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La sante des eleves de l’enseignement secondaire



n o i t c u d o r t in Introduction L’enquête «Santé et bien-être des jeunes en Fédération WallonieBruxelles» est menée tous les 4 ans auprès des élèves de la 5e primaire à la 6e secondaire. Elle est le versant francophone belge de l’étude internationale «Health Behaviour in School-aged Children» (HBSC) à laquelle participent plus de 40 pays/régions, sous le patronage du Bureau Européen de l’Organisation Mondiale de la Santé. Cette étude a été réalisée à partir de 1986 par l’Unité de Promotion et d’Éducation Santé (PROMES) et depuis 2002, elle est coordonnée par le Service d’Information Promotion Éducation Santé (SIPES) de l’École de Santé Publique de l’Université libre de Bruxelles (ULB). Collectant des données sur la santé et le bien-être des adolescents (stress scolaire, plaintes psychosomatiques, satisfaction à l’égard de la vie, etc.), sur leurs comportements de santé (alimentation, activité physique, usage de psychotropes, etc.) et sur les déterminants psychosociaux de ces conduites et de ces indicateurs (caractéristiques sociodémographiques, caractéristiques familiales, évaluation de l’ambiance en classe, etc.), cette enquête a pour objectif de produire des données utiles aux acteurs de promotion de la santé œuvrant sur un public de jeunes. Par cet objectif, elle vise in fine à faciliter la mise en place des politiques et interventions de prévention et de promotion de la santé. La répétition de l’enquête permet de suivre l’évolution des indicateurs de santé et des déterminants à travers le temps. Cette étude n’a pas la prétention de fournir une vision exhaustive de la santé et du bien-être des jeunes. Il est donc souhaitable que le lecteur complète les résultats présentés dans cette brochure en les confrontant aux résultats d’autres enquêtes, en les comparant aux connaissances issues de sa pratique et de la pratique d’autres acteurs travaillant sur le même champ d’intervention et en les soumettant aux regards et à la réflexion des jeunes eux-mêmes. Cette brochure s’adresse donc à un vaste public entourant et travaillant avec les adolescents : enseignants, équipes de Promotion Santé à l’École, membres des centres Psycho-Médico-Sociaux (PMS), professionnels de la santé, parents, éducateurs, animateurs, etc. Elle se conçoit comme un outil facilitant l’émergence de nouvelles propositions d’action et le réajustement des actions en cours. Dans un souci de porter un regard neuf sur une partie des résultats de l’enquête de 2010, deux brochures ont été réalisées : l’une portant sur la santé des élèves de 5e et 6e primaires et l’autre portant sur la santé des élèves de l’enseignement secondaire. Ce choix de réaliser deux brochures provient d’une double volonté : d’une part, approfondir des constats spécifiques à chacune de ces populations qui émergeaient dans les enquêtes précédentes et, d’autre part, fournir un outil destiné aux intervenants travaillant plus spécifiquement avec l’un de ces deux publics. Si vous êtes intéressés par les résultats de la brochure «La santé des élèves de 5e et 6e années primaires», celle-ci est téléchargeable sur le site de SIPES (http://sipes.ulb.ac.be/). Dans cette brochure consacrée aux élèves du secondaire, la première partie est consacrée à «La santé et les comportements de santé» (santé subjective, bien-être, l’alimentation, image du corps, vie affective et sexuelle, etc.) et la seconde partie, plus restreinte, est focalisée sur «L’évolution de l’usage des psychotropes et des multimédias» (tabac, alcool, ecstasy, jeux électroniques, etc.).



