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Nous savons que l’agression sexuelle durant l’enfance et l’adolescence entraîne une variété de 
conséquences néfastes en regard de la santé mentale chez les jeunes (Tyler, 2002)01

De plus en plus d’études indiquent qu’être exposé à la violence sexuelle durant l’enfance est aussi associé 
à un risque accru de problèmes de santé physique à l’âge adulte (Irish, Kobayashi et Delahanty, 2010)

Nous connaissons peu les conséquences de l’agression sexuelle durant l’enfance sur la santé physique 
des jeunes de même que sur certains aspects de la santé mentale, comme les troubles mentaux graves

02

03

CONTEXTE
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CONTEXTE – SANTÉ PHYSIQUE

Une étude auprès de jeunes Québécois sous la protection de la jeunesse indique que plus ils rapportent 
un grand nombre d’événements de vie adverses (3+ = 40-58%) et plus leur santé physique est affectée = 
62% rapportent une maladie physique chronique, contre 15-20% pour la population générale (Lambert, 
Frappier, Duchesne, & Chartrand, 2015)

04

Les filles adolescentes sont jusqu’à 6 fois plus à risque de rapporter une mauvaise santé générale 
lorsqu’exposées à la violence dans leurs relations amoureuses ou à la violence sexuelle que leurs pairs 
non-exposées (Decker et al., 2014)

Plus des problèmes de santé physique généraux, de blessures, d’automutilation et d’hospitalisations 
lorsque des adolescentes impliquées dans le système de justice présentent une exposition accrue à la 
violence familiale, l’agression physique et sexuelle durant l’enfance (Odgers, Robins, & Russell, 2010).

05

06

07
Études sur le climat familial et la maltraitance auprès d’enfants et d’adolescentes trouvent des 
marqueurs sanguins de réactions pro-inflammatoires chez les participants exposés à la maltraitance 
ou à un climat familial sévère (Bielas et al., 2012; Miller et Chen, 2010)
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CONTEXTE – SANTÉ PHYSIQUE

Miller, G. E., Chen, E., & Parker, K. J. (2011). Psychological stress in childhood and susceptibility to the chronic diseases of aging: Moving
toward a model of behavioral and biological mechanisms. Psychological Bulletin, 137(6), 959-997.
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HYPOTHÈSE

Les filles et garçons abusés sexuellement présenteront 
plus de problèmes de santé physique et de santé 
mentale que leurs pairs de la population générale

L’abus sexuel à l’enfance entraîne des conséquences sur la santé physique, 
notamment, par l’entremise des conséquences sur la santé mentale des 

enfants et adolescents
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MÉTHODE

1. Sélection Tous les signalements 
corroborés AS 2001-2010

Retrouver ces enfants dans les 
banques RAMQ

Constituer un groupe de 
comparaison – âge, genre

Diagnostics santé physique et 
mentale (CIM9 et 10) 1996 à 2013

2. Jumelage

4. Diagnostics

3. Comparaison

Défi
Première étude du genre = 
préoccupations étthiques 
accrues

Indicateur
Incidence annuelle post-
signalement

955

882

882

+

Jumelage de données médico administratives et de la protection de la jeunesse
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3%

premier signalement 
d’agression sexuelle11ans
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88
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Neg AP AS TC AB

confiés
placés

judiciarisés39%

24%

10%

25% 75%

Composition de l’échantillon

Article lors du dernier service

Première fugue 
avant ou après le 
premier 
signalement AS

Autres signalements
avant 1er abus sexuel (AS)

Interventions au CJ

20½ ans
à la fin de la période 
d’extraction de données

PARTICIPANTS

28

5

60

5 1

Neg AP AS TC AB

11%

MÉTHODE
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RÉSULTATS – SANTÉ PHYSIQUE

SERVICES EXTERNES

4 : Diminution générale de l’incidence
annuelle pour tous

2 : 20% plus de consultations chez les  
jeunes abusés en moyenne 

1 : Incidence annuelle élevée

3 : Filles abusées 20% à 120% plus de 
consultations que garçons abusés
après 5 ans
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RÉSULTATS – SANTÉ PHYSIQUE

