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INTRODUCTION GÉNÉRALE

La santé et le bien-être des jeunes sont des éléments 
essentiels à leur réussite éducative. L’environnement sco-
laire dans lequel ceux-ci évoluent joue un rôle crucial sur 
le plan des apprentissages nécessaires pour développer 
leur plein potentiel. Il faut reconnaître que d’offrir un milieu 
sain et sécuritaire constitue un important défi pour les 
écoles secondaires du Québec, puisque les élèves font 
de multiples expériences, dont certaines peuvent être 
défavorables à leur développement et à leur devenir.

L’adolescence est une période de changements sur les 
plans physique, social, cognitif et émotionnel, au cours de 
laquelle l’identité se construit. Cette période charnière où 
se développent des habiletés, notamment relationnelles, 
permettant aux jeunes de s’adapter à leur environnement 
en mouvement et de s’outiller pour entrer dans le monde 
des adultes est très importante à plusieurs égards. 

Parmi les nombreux changements physiques vécus à 
l’adolescence, on retrouve entre autres ceux du rythme 
circadien entraînant des phases où la durée de sommeil 
n’est pas adéquate. La capacité de concentration et 
la mémoire peuvent être affectées par un manque de 
sommeil, ce qui peut constituer un obstacle à la réussite 
scolaire de certains élèves. En plus des changements 
concernant les habitudes de sommeil des jeunes, cer-
tains chercheurs se sont penchés sur les liens entre 
l’insuffisance de sommeil, l’heure à laquelle les cours 
commencent et la réussite scolaire, afin de voir en 
quoi les facteurs associés à l’organisation du travail en 
milieu scolaire pouvaient également jouer un rôle à cet 
égard. On comprend dès lors l’intérêt pour le thème de 
l’insuffisance de sommeil chez les élèves du secondaire, 
quand on cherche à déterminer les principaux facteurs 
de risque et de protection associés à la réussite scolaire. 

Si les habitudes de sommeil relèvent à la fois des individus 
et des différentes dimensions de l’environnement social 
dans lequel les jeunes évoluent, d’autres éléments peuvent 
affecter leur bien-être en milieu scolaire, notamment la 
violence et l’intimidation. Selon l’Enquête québécoise sur 
la santé des élèves du secondaire (EQSJS), la violence à 

l’école ou sur le chemin de l’école a diminué entre 2010-
2011 et 2016-2017. Elle demeure cependant un phéno-
mène préoccupant compte tenu de ses répercussions 
sur l’adaptation sociale et la santé mentale des jeunes, 
aspects à leur tour associés au bien-être et à la réussite 
de ces derniers. 

Les jeunes développent des compétences sociales et 
scolaires tout au long de l’adolescence, mais l’obtention 
d’un diplôme est particulièrement importante étant donné 
que cela constitue l’un des principaux atouts facilitant la 
transition à l’âge adulte. Dans ce contexte, l’intérêt pour 
les facteurs associés au risque de décrochage scolaire 
prend tout son sens puisque ce dernier peut entraver le 
développement du plein potentiel des jeunes. 

C’est à la demande du ministère de l’Éducation et de 
l’Enseignement supérieur (MEES) que les thèmes du 
sommeil, de la violence à l’école ou sur le chemin de 
l’école (incluant la cyberintimidation) et du décrochage 
scolaire ont été retenus pour cette publication. L’ampleur 
et le potentiel de l’EQSJS permet d’approfondir la connais-
sance des facteurs associés et de mieux comprendre la 
vulnérabilité de certains élèves. Dans le présent rapport, 
nous exposons d’abord brièvement les grands paramètres 
de l’enquête et le type d’analyses effectuées, afin de 
mieux circonscrire la portée et les limites des résultats 
commentés par la suite. Une conclusion générale fait 
ressortir les caractéristiques communes aux élèves 
affichant une plus grande probabilité de manquer de 
sommeil, d’être victime de violence ou d’être à risque 
élevé de décrochage scolaire.
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L’EQSJS EN BREF

OBJECTIFS
L’Enquête québécoise sur la santé des jeunes du 
secondaire (EQSJS) a été élaborée afin de répondre aux 
besoins d’information jugés prioritaires par le ministère 
de la Santé et des Services sociaux et son réseau. Les 
principaux thèmes abordés par l’EQSJS couvrent des 
aspects liés à l’adaptation sociale et à la santé mentale 
des jeunes, en plus de la santé physique et des habitudes 
de vie. L’enquête vise à produire, de manière récurrente, 
des données statistiques pouvant contribuer au suivi 
continu de l’état de santé des garçons et des filles fré-
quentant l’école secondaire au Québec. Réalisée pour 
la première fois en 2010-2011, sa deuxième édition a eu 
lieu en 2016-2017.

