plus élevée chez ceux qui souhaitent déménager dans les trois ans (38 %) et chez ceux qui ne trouvent pas leur logement confortable (34 %).

◢ L'information sert surtout d'accélérateur pour ceux qui sont déjà « en train de se préparer ». Parmi ceux qui se préparent pour plus tard, 73 % affirment que 

l'information les aide (contre 58 % chez ceux qui ne se préparent pas).

« Vieillir chez soi » plus important que « trouver le 

bon endroit »
Principales tendances entre les profils sociodémographiques
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1%

2%

1%

1%

2%

8%

7%

6%

12%

3%

5%

4%

5%

6%

10%

13%

14%

21%

16%

18%

22%

21%

24%

24%

28%

30%

37%

55%

48%

55%

49%

50%

33%

43%

36%

26%

25%

27%

18%

24%

19%

25%

10%

13%

5%

La sécurité dans le quartier est essentielle pour pouvoir continuer à 
vivre là où j’habite.

Vivre à proximité des services (magasin, médecin généraliste,
pharmacie, transports en commun) pèse lourd dans mon choix de

logement.

L’efficacité énergétique et le confort thermique sont des priorités 
dans mon logement.

Je privilégie l’accessibilité (ascenseur, douche à l’italienne, pas de 
seuils) plutôt que la superficie supplémentaire.

Il est important pour moi de pouvoir rencontrer d’autres personnes 
dans mon quartier ou ma forme de logement.

Il est important pour moi d’être (co)propriétaire de l’endroit où 
j’habite.

Je suis positif à l’idée de déménager vers un autre logement si cela 
correspond mieux à mes besoins.

Vivre à proximité de la famille ou des amis pèse lourd dans mes
décisions de logement.

Je passerais de la propriété à la location (ou inversement) si cela 
améliorait l’accessibilité et les services.

Pas du tout d’accord Pas d’accord Ni d'accord, ni en désaccord D’accord Tout à fait d’accord

Préférences en matière 

de logement

63

Dans quelle mesure êtes-vous d’accord ou non, avec les 

affirmations suivantes ?
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69

59

52
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Le logement idéal pour les personnes âgées n'est pas nécessairement plus grand ou plus proche de la famille, mais plus sûr, plus 
proche des commodités, plus accessible et plus confortable sur le plan énergétique, de préférence tout en préservant 
l'autonomie et, pour beaucoup, avec une forme de propriété.

◢ Sécurité et proximité. Priorités absolues : sécurité dans le quartier (80 %) et proximité des commodités (75 %). La proximité 
de la famille/des amis (49 %) pèse moins lourd que l'accès aux commerces, au médecin généraliste, à la pharmacie ou aux 
transports publics. En d'autres termes, les gens préfèrent avoir leur réseau social à proximité, mais leur choix de logement est 
principalement dicté par l'autonomie et la faisabilité au quotidien.

◢ La fonctionnalité prime sur l'espace. 72 % préfèrent l'accessibilité (ascenseur, douche à l'italienne, absence de seuils) à des 
mètres carrés supplémentaires Ÿ « le logement idéal » est plus attrayant que « vivre dans un grand espace ».

◢ Le confort et l'énergie ne sont pas secondaires. 73 % accordent la priorité à l'efficacité énergétique et au confort thermique. 
La rénovation et les améliorations énergétiques constituent donc un levier central pour pouvoir rester plus longtemps chez 
soi (ou pour rendre les alternatives attrayantes).

◢ Les contacts sociaux sont indispensables, mais sans perte d'autonomie. 69 % souhaitent avoir des occasions de rencontrer 
d'autres personnes. Le besoin est donc souvent le suivant : vivre de manière indépendante, mais sans être isolé.

◢ La propriété comme point d'ancrage. 59 % des personnes interrogées accordent de l'importance à la propriété (ou à la 
copropriété). La propriété offre sécurité, contrôle et identité. Dans le même temps, il y a peu de flexibilité dans le statut de 
logement : seulement 31 % des personnes interrogées souhaitent changer de statut de logement (propriété - location) si cela 
améliore l'accessibilité et les services. Il s'agit là d'un obstacle évident au redimensionnement.

◢ Disposition conditionnelle à déménager. 52 % des personnes interrogées sont disposées à déménager si cela 
correspond mieux à leurs besoins. Cela correspond à la tension générale : les gens préfèrent rester, mais sont prêts à 
déménager si l'alternative est convaincante, l'accent étant mis sur l'emplacement, la fonctionnalité et la sécurité des 
coûts.

Préférences en matière de logement

64



◢ Les habitants d'appartements accordent davantage d'importance à la proximité et à l'accessibilité. La proximité des 

commodités et l'accessibilité font partie des critères essentiels pour les gens. C'est particulièrement vrai pour ceux qui vi vent 

déjà dans un appartement : ce groupe accorde clairement plus d'importance à l'accessibilité (86 % contre 71 %) et à la 

fonctionnalité qu'à l'espace supplémentaire (83 % contre 68 %).