HOSPITALISATIONS

4. Incidence annuelle générale stable 
après 10 ans

3. Incidence annuelle similaire des 
garçons et filles abusés après 5 ans  

1 : Faible incidence annuelle

2 : 60% plus d’hospitalisations chez les  
jeunes abusés en moyenne

Points importants
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RÉSULTATS – SANTÉ MENTALE

SERVICES EXTERNES

4 : Incidence annuelle moyenne stable 
après 10 ans.
Effet d’interaction = jeunes abusés 
consultent moins fréquemment après 10 
ans même si toujours plus que la 
population générale

2 : 90% à 450% plus de consultations chez 
les jeunes abusés

1 : Incidence annuelle élevée chez les 
jeunes abusés

3 : Garçons abusés ont 50% à 130% 
plus de consultations que les filles abusées
après 5 ans

Points importants
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RÉSULTATS – SANTÉ MENTALE

HOSPITALISATIONS

4. Incidence annuelle est stable dans le 
temps pour tous 

3. Incidence annuelle similaire pour garçons 
et filles abusés après 5 ans   

1 : Incidence annuelle faible

2 : 400% plus d’hospitalisations chez jeunes 
AS en moyenne

Points importants
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RÉSULTATS – TROUBLES SPÉCIFIQUES

21% à 98% +

Dargan, S., Daigneault, I., Ovetchkine, P., Jud, A., & Frappier, J. Y. (2019). Child Abuse & Neglect.

Maalouf, O., Dargan, S., Frappier, J-Y., et Daigneault, I., (sous presse). Journal of Child Sexual Abuse
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RÉSULTATS – TROUBLES SPÉCIFIQUES

Bourgeois, C., Lecomte, T., et Daigneault, I. (2018). Psychotic disorders in sexually abused youth: A prospective matched-cohort study. Schizophr Res,
Bourgeois, C., Lecomte, T., et Daigneault, I. (soumis). Child sexual abuse and age at onset of psychotic disorders: a matched-cohort study.

Risque 10x plus élevé pour 
les garçons et les filles 
(contrôlant pour les troubles de 
consommation…) 
ET
Risque accru de survenue 
précoce
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RÉSULTATS – TROUBLES SPÉCIFIQUES

Vézina-Gagnon, P., Bergeron, S., Frappier, J.-Y., & Daigneault, I. (2018). Genitourinary Health of Sexually Abused Girls and Boys: a Matched-Cohort
Study. The Journal of Pediatrics(194), 171-176.  

40% à 100% +



La santé physique et mentale des 
enfants abusés est affectée 
rapidement après le signalement, 
ce qui entraîne un risque 
important d’hospitalisations et de 
consultations pour divers 
problèmes de santé qui perdurent 
jusqu’à 10 ans post-signalement

Les garçons, comme les filles abusés 
sexuellement, consultent plus et sont 
plus souvent hospitalisés que ceux de 
la population générale

MAIS les filles abusées consultent 
plus pour la santé physique et les 
garçons abusés plus souvent pour 
des problèmes de santé mentale 

La prévention de l’abus sexuel 
pourrait contribuer à diminuer 
l’incidence des problèmes de 
santé physique et mentaux chez 
les jeunes, particulièrement les 
problèmes plus graves 
nécessitant une hospitalisation

Documenter les troubles les plus 
fréquents après un abus sexuel et 
les facteurs de risque/protection 
permettant de prédire les problèmes 
de santé physique chez les victimes

Conséquences Genre

Prévention Prévention
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CONCLUSIONS



1. Données médico administratives élargies

- Plusieurs Centres jeunesse au Québec

- Plusieurs motifs de prise en charge en protection

- Données pancanadiennes

- Collaborations internationales

- Liens entre la santé et les services de protection reçus

2. Au-delà des données médico administratives…

- Questionnaires en ligne

- Entrevues

- Pour mieux comprendre la résilience et les trajectoires 
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PROJETS FUTURS



Merci de votre attention