POPULATION VISÉE
La population visée de l’EQSJS 2016-2017 est celle des 
élèves du secondaire inscrits au secteur des jeunes dans 
les écoles publiques et privées situées dans 16 régions 
sociosanitaires du Québec. Les élèves fréquentant une 
école des Terres-Cries-de-la-Baie-James et du Nunavik 
ou encore une école comptant 30 % ou plus d’élèves 
handicapés ou présentant un trouble grave du compor-
tement ne sont pas visés par l’enquête.

COLLECTE ET TAUX DE RÉPONSE
La collecte des données s’est déroulée de novembre 
2016 à mai 2017 dans 465 écoles, pour un total de plus 
de 62 000 élèves répondants. Le taux de réponse global 
pondéré est de 91 %. Les élèves participants ont rempli 
un questionnaire autoadministré d’une durée moyenne 
de 30 minutes sur une tablette électronique.

PORTÉE ET LIMITES DES ANALYSES
Cette publication vise à déterminer les principaux facteurs 
associés à l’insuffisance de sommeil durant les jours 
d’école, à la victimisation durant l’année scolaire et au 
risque de décrochage scolaire. Pour ce faire, un modèle 

de régression logistique (logit) a été construit pour chacun 
des trois indicateurs retenus. Ce type d’analyse permet 
de tenir compte simultanément de plusieurs variables 
ou caractéristiques. Les rapports de cotes (RC) et leurs 
intervalles de confiance (IC) à 99 % ont été utilisés pour 
estimer la taille des associations entre les différentes 
caractéristiques des élèves (les variables indépendantes) 
et chacun des indicateurs d’intérêt du présent fascicule. 

On conclut à une association significative lorsque le RC 
d’au moins une des catégories de la variable indépendante 
est significativement différent de 1 et que son IC n’inclut 
pas la valeur 1. La catégorie d’une variable indépendante 
donnée dont le RC est égal à 1 correspond à la catégorie 
de référence. 

La catégorie de la variable indépendante qui a un RC 
supérieur à 1 indique que les élèves s’y trouvant montrent 
une probabilité plus élevée de présenter l’indicateur 
d’intérêt (la variable dépendante), lorsqu’on les compare 
à ceux appartenant à la catégorie de référence. 

À l’opposé, la catégorie de la variable indépendante 
qui a un RC inférieur à 1 signale que la probabilité de 
présenter l’indicateur d’intérêt est plus faible pour les 
élèves y appartenant, lorsqu’on les compare à ceux qui 
appartiennent à la catégorie de référence. 

La modélisation des données a été effectuée dans une 
perspective descriptive, vu la nature transversale de 
l’enquête. Les modèles finaux présentés dans les résultats 
ont été sélectionnés en utilisant l’approche descendante 
(backward) (Gillaizeau et Grabar, 2011). Cette approche 
consiste à éliminer pas à pas la variable qui a le « p value » 
le plus élevé et dont toutes les catégories ont des RC qui 
ne sont pas significatifs (la 1re étape de la sélection part 
d’un modèle complet qui inclut l’ensemble des variables 
indépendantes).

Précisons que nos analyses n’ont pas porté sur l’examen 
d’interactions entre les différents facteurs de risque 
potentiels. Par contre, étant donné que des différences 
ont été observées entre les filles et les garçons quant 
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à la probabilité d’être victime de violence et au risque 
de décrochage scolaire, des modèles distincts ont été 
construits pour les garçons et pour les filles. 

Enfin, en ce qui concerne le thème du risque de décro-
chage, nous avons procédé à une comparaison des-
criptive des facteurs de risque relevés par la présente 
analyse avec ceux observés à partir des données de 
l’EQSJS 2010-2011 (Pica et autres, 2014), incluant les 
interactions entre certaines variables qui avaient alors 
été trouvées. Toutes les analyses ont été effectuées avec 
le logiciel SUDAAN. 

Comme dans toute enquête, nos données présentent des 
limites qui doivent être prises en compte pour l’interpréta-
tion des liens observés. Tout d’abord, l’EQSJS étant une 
enquête transversale, elle permet de mesurer plusieurs 
facteurs, mais elle ne permet pas d’établir la chronologie 
des événements. On ne peut pas dire si un facteur en 
a précédé un autre, ni affirmer le lien de cause à effet 
entre les facteurs demeurés significatifs dans le modèle 
de régression et le phénomène étudié. 

La méthode utilisée pour mesurer la durée de sommeil 
est basée sur les informations auto-rapportées par les 
élèves. Il est possible que l’heure exacte à laquelle un 
jeune s’endort soit différente de celle rapportée dans 
l’enquête. De plus, on ne connaît pas la durée totale de 
sommeil avec précision puisque l’élève peut être éveillé à 
certains moments de la nuit. En effet, une récente étude 
britannique a révélé que 22 % des 12-13 ans et 23 % des 
14-15 ans se réveillent la nuit pour consulter les médias 
sociaux (Taylor et Horton, 2017). Si cela s’avère égale-
ment le cas pour les jeunes du Québec, il en découle 
que la durée de sommeil mesurée dans l’EQSJS pourrait 
être surestimée.