◢ La volonté de déménager vers un logement adapté diminue avec l'âge et est plus forte chez les locataires. La volonté de 

déménager diminue avec l'âge (60-69 ans : 59 % Ÿ 80-84 ans : 39 %) et est plus forte chez les locataires (63 %) que chez 

les propriétaires (50 %). La propriété agit comme un ancrage : elle apporte sécurité et identité, mais rend les déménagements

plus difficiles. Dans le même temps, on constate que ceux qui trouvent leur logement moins confortable pour plus tard sont 

nettement plus ouverts à l'idée de déménager (69 %). En d'autres termes, les gens déménagent parce qu'à un moment donné, 

ils ne se sentent plus à leur place.

◢ Les liens sociaux sont importants, mais ils ne peuvent être dissociés du capital social. Les gens accordent de l'importance 

aux rencontres dans leur quartier, et cette importance est plus grande chez les femmes (73 %) que chez les hommes (64 %). 

Les personnes qui bénéficient d'un soutien social important accordent également plus d'importance aux contacts (77 %) et à la

proximité de leur famille/leurs amis (68 %). À l'inverse, celles qui ne peuvent compter sur personne en cas de problèmes de 

santé graves accordent moins d'importance au réseau (52 %) et à la proximité (22 %). 

◢ La propriété est liée à la marge de manœuvre financière et à la préférence pour la stabilité. L'importance de la propriété 

(ou de la copropriété) augmente lorsque les personnes sont propriétaires (70 % contre 10 % chez les locataires), ont plus de 

facilité à joindre les deux bouts (64 %) et est beaucoup plus forte chez ceux qui n'ont pas l'intention de déménager (68 %). La 

propriété n'est donc pas seulement un statut résidentiel, mais aussi une stratégie de sécurité : ceux qui peuvent se le permettre 

veulent la conserver et restent donc plus souvent plus longtemps dans leur logement.

Préférences en matière de logement
Principales tendances entre les profils sociodémographiques
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Les réponses indiquent une réticence générale : il n'y 
a pas d'envie massive de vivre spontanément dans un 
logement « plus petit/plus adapté » ; les gens ne 
bougent que si l'emplacement et la sécurité 
financière sont au rendez-vous.

◢ Principaux leviers : proximité des 
soins/équipements (44 %) : le « bon » lieu de vie 
devient attrayant s'il facilite la vie quotidienne. 
La sécurité financière (33 %) et la neutralité des 
coûts (32 %) suivent de près.

◢ « Dans son propre quartier » reste une 
condition préalable importante. 29 % 
mentionnent l'offre disponible dans leur propre 
quartier. Cela correspond au fort attachement au 
lieu constaté dans l'analyse précédente.

◢ Maintenir la qualité de vie : l'espace pour les 
loisirs/les invités (24 %), la possibilité d'avoir un 
animal de compagnie (22 %) et l'aide au 
déménagement/au rangement (18 %) montrent 
que vivre dans un logement plus petit ne doit 
pas être considéré comme une « régression », 
mais comme un « mode de vie plus intelligent ».

◢ Besoin important de conseils et d'orientation : 
24 % répondent « aucune idée ».

◢ Les incitations financières (17 %) suffisent 
rarement à elles seules.

Le logement 

adéquat

Qu’est-ce qui vous aiderait réellement à aller vivre dans un logement 

plus petit/plus adapté ? 

44%

33%

32%

29%

24%

22%

18%

17%

8%

24%

Proximité des soins et des services (médecin 
généraliste, pharmacie, …)

Sécurité concernant le loyer/les charges (coûts
transparents et stables)

Neutralité des coûts (la charge mensuelle totale
reste à peu près identique)

Offre disponible dans votre propre quartier (rez-de-
chaussée/ascenseur)

Espace pour les loisirs / les invités (chambre d’amis 
ou de loisirs)

Possibilité d’emmener un animal de compagnie

Accompagnement pour le déménagement/le tri (aide
pratique pour sélectionner/ranger)

Incitation financière (droits d’enregistrement réduits, 
prime de déménagement)

Autre

Aucune idée

n=1946 | base : CAWI



Les gens sont prêts à vivre dans des logements « plus petits/plus adaptés » si cela est pratique et financièrement prévisible. Et 

ce sont précisément les groupes vulnérables qui ont le plus besoin de sécurité et d'accompagnement.

◢ Le principal levier est d'ordre pratique : la proximité des soins et des services. La « proximité des soins et des services » 

arrive en tête et revêt une importance encore plus grande chez les personnes qui ont déjà des projets de déménagement 

(jusqu'à 58 %) et chez les personnes ayant un niveau d'éducation supérieur (48 %). Vivre dans un logement plus petit est 

rarement un objectif  en soi ; il s'agit plutôt de faciliter la vie (accessibilité, indépendance, organisation quotidienne).