Méthode d’enquête et échantillon L’étude est basée sur le protocole international HBSC1 («Health Behaviour in School-aged Children»). Le questionnaire validé au niveau international et communautaire est composé de modules obligatoires et de modules optionnels permettant à chaque pays/ région participant de développer celui-ci en fonction des sujets de recherche prioritaires. En Fédération Wallonie-Bruxelles, plusieurs versions du questionnaire sont élaborées lors de chaque enquête. En 2010, trois versions du questionnaire coexistent : un questionnaire pour les classes primaires ne reprenant pas notamment les questions relatives aux relations sexuelles et aux drogues illicites ; un questionnaire pour les jeunes de la 1ère à la 4e secondaire du réseau d’Enseignement Catholique dont sont exemptes les questions relatives aux rapports sexuels et, enfin, un dernier questionnaire pour les autres élèves du secondaire. Ces questionnaires sont auto-administrés dans les classes, sous surveillance, selon une procédure standardisée qui assure la confidentialité des données. L’enquête est réalisée dans un échantillon aléatoire stratifié proportionnellement à la répartition de la population scolaire par province et réseau d’enseignement. Cet échantillon est représentatif des élèves scolarisés dans l’enseignement de plein exercice – excepté l’enseignement spécial – de la Fédération Wallonie-Bruxelles. Il couvre les élèves de la 5e primaire à la 6e secondaire. Il s’agit d’un échantillon à deux degrés avec, premièrement, un tirage des écoles et, deuxièmement, un tirage des classes, couvrant les élèves de la 5e primaire à la 6e secondaire. Pour former l’échantillon de 2010, une demande de participation a été envoyée à 526 écoles dont 265 écoles primaires et 261 écoles secondaires. Une réponse – favorable ou défavorable – a été obtenue de la part de 264 écoles (131 en primaire ; 133 en secondaire). Le nombre d’écoles qui ont participé à l’enquête s’élève à 147 dont 84 écoles primaires et 63 écoles secondaires, soit un taux de participation global de 55 %. Les élèves interrogés se répartissent en 157 classes de 5e et 6e primaires et dans 513 classes de la 1ère à la 6e secondaire. Lors de leur réception, certains questionnaires mal complétés ont été écartés, ce qui porte le nombre de questionnaires encodés à 10710. Au final, après vérification des questionnaires encodés, le nombre de questionnaires exploitables (sexe et âge disponibles) pour l’analyse des données s’élève à 10533 (voir tableau 0-01). La taille des échantillons est variable selon les périodes d’enquête (tableau 0-01) et ce, pour différentes raisons : – en 1986, seuls les questionnaires des jeunes âgés de 11, 13 et 15 ans ont été encodés, catégories d’âge correspondant aux recommandations du protocole international ; – en 1988 et en 1992, les enquêtes nationales ont été réalisées uniquement parmi les jeunes de l’enseignement secondaire ; – à partir de 1990, la collecte et l’analyse des données ont concerné l’ensemble des jeunes de la 5e primaire à la 6e secondaire ; – à partir de 1994, les échantillons ont été augmentés pour répondre aux exigences du protocole international.



1 



Pour plus d’informations sur la méthodologie, le lecteur peut consulter une version abrégée du protocole international en souscrivant une demande sur le site HBSC www.hbsc.org



5



Tableau 0-01. Échantillon de l’étude «Santé et bien-être des jeunes» par année d’enquête et par âge ÂGE 1986 1988 1990 1992 1994 1998 2002 2006 10 ans ou – 383 1313 751 817 710 11 ans 1256 556 1977 1217 1795 1300 12 ans 176 527 250 1864 1485 1739 1536 13 ans 1213 309 483 481 1670 1778 1736 1472 14 ans 370 382 555 1718 1896 1738 1338 15 ans 1124 385 494 666 1676 1729 1639 1353 16 ans 381 559 545 1670 1453 1511 1368 17 ans 365 531 582 1559 1300 1504 1298 18 ans 260 348 400 1006 811 1065 773 19 ans ou + 236 386 390 894 567 1204 596 TOTAL 3593 2482 4649 3869 15347 12987 14748 11744



2010 560 1146 1322 1243 1121 1206 1292 1112 761 770 10533



TOTAL 4654 9247 8899 10385 9118 10272 8779 8251 5424 5043 80072



Description de l’échantillon



Niveau d’aisance matérielle



L’échantillon HBSC 2010 comporte 8116 élèves de l’enseignement secondaire dont 49,0 % de garçons et 51,0 % de filles. L’âge médian est de 14 ans (p25=12 ans ; p75=17 ans). Pour les analyses, nous avons pris en compte les élèves âgés de 12 à 22 ans, sauf pour la partie «Vie affective et sexuelle» où seuls les élèves âgés d’au moins 15 ans ont été inclus dans les analyses.