Quant au décrochage scolaire, la littérature le qualifie 
de phénomène multifactoriel, qui peut être le résultat 
d’un long processus. De ce point de vue, il convient de 
préciser que les analyses incluent très peu de variables 
en lien avec les services offerts par l’école (aide au 
devoir, activités parascolaires, etc.), ni de variables qui 
peuvent renseigner sur le passé de l’élève (exemple : les 
difficultés vécues au primaire).

En dépit des limites mentionnées, soulignons l’importance 
de la taille d’échantillon de l’EQSJS, qui permet d’obtenir 
des résultats d’une bonne précision. De plus, la diversité 
des thèmes abordés par l’enquête permet d’analyser les 
facteurs qui touchent divers aspects de la santé et du 
bien-être des jeunes. Les facteurs associés qui se sont 
avérés significatifs sur le plan statistique seront présentés 
selon qu’ils font référence aux caractéristiques sociodémo-
graphiques, à l’environnement social, aux compétences 
sociales, à la santé mentale, aux habitudes de vie ou à 
la santé physique.



GLOSSAIRE1 

Activité physique de loisir et de transport durant 
l’année scolaire
Deux domaines d’activité physique ont été retenus, 
soit l’activité physique de loisir et l’activité physique de 
transport. La variable qui mesure le niveau d’activité phy-
sique de loisir est construite à partir de cinq questions, 
qui portent sur la pratique globale d’activités durant les 
temps libres à la maison, à l’école ou ailleurs (sport, 
plein air, conditionnement physique, danse, marche, 
etc.). De plus, il peut s’agir d’activités qui ont lieu dans 
un contexte organisé (avec un moniteur, un entraîneur ou 
une autre personne responsable) ou non organisé (seul 
ou avec d’autres personnes), ou encore dans le cadre de 
programmes spéciaux à l’école (sports-études, danse-
études, concentration sport ou autre). La variable qui 
mesure le niveau d’activité physique de transport, quant 
à elle, est construite à partir de quatre questions portant 
sur les modes de transport actifs, comme la marche, la 
bicyclette, le patin à roues alignées ou tout autre moyen 
utilisé pour se rendre à l’école, au travail ou ailleurs. 
Finalement, la variable sur le niveau d’activité physique de 
loisir et de transport est obtenue en combinant l’activité 
physique de loisir et celle de transport. On classe ainsi 
les élèves en cinq catégories : actif, moyennement actif, 
un peu actif, très peu actif et sédentaire. 

Autocontrôle 
L’autocontrôle fait référence à la maîtrise de soi, c’est-à-
dire la capacité à maîtriser ses impulsions et à interrompre 
ou à inhiber une réponse interne afin de respecter une 
règle, d’atteindre un but ou d’éviter des manifestations 
comportementales indésirables. L’indice d’autocontrôle 
est construit à partir de quatre énoncés. On classe les 
élèves selon le niveau d’autocontrôle (faible, moyen ou 
élevé). Ces catégories sont établies à partir de quintiles. 

Comportement d’agressivité directe 
L’agressivité directe fait référence à des comportements 
qui infligent de la douleur physique aux victimes, comme 
se battre souvent, attaquer physiquement ou frapper 
les autres, ou qui visent à les insécuriser ouvertement 
(menaces). Elle est mesurée par la fréquence (« jamais », 
« parfois » ou « souvent ») de six comportements. On 
estime qu’il y a manifestation d’agressivité lorsque le 
comportement se produit « parfois » ou « souvent ». 
L’indice d’agressivité directe mesure le nombre total 
de comportements agressifs cumulés (« Aucun », « Un 
comportement » et « Deux comportements ou plus »).

Comportement d’agressivité indirecte 
L’agressivité indirecte renvoie à des comportements sub-
tils qui passent souvent inaperçus et qui permettent à un 
agresseur de blesser volontairement la personne visée, 
tout en conservant l’anonymat afin d’éviter d’être identifié 
et d’assumer les conséquences de ses actes, par exemple 
devenir ami avec quelqu’un d’autre pour se venger, dire 
de vilaines choses dans le dos de la victime ou raconter 
ses secrets. Elle est mesurée par la fréquence (« jamais », 
« parfois » ou « souvent ») de cinq comportements. On 
considère qu’il y a une manifestation d’agressivité lorsque 
le comportement se produit « parfois » ou « souvent ». 
L’indice d’agressivité indirecte mesure le nombre total 
de comportements agressifs cumulés (« Aucun », « Un 
comportement » et « Deux comportements ou plus »).