◢ La sécurité financière est avant tout une question de vulnérabilité. La sécurité en matière de loyer/charges est 

principalement mentionnée par : les locataires (60 %), les personnes qui ont des difficultés financières (49 %), les personnes 

bénéficiant d'un faible soutien social (42 %) et les personnes en situation d'isolement social (38 %). En d'autres termes, ce sont 

ceux qui ont le moins de réserves qui réclament le plus fortement des coûts stables et compréhensibles. La sécurité financière 

est également plus importante pour ceux qui souhaitent déménager dans les trois ans (51 %).

◢ L'accompagnement est particulièrement nécessaire lorsque les moyens financiers sont faibles. L'accompagnement au 

déménagement/au débarras est clairement plus souvent mentionné par les personnes qui : présentent un risque élevé pour la 

santé (29 %), bénéficient d'un faible soutien social (34 %), sont locataires (29 %) ou vivent dans un logement moins 

confortable pour leurs vieux jours (28 %).

◢ Les incitations financières sont secondaires et surtout pertinentes pour des groupes spécifiques . Une prime de 

déménagement ou des droits d'enregistrement réduits sont moins souvent mentionnés, surtout par les personnes en difficulté 

financière (29 %), bénéficiant d'un faible soutien social (25 %), présentant un risque élevé pour la santé (24 %) et ayant déjà 

des projets de déménagement (jusqu'à 31 %). 

Le logement adéquat
Principales tendances entre les profils sociodémographiques
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1%

7%

11%

17%

2%

11%

18%

24%

17%

26%

38%

33%

56%

45%

27%

21%

25%

11%

6%

5%

Si j’utilise des soins ou des services à domicile, je préfère de petites 
équipes de soins fixes (toujours les mêmes 1 à 2 personnes).

J’envisagerais de vivre en résidence-services pour rester autonome 
avec un peu de soutien.

L’idée de soutien mutuel et de contact social dans un cohousing pour 
seniors me plaît.

J’envisagerais le cohousing/la vie en groupe (unité privée + 
espaces/activités partagés) avec des personnes de mon âge.

Pas du tout d’accord Pas d’accord Ni d'accord, ni en désaccord D’accord Tout à fait d’accord

Formes intermédiaires et 

organisation des soins

68

Dans quelle mesure êtes-vous d’accord ou non, avec les 

affirmations suivantes ?

n=1946 | base : CAWI

81

56

33

26

Top 2



La préférence reste clairement pour le maintien à domicile avec assistance. Lorsqu'une solution intermédiaire est 
nécessaire, l'aide à domicile obtient les meilleurs résultats, car elle combine autonomie et aide légère. Le cohabitat 
suscite surtout l'intérêt pour son aspect social, mais le passage à une participation effective reste réservé à un 
groupe plus restreint.

◢ Des équipes de soins fixes comme condition quasi préalable. 81 % préfèrent les petites équipes fixes 
(toujours les mêmes 1 à 2 prestataires de soins) — la qualité et la confiance priment dans les soins à domicile et 
de proximité.

◢ L'aide à domicile est une solution intermédiaire largement soutenue. 56 % envisageraient l'aide à domicile/les 
résidences-services. Ce type de logement correspond bien à l'attitude dominante : rester indépendant, mais avec 
un soutien accessible en cas de besoin. Il est frappant de constater que même parmi les personnes qui n'ont 
pas l'intention de déménager, 44 % envisagent cette option : elle est donc considérée comme une « option de 
secours » qui préserve l'autonomie. Les femmes sont plus souvent ouvertes à l'aide à domicile (60 % contre 52 
%) et la différence entre les langues est également claire (NL 61 % contre FR 49 %).

◢ Cohabitation : socialement attrayante, mais obstacle à l'intention. 33 % sont attirés par le soutien mutuel et 
les contacts sociaux, mais seulement 26 % envisagent effectivement la cohabitation/l'habitat collectif. L'attrait 
réside principalement dans le filet de sécurité social, mais les obstacles (partage des espaces de vie, 
engagement, inconnus, organisation) restent réels. Le cohabitat est plus attrayant pour les locataires et les jeunes 
seniors, mais le soutien diminue clairement chez les octogénaires et ceux qui ne veulent pas déménager.

Formes intermédiaires et organisation des soins
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Les préférences varient considérablement, mais le fil 

conducteur est clair : la vie privée et l'autonomie priment. 

Lorsque les gens sont ouverts à la vie en communauté, ils 

optent principalement pour la proximité avec des limites 

claires. Dans le même temps, un grand groupe est encore à 

la recherche d'une solution, ce qui crée des opportunités 

pour un accompagnement ciblé dans le choix.