Le niveau d’aisance matérielle de la famille (Family Affluent Scale - FAS, qui peut être assimilé à un indicateur du niveau socio-économique) est un score construit sur base de 3 variables : le fait de posséder une voiture, le nombre de fois où la famille est partie en vacances l’année précédant l’enquête et le nombre d’ordinateurs dans la famille. Sur base de la distribution des quartiles de ce score, nous avons créé 4 catégories de niveaux (supérieur, moyen supérieur, moyen inférieur et inférieur) qui ont été ensuite ramenées à 3 catégories en rassemblant les deux niveaux moyens (supérieur, moyen et inférieur).



Comparé à l’ensemble des élèves du secondaire scolarisés en Fédération Wallonie-Bruxelles, cet échantillon indique une légère surreprésentation de l’enseignement général et une sous-représentation des élèves dans les orientations techniques et professionnelles (Tableau 0-02). Tableau 0-02. Répartition des élèves par filière, FWB et enquête HBSC 2010 n FWB (chiffres Général 200749 2007-2008) Technique 70647 Professionnel/différencié 73132 Total 344528 HBSC (2010) Général 5441 Technique 1346 Professionnel/différencié 1329 Total 8116



% 58,3 20,5 21,2 100,0 67,0 16,6 16,4 100,0



Les résultats présentés dans cette brochure donnent dès lors un peu plus de poids aux élèves de l’enseignement général et ils ne peuvent donc être interprétés stricto sensu comme étant les proportions exactes pour l’ensemble de la population dans l’enseignement secondaire en Fédération Wallonie-Bruxelles. Cependant, la taille de l’échantillon HBSC pour la Fédération Wallonie-Bruxelles est suffisamment importante pour refléter la réalité de manière fiable.



Tableau 0-03. Niveau d’aisance matérielle de la famille % n FAS élevé 2583 27,0 FAS moyen 4845 50,6 FAS faible 2156 22,5 Total 9584 100,0
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n o i t c u d o r t in Présentation des résultats



3. Figures présentant une analyse à plusieurs variables (multivariée)



Différentes figures ont été utilisées pour présenter les résultats dans cette brochure. Quelques explications sont données ci-dessous afin de faciliter leur lecture et l’interprétation des résultats.



Dans l’exemple de la figure 17 (voir page 83), on peut observer, pour l’ensemble des années d’enquête, des associations entre une série de caractéristiques individuelles et la conduite analysée. Dans cet exemple, nous constatons que parmi les jeunes de 12-20 ans de l’enseignement secondaire : – le fait d’avoir consommé de l’ecstasy au cours des 30 derniers jours est plus fréquent chez les garçons que chez les filles ; – cette consommation récente d’ecstasy augmente avec l’âge ; – les jeunes de l’enseignement professionnel et technique ont une probabilité plus importante d’avoir consommé récemment de l’ecstasy que les jeunes de l’enseignement général ; – l’usage récent d’ecstasy en 2010 est en diminution par rapport à 1994 et 2006.



1. Figures présentant la distribution des jeunes en fonction d’une caractéristique choisie Dans l’exemple de la figure 1-16 (voir page 19), on peut observer, en 2010, la répartition des jeunes de 12-22 ans à propos de leur sentiment de bonheur. Ainsi, on voit que 18,7 % des élèves déclarent qu’ils se sentent très heureux, 58,5 % déclarent qu’ils se sentent heureux tandis que 19,5 % ne sont pas très heureux et 3,2 % des jeunes ne sont pas heureux du tout. Dans l’exemple de la figure 2-13 (voir page 43), on peut observer la répartition des filles et des garçons de 12-22 ans selon le nombre d’heures passées devant la télévision, les jeux et internet les jours d’école. Dans cette figure, nous pouvons par exemple constater que 7,5 % des filles de 12-22 ans ne regardent jamais la télévision les jours d’école contre 6,6 % des garçons. Dans l’exemple de la figure 28 (voir page 92), on peut observer la proportion de tabagisme parmi l’ensemble des jeunes de 15-16 ans et la proportion de tabagisme parmi les jeunes qui ont l’une des caractéristiques personnelles et psychosociales présentées. Dans cette figure, nous pouvons par exemple constater que 13,4 % des élèves de 15-16 ans de l’enseignement secondaire sont des fumeurs quotidiens de tabac contre 33,2 % des élèves de 15-16 ans de l’enseignement secondaire qui sortent plus de 2 fois par semaine, le soir, avec leurs ami(e)s. L’astérisque (*) permet de mettre en évidence le fait que les jeunes qui ont la caractéristique sont significativement différents des jeunes qui ne présentent pas la caractéristique (l’intervalle de confiance de la proportion des jeunes de 15-16 ans qui sortent souvent avec leurs ami(e)s et l’intervalle de confiance de ceux qui ne sortent pas souvent avec leurs ami(e)s ne se chevauchent pas (IC 95 %)). Ces figures présentent des données brutes c’est-à-dire des données telles qu’observées directement auprès des jeunes ayant participé à l’enquête en 2010.