◢ Vivre seul reste la norme : 39 % préfèrent vivre seuls.

◢ Famille : de préférence à proximité, mais avec sa propre 

porte d'entrée. 28 % souhaitent vivre de manière 

indépendante à proximité de leur famille (même 

rue/quartier) et 19 % choisissent de vivre sous le 

même toit, mais dans un logement séparé (logement 

adapté/logement intergénérationnel).

◢ Cohabitation avec des personnes sans lien de parenté : 

niche mais pertinente : intergénérationnelle 16 %, avec 

des personnes de la même génération 13 %.

◢ Partager un foyer avec la famille est rare : 3 à 5 % 

souhaitent vivre avec ou accueillir un membre de leur 

famille.

◢ Le doute est grand : 28 % sont indécis Ÿ opportunité 

évidente pour l'accompagnement dans le choix avec 

des scénarios concrets (coûts, intimité, soins, distance).

Vivre ensemble
À un âge avancé, avec qui souhaiteriez-vous éventuellement cohabiter ?

39%

28%

19%

16%

13%

5%

3%

28%

Je préfère vivre seul

Indépendamment, avec de la famille à proximité
(logement séparé dans la même rue/quartier)

Sous un même toit avec la famille, mais dans une
unité séparée (p. ex. logement kangourou/logement

de soins/maison dans le jardin)

Intergénérationnel (mélange d’âges)

Avec des personnes de ma génération (même 
groupe d’âge)

Faire habiter la famille chez moi (partager un même
ménage)

Habiter chez la famille (partager un même ménage)

Je ne sais pas (encore)

n=2070 | base : CAWI & CATI



La logique dominante est celle de l'autonomie avec proximité : de préférence seul, ou sinon avec la famille à proximité dans un 

logement/une unité séparé(e). La cohabitation classique dans un même foyer est pratiquement exclue. Les profils vulnérables ont 

plus souvent recours à la vie seule, tandis que les groupes socialement plus forts et prêts à déménager se tournent plus 

rapidement vers des formes « proches mais indépendantes » et alternatives. 

◢ Les profils vulnérables (personne sur qui compter, célibataire, très isolé, difficultés financières) choisissent nettement plus 

souvent de vivre seuls (jusqu'à ~50-58 %).

◢ Les profils socialement forts (beaucoup de soutien, faible isolement) choisissent relativement plus souvent de vivre près de 

leur famille mais de manière indépendante : logement séparé dans le quartier ou unité séparée sous le même toit. Cette 

préférence augmente clairement avec le soutien social et le réseau (jusqu'à ~37 %).

◢ Les femmes choisissent plus souvent que les hommes de vivre près de leur famille (à la fois dans un logement séparé dans le 

quartier et dans un logement séparé).

◢ Les profils prêts à déménager (déménagement dans les 3 ans) sont plus souvent ouverts à des formes non classiques : 

proximité de la famille (36 %), cohabitation avec des personnes de la même génération (23 %) et cohabitation 

intergénérationnelle (27 %). 

◢ La cohabitation intergénérationnelle augmente avec le niveau d'éducation (enseignement supérieur 20 % contre enseignement 

secondaire inférieur 8 %).

◢ Les hommes (32 %) et les personnes vivant en couple (32 %) sont plus souvent indécis quant à la personne avec laquelle 

ils souhaitent vivre plus tard.

Cohabitation
Principales tendances entre les profils sociodémographiques
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Les résultats confirment une forte préférence pour l'indépendance et une atteinte 

minimale à la vie privée. Le partage d'espace fonctionne mieux lorsqu'il est léger et 

volontaire : des logements privés avec des espaces communs ou des lieux de 

rencontre, plutôt que des ménages entièrement partagés. Cela correspond à un 

besoin plus large : rester connecté sans perdre son autonomie.

◢ La vie privée comme norme : 57 % ne souhaitent rien partager (31 %) ou 

seulement les espaces de circulation (entrée, cage d'escalier, parking). Cette 

proportion augmente avec l'âge (52 % Ÿ 64 %) et est plus élevée chez les 

personnes moins diplômées (64 % contre 51 %). Ceux qui ne veulent pas être 

aidants ne veulent pas non plus partager (73 %). La colocation est 

probablement rapidement associée à des attentes en matière de soins.

◢ La vulnérabilité pousse à plus d'intimité, et non à la cohabitation : ceux qui 

n'ont personne sur qui compter (45 %) ou qui se sentent seuls au quotidien 

(38 %) choisissent plus souvent de ne pas partager d'espaces de vie (31 % 

en moyenne). Et ceux qui ne se préparent pas pour plus tard (40 %) font plus 

souvent partie de ce groupe.