2. Figures présentant l’évolution dans le temps Dans l’exemple de la figure 1-17 (voir page 19), on peut observer l’évolution du sentiment de bonheur (être heureux ou très heureux) parmi les élèves de l’enseignement secondaire à travers les différentes années d’enquête. En 2010, un peu moins de 80 % des élèves de 12-20 ans de l’enseignement secondaire se sentent très heureux ou heureux, ce qui était également le cas pour les autres années d’enquête présentées. Les proportions présentées dans cette figure sont standardisées pour le sexe et l’âge. Les différences observées ne proviennent donc pas de différences de distribution de l’âge ou du sexe entre les différentes enquêtes.



Cette figure présente des Odds Ratios (OR) ou Rapports de Cotes (RC). L’OR est une mesure d’association permettant d’évaluer l’intensité du «risque» entre la caractéristique individuelle (exemple : le sexe, l’âge, etc.) et la conduite analysée (exemples : la consommation hebdomadaire d’alcool, l’usage quotidien de cannabis, l’expérimentation d’ecstasy, etc.). Pour chaque caractéristique individuelle, ce risque est évalué à partir d’un groupe de référence auquel on attribue la valeur «1». Dans notre exemple, les groupes de référence sont donc les filles, les jeunes de 12-14 ans, les jeunes de l’enseignement général et les jeunes ayant participé à l’enquête en 1994. Si la valeur de l’OR est supérieure à «1», c’est que le risque est plus important dans le groupe observé que dans le groupe de référence. Si la valeur de l’OR est inférieure à «1», c’est que le risque est plus faible dans le groupe observé que dans le groupe de référence. Cette figure est le résultat d’une analyse multivariée. Chaque mesure d’association (OR) est donc ajustée pour les autres caractéristiques présentées dans la figure. Cet ajustement permet de mieux évaluer l’association «réelle» entre la caractéristique individuelle et le comportement étudié, de contrôler l’effet des autres caractéristiques individuelles (exemple : l’âge, le type d’enseignement, l’année d’enquête) sur l’association observée (exemple : entre le sexe et l’usage quotidien de cannabis). Il sert à éviter que l’association ou l’intensité de l’association soit le résultat de la combinaison de plusieurs caractéristiques individuelles entre elles, de l’interférence des caractéristiques individuelles les unes sur les autres. Ainsi, par exemple, les jeunes de l’enseignement professionnel sont habituellement plus âgés que les jeunes de l’enseignement général. Cet effet de l’âge est éliminé dans les comparaisons entre les types d’enseignement. L’élimination de cette influence de l’âge évite donc que les différences constatées entre les types d’enseignement ne soient finalement que le reflet de différences d’âge des jeunes fréquentant ces différents types d’enseignement. Les astérisques (***) permettent de mettre en évidence les associations significatives entre les caractéristiques individuelles (sexe, âge, type d’enseignement et année d’enquête) et la conduite analysée (exemple : la consommation quotidienne de cannabis). Le nombre d’astérisques permet d’estimer la force de l’association. Un astérisque (*) nous indique que nous avons moins de 5 chances sur 100 (p 
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