◢ Le partage léger est attrayant : 28 % des personnes interrogées sont 

ouvertes à l'idée de ne partager que des espaces annexes (tels que le jardin, la 

buanderie ou le débarras). Cela répond au besoin de rencontres accessibles. Ce 

phénomène est plus fréquent chez les femmes (32 %), les personnes ayant un 

niveau d'éducation supérieur (34 %) et les personnes qui envisagent de 

déménager (jusqu'à 42 %).

◢ Un groupe restreint mais pertinent est vraiment orienté vers la vie en 

communauté : 15 % souhaitent également partager les espaces de vie 

(cuisine/salon) ou même presque tout. 

Taxonomie : 
Partage spatial

31%

26%

28%

6%

9%

Je ne veux partager aucun espace de
vie.

Je veux seulement partager l’entrée, la 
cage d’escalier et le parking.

Je veux partager quelques espaces
secondaires (p. ex. jardin, buanderie,
débarras), mais pas la cuisine ni le

salon.

Je veux également partager des
espaces de vie (p. ex. cuisine ou salon).

Je veux presque tout partager et ne
garder que la chambre (et

éventuellement la salle de bain) en
privé.

Combien d’espaces de vie souhaitez-vous partager avec d’autres ? Les 

options vont de tout privé à presque tout partagé.

n=2070 | base : CAWI & CATI



59%

26%

15%

Je ne veux aucun engagement explicite
; vivre les uns à côté des autres me

convient.

Je veux participer aux activités 
partagées (manger/cuisiner ensemble, 
faire des courses, aide pratique, accueil 

d’enfants).

Je veux également assumer des
responsabilités pour la gestion (p. ex.

entretien des espaces communs, jardin,
organisation ou finances).
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La liberté est la norme. La plupart des gens veulent une proximité 

sociale sans obligations : être voisins, se voir de temps en temps, mais 

sans « contrat social ». 

◢ 59 % ne veulent pas d'accords explicites ni d'attentes 

réciproques. Ce pourcentage augmente avec l'âge (52 % Ÿ 69 %) 

et avec l'inertie en matière de déménagement (dans les 3 ans 48 % 

Ÿ jamais 64 %). Ce phénomène est également plus fréquent en cas 

de risque pour la santé (66 %), de faible soutien social (64 %), 

d'isolement social élevé (66 %) et surtout chez ceux qui ne veulent 

certainement pas devenir aidants (80 %).

◢ 26 % souhaitent des interactions sociales et une aide pratique, 

mais sans que cela devienne une obligation ou un fardeau. 

◢ La prise en charge est un profil minoritaire : 15 % souhaitent 

également assumer la responsabilité de la gestion. Cela concerne 

plus souvent les hommes (19 % contre 11 %), les personnes âgées 

de plus de 60 ans (20 % Ÿ 9 % chez les 80-84 ans) et fortement 

celles qui souhaitent déménager dans les 3 ans (26 %).

◢ Cela explique pourquoi les résidences-services/logements assistés 

(56 %) sont plus attractifs que le cohabitat (26 %), et pourquoi les 

soins professionnels dispensés par des équipes fixes (81 %) sont 

préférables au simple soutien par les pairs.

Taxonomie : 
Partage social

Dans quelle mesure êtes-vous ouvert à partager des activités 

quotidiennes avec d’autres et à vous entraider au sein de votre forme 

d’habitat ? Les réponses vont d’un engagement minimal à un 

engagement très important envers les autres.

n=2070 | base : CAWI & CATI
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Les maisons individuelles (I-A, 25 %) et 

les appartements (II-A, 18 %) constituent 

le noyau classique.

« Communauté légère » : III-A (13 %) et III-

B (10 %) montrent un intérêt pour les 

espaces communs partagés ; la 

cohabitation, III-C (6 %), est la plus grande 

cellule communautaire plus gestion.

Les autres formes d'habitat sont peu 

représentées dans ce schéma.

Taxonomie

25%

4%

2%

18%

5%

3%

13%

10%

6%

1%

4%

1%

2%

3%

3%



15%

37%

17%

3%

8%

20%

Aucun soin (seulement du contact social)

Aide légère (p. ex. courses ou petites
tâches, ±1 h/semaine)

Aide régulière (p. ex. ménage ou 
préparation de repas, 2–4 h/semaine)

Aide étendue (y compris soins 
personnels, ≥5 h/semaine)

Plutôt pas

Je ne sais pas encore
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La capacité de soins informels dans les formes de logement partagé est limitée et de 

nature légère. Elle ne peut remplacer les soins professionnels, mais seulement les 

compléter.

◢ Disposés à aider : 57 % sont prêts à offrir une aide quelconque (≈ aide légère 

37 %, régulière 17 %, étendue 3 %). La disposition totale à aider augmente 

avec l'intention de déménager : jamais 51 % Ÿ dans les 3 ans 76 %. Les 

profils socialement forts sont clairement plus disposés à aider. La disposition 

totale à offrir au moins une aide légère est plus élevée chez les personnes ayant 

un niveau d'éducation supérieur (63 %), celles qui peuvent compter sur 3 

personnes ou plus (61 % contre 45 % pour celles qui ne peuvent compter sur 

personne) et celles qui souffrent d'un faible isolement social (65 % contre 48 

%). La solitude quotidienne est associée à une disposition moindre (44 %). 

◢ Pas disposé / préfère ne pas le faire : 23 % (pas concerné 15 % + préfère ne 

pas le faire 8 %). Cette proportion augmente avec l'âge (18 % Ÿ 36 %). 

◢ Incertains : 20 % ne savent pas (encore).

◢ La vulnérabilité et la résistance aux soins éloignent les gens des soins 

prodigués aux autres. Les personnes présentant un risque élevé pour la santé 

sont moins nombreuses à opter pour une aide régulière (9 %). Ceux qui ne 

veulent certainement pas devenir aidants familiaux sont presque totalement 

absents de l'aide régulière (2 %) et se retrouvent plus souvent dans la catégorie 

« préfère pas » (22 %). La vulnérabilité financière augmente également le « 

préfère pas » (difficultés financières : 16 %).

Pour la plupart des résidents, l'engagement commencera par des tâches pratiques et 

limitées (courses, petits travaux). Les soins structurels ou intensifs pour des 

personnes extérieures à la famille sont exceptionnels.

Disposition à prodiguer 

des soins

Supposons qu’à un âge avancé vous cohabitiez avec des personnes qui 

ne sont pas de votre famille : jusqu’à quel niveau de soins êtes-vous prêt 

à aider d’autres résidents ?

n=2070 | base : CAWI & CATI



1%

8%

7%

8%

18%

35%

1%

10%

12%

16%

25%

31%

9%

27%

27%

34%

41%

27%

54%

43%

42%

36%

12%

5%

36%

13%

12%

6%

4%

3%

La sécurité financière est une condition préalable pour faire des choix
de logement adéquats. (n=2070)

Si nécessaire, je vendrais mon logement pour financer un habitat ou
des soins qui me conviennent mieux. (n=1611)

Si ma situation conjugale change (p. ex. veuvage/séparation), je
réévalue le financement de mon logement et de mes soins. (n=1297)

Je réduirais la taille de mon logement (downsizing) afin de diminuer 
les coûts de logement et de libérer des moyens pour des soins ou 

d’autres besoins. (n=1611)

Laisser un héritage pèse plus lourd pour moi que vendre mon
logement pour financer mes propres soins. (n=2070)

Mes enfants ne permettront jamais que je vende la maison familiale
pour répondre à mes besoins de soins. (n=1271)

Pas du tout d’accord Pas d’accord Ni d'accord, ni en désaccord D’accord Tout à fait d’accord

Financement des soins
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Dans quelle mesure êtes-vous d’accord ou non, avec les 

affirmations suivantes ?

n= 2070 | base : CAWI & CATI | la base peut varier selon que l'on est propriétaire et/ou que l'on a des enfants.

89

56

54

42

17

8

Top 2



Les personnes interrogées font preuve d'une ouverture d'esprit remarquablement rationnelle quant à l'utilisation du patrimoine immobilier 
pour obtenir un logement et des soins adaptés, à condition qu'il y ait une sécurité financière et (implicitement) un accompagnement 
suffisant. Pour de nombreux propriétaires, la maison familiale est considérée comme un actif qui peut être utilisé, et le fait de ne pas laisser 
d'héritage est rarement un frein majeur. Les meilleurs moments pour aider les gens en leur fournissant des conseils et des options concrètes 
sont les événements de la vie qui imposent une révision.

◢ La sécurité financière est la pierre angulaire (89 %) des choix en matière de logement. Sans prévisibilité (coûts, risques, rendement), 
aucun choix en matière de logement ou de soins ne peut vraiment aboutir.

◢ Le logement comme levier : surtout pour ceux qui sont prêts à déménager ou qui se sentent en décalage. 56 % vendraient leur 
logement si nécessaire, mais ce chiffre augmente fortement chez les personnes qui ont des projets de déménagement (41 % pour « 
jamais » Ÿ 82 % pour « dans les 3 ans ») et chez celles qui ne trouvent pas leur logement confortable pour plus tard (73 %). La vente 
du logement devient donc surtout « logique » lorsque la situation actuelle est jugée moins adaptée. La volonté de vivre dans un 
logement plus petit afin de libérer des ressources est pertinente. 42 % seraient prêts à vivre dans un logement plus compact, mais ce 
chiffre diminue chez les 80-84 ans (34 %). Là encore, l'intention de déménager est déterminante (31 % Ÿ 73 %) et l'inadéquation du 
logement l'augmente (55 %). 

◢ Les événements de la vie sont des moments déclencheurs : 54 % des personnes vivant en couple déclarent revoir le financement de 
leur logement et de leurs soins en cas de changement de situation partenariale (par exemple, veuvage/divorce). Ce phénomène est 
beaucoup plus marqué chez ceux qui souhaitent déménager un jour (75 % contre 39 % chez ceux qui ne souhaitent certainement pas 
déménager) et chez ceux qui ne trouvent pas leur logement confortable (70 %). Le veuvage/divorce est donc un moment où les gens 
osent refaire leurs calculs et prendre de nouvelles décisions. C'est précisément là que réside le plus grand impact pour le conseil, la 
communication et l'offre.

◢ L'héritage et les enfants sont rarement un frein. C'est frappant. Seuls 17 % placent l'héritage avant leurs propres soins. Et seuls 8 % 
pensent que leurs enfants ne permettraient jamais la vente. 

Financement des soins
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36%

42%

31%

28%

40%

55%

37%

48%

41%

36%

10%

40%

44%

37%

31%

47%

60%

38%

46%

44%

39%

30%

34%

33%

35%

28%

35%

49%

31%

40%

33%

30%

36%

39%

35%

42%

25%

38%

46%

35%

41%

41%

39%

40%

Total

Homme

Femmes

Secondaire inférieur

Secondaire supérieur

Enseignement supérieur

60-64

65-69

70-74

75-79

80-84

2017 2020 2022 2025

Bénévolat

79

Sexe

Niveau de formation

Âge

Pourcentage actif

L’année passée, étiez-vous actif/active en tant que bénévole (c’est-à-dire sans être 

rémunéré(e)) auprès d’une ou de plusieurs associations, projets et partenariats ?

n=2070 | base : CAWI & CATI



10%

50%

22%

18%

18%

75%

7%

0%

9%

47%

29%

15%

3%

21%

24%

52%

Tous les jours

Au moins une
fois par semaine

Au moins une
fois par mois

Moins d'une fois
par mois

Contacts personnels

selon l’isolement social 
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À quelle fréquence recevez-vous 

la visite de parents, d'amis, de 

voisins ou de connaissances ?

À quelle fréquence rendez-vous visite 

à des parents, des amis, des voisins 

ou des connaissances ?

6%

49%

29%

17%

9%

77%

13%

1%

5%

43%

36%

15%

2%

22%

32%

44%

Tous les jours

Au moins une
fois par semaine

Au moins une
fois par mois

Moins d'une fois
par mois

Total Faible (<pct25)

Moyen (pct25 - pct75) Élevé (<pct75)

Avec combien de personnes de 

votre quartier discutez-vous 

régulièrement ? 

23%

40%

30%

6%

39%

42%

18%

1%

20%

44%

31%

6%

9%

30%

45%

15%

6 ou plus

3 à 5

1 ou 2

Aucun

n=2070 | base : CAWI & CATI



10%

50%

22%

18%

9%

52%

27%

12%

10%

50%

22%

19%

Tous les jours

Au moins une
fois par semaine

Au moins une
fois par mois

Moins d'une fois
par mois

Total Oui Non

Contacts personnels

selon l’origine

81

À quelle fréquence recevez-vous 

la visite de parents, d'amis, de 

voisins ou de connaissances ?

À quelle fréquence rendez-vous visite à 

des parents, des amis, des voisins ou 

des connaissances ?

6%

49%

29%

17%

4%

50%

32%

14%

6%

48%

29%

17%

Tous les jours

Au moins une
fois par semaine

Au moins une
fois par mois

Moins d'une fois
par mois

n=2070 / 1946 | base origine immigrée : CAWI



1%

3%

5%

4%

8%

33%

5%

14%

21%

23%

26%

46%

57%

61%

58%

58%

53%

17%

37%

22%

16%

14%

14%

4%

J'aime vivre dans mon quartier.

Quand j’ai besoin d’un avis concernant un 
problème personnel, il y a toujours quelqu’un à 

qui je peux m’adresser.

Je sens que je fais partie de mon quartier.

Si je devais tomber malade, je trouverais sans 
problème quelqu’un qui m’aiderait à me 

débrouiller.

Quand j’ai envie de participer à une activité de 
détente (excursion à la mer), je trouve 

facilement parmi mes amis ou dans la famille …

J’ai l’impression qu’il n’y a personne à qui je 
peux m’adresser pour parler de mes soucis et 

angoisses.

Pas du tout d’accord Pas d’accord D’accord Tout à fait d’accord

Attitudes
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Dans quelle mesure êtes-vous d’accord ou non, avec les affirmations suivantes ?

2017 2020 2022 2025

-- -- 94 94

80 82 85 83

-- -- 74 74

71 73 72 73

68 68 68 67

22 22 21 21

% d'accord

n=2070 | base : CAWI & CATI



Pensez-vous que le quartier dans lequel vous habitez est 

adapté pour que vous puissiez y vivre correctement votre 

second projet de vie ?

Quartier

Adaptabilité & Comparabilité

83

85%

15%

83%

17%

Oui

Non

2025

2022

n=2070 | base : CAWI & CATI
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Dispenser de 

l’aide



85

Dans quelle mesure êtes-vous familiarisé avec le concept d’« aidants proches » ?

28%

16%

37%

18%

14%

17%

46%

24%

7%

18%

48%

28%

5%

12%

50%

33%

Je n’ai encore jamais entendu parler 
d’aidants proches

J’en ai déjà entendu parler, mais je ne sais 
pas exactement ce que cela implique

Je sais ce que sont les aidants proches, mais
pas en détail

Je sais ce que sont les aidants proches et je
sais en détail ce que cela implique

2017 2020 2022 2025

Aidants proches

Connaissance

n=1946 | base : CAWI 
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Aidants proches

Connaissance

28%
14%

7% 5% 9%
2% 4% 6% 6% 6% 5% 9% 4% 5%

16%

17%
18%

12%
16%

8%
12% 10% 11% 15% 12%

13%
10% 13%

37%

46%
48%

50%
49%

51%
53% 46% 48%

50% 52% 45%
52% 49%

18% 24% 28% 33%
26%

39%
31%

38% 36%
29% 31% 32% 34% 33%

2017 2020 2022 2025 Homme Femme 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 Secondaire
inférieur

Secondaire
supérieur

Enseignement
supérieur

Je n’ai encore jamais entendu parler d’aidants proches J’en ai déjà entendu parler, mais je ne sais pas exactement ce que cela implique

Je sais ce que sont les aidants proches, mais pas en détail Je sais ce que sont les aidants proches et je sais en détail ce que cela implique

Sexe Âge

Les connaissances en matière d'aidants proches ont fortement augmenté au fil des mesures. Les 

femmes déclarent avoir des connaissances plus approfondies que les hommes.

Niveau de formation

n=1946 | base : CAWI
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Aidants proches

Connaissance

28%
14%

7% 5% 2% 7% 5% 10%
4% 4% 4% 4% 5% 8%

16%

17%
18%

12% 15%
16%

10%

19%

12% 10% 8% 9% 11%
16%

37%

46%
48%

50% 51%
50%

50%

42%
56%

50%
47% 50%

52%
45%

18% 24% 28% 33% 32% 27%
36% 30% 28%

35% 40% 37% 32% 31%

2017 2020 2022 2025 Risque élevé Risque moyen Risque faible (Très) faible Moyenne à
faible

Moyenne à
élevée

(Très) élevée Faible (< 25
%)

Moyen (25-
75 %)

Élevé (> 75
%)

Je n’ai encore jamais entendu parler d’aidants proches J’en ai déjà entendu parler, mais je ne sais pas exactement ce que cela implique

Je sais ce que sont les aidants proches, mais pas en détail Je sais ce que sont les aidants proches et je sais en détail ce que cela implique

Risque de santé Perception du soutien social

Les aidants familiaux sont moins connus des personnes fortement isolées socialement ou qui se 
sentent isolées.

Bien que la notoriété des soins informels ait augmenté dans tous les groupes, les réseaux sociaux 
restent des outils importants pour diffuser les connaissances sur le concept des soins informels.

Isolement social

n=1946 | base : CAWI



Aidants proches

88

Vous avez répondu que quelqu’un de votre ménage ou de votre entourage direct a besoin d’aide. 

Etes-vous vous-même impliqué dans les soins d’une ou plusieurs de ces personnes ?

Question posée uniquement aux personnes ayant une personne dépendante dans leur 

ménage ou leur entourage immédiat

10%

5%

22%

16%

50%

15%

5%

31%

19%

32%

16%

9%

33%

16%

30%

20%

10%

32%

15%

27%

Oui, comme aidant proche (reconnu)

Oui, comme bénévole dans une association
ou une organisation

Oui, mais pas en tant que ‘aidant proche’ 
reconnu, ni sur base d’un engagement 

(professionnel) au sein d’une association …

Oui, mais pas très intensivement : je donne
de temps à autre un coup de main

Oui, autre

Non

2017 2020 2022 2025
n=795 | base : CAWI 



Soins informels

89

Imaginons que quelqu’un de votre entourage proche devienne dépendant de l’aide. Seriez-vous 

prêt à devenir une aidant proche ?

3%

11%

8%

44%

26%

7%

5%

16%

8%

39%

26%

7%

6%

19%

8%

35%

24%

7%

8%

22%

5%

23%

35%

7%

Est aidant proche

Pas aidant proche mais impliqué dans les
soins d'un proche

Très certainement

Probablement oui

Probablement non

Certainement pas

2017 2020 2022 2025
n=1942 | base : CAWI 
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