1.	 Pour plus d’information concernant la construction des divers indicateurs présentés ici, voir les Tomes 2 et 3 du rapport de l’Enquête : 
http://www.stat.gouv.qc.ca/statistiques/sante/enfants-ados/adaptation-sociale/sante-jeunes-secondaire-2016-2017-t2.html et 
http://www.stat.gouv.qc.ca/statistiques/sante/enfants-ados/alimentation/sante-jeunes-secondaire-2016-2017-t3.html.

http://www.stat.gouv.qc.ca/statistiques/sante/enfants-ados/adaptation-sociale/sante-jeunes-secondaire-2016-2017-t2.html
http://www.stat.gouv.qc.ca/statistiques/sante/enfants-ados/alimentation/sante-jeunes-secondaire-2016-2017-t3.html
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Conduite délinquante (incluant l’appartenance 
à un gang) 
La conduite délinquante est mesurée par la fréquence 
(« jamais », « 1 ou 2 fois », « 3 ou 4 fois » ou « 5 fois ou 
plus ») de sept comportements (voler dans un magasin, 
endommager ou détruire exprès les biens d’autrui, se 
battre avec quelqu’un et blesser, avoir l’intention de 
blesser sérieusement cette personne, porter une arme 
dans le but de se battre ou de se défendre, vendre de la 
drogue, faire des attouchements sexuels non voulus), ou 
sur la base de l’appartenance à un gang qui a enfreint la 
loi. On estime qu’il y a manifestation de conduite délin-
quante dès que le comportement s’est produit « 1 ou 
2 fois » au cours des 12 derniers mois ou que le jeune fait 
partie d’un gang qui a enfreint la loi. L’indice de conduite 
délinquante évalue le nombre total de comportements 
délinquants cumulés.

Conduite imprudente ou rebelle 
La conduite imprudente ou rebelle est mesurée par la 
fréquence (« jamais », « 1 ou 2 fois », « 3 ou 4 fois » ou 
« 5 fois ou plus ») de trois comportements (sortir une 
nuit complète sans permission, se faire interroger par 
des policiers au sujet de quelque chose, s’enfuir de la 
maison). On estime qu’il y a manifestation de conduite 
imprudente ou rebelle dès que le comportement s’est 
produit « 1 ou 2 fois » au cours des 12 derniers mois. 
L’indice de conduite imprudente ou rebelle évalue le 
nombre total de comportements imprudents ou rebelles 
cumulés.

Consommation de drogues et d’alcool au cours 
des 12 derniers mois
La consommation de drogues et celle d’alcool sont mesu-
rées à l’aide d’un indice sur la consommation de drogues 
et de deux questions sur la consommation d’alcool. Le 
premier est construit à partir de neuf questions et dis-
tingue les élèves qui, sur une période de 12 mois, n’ont 
consommé aucune drogue de ceux qui ont consommé 
au moins une fois au moins un type de drogue (canna-
bis, cocaïne, solvant, hallucinogène, ecstasy, héroïne, 
amphétamine, médicament pris sans ordonnance ou 
autre drogue). La question sur la consommation d’alcool 
distingue les élèves qui, sur une période de 12 mois, 
n’ont pas consommé d’alcool de ceux qui ont pris une 
consommation complète d’alcool au moins une fois durant 
ce même laps de temps. La question sur la consommation 

excessive d’alcool correspond au fait d’avoir pris cinq 
consommations ou plus en une seule occasion au moins 
une fois durant la même période. 

Pour les besoins de l’analyse de régression logistique, 
un nouvel indice a été créé. Cet indice, dont la période 
de référence est de 12 mois, comporte cinq catégories : 
1) les consommateurs de drogues qui sont des buveurs 
d’alcool excessifs ; 2) les consommateurs de drogues qui 
sont des buveurs d’alcool non excessifs ou qui s’abs-
tiennent de boire de l’alcool ; 3) les non-consommateurs 
de drogues qui sont des buveurs d’alcool excessifs ; 4) les 
non-consommateurs de drogues qui sont des buveurs 
d’alcool non excessifs ; et 5) les non-consommateurs de 
drogues et d’alcool. 

Trouble du déficit de l’attention avec ou sans 
hyperactivité (TDAH) confirmé par un médecin 
ou un spécialiste

Anxiété confirmée par un médecin 
ou un spécialiste

Dépression confirmée par un médecin 
ou un spécialiste 
Une seule question porte sur quatre problèmes de santé : 
« Est-ce que tu souffres de l’un ou l’autre des problèmes 
de santé suivants confirmés par un médecin ou un spé-
cialiste de la santé ? Oui ou non ? » : trouble de l’attention 
avec ou sans hyperactivité ; anxiété ; dépression ; trouble 
alimentaire (anorexie, boulimie).

Durée de sommeil pendant la semaine d’école
La construction de cette variable se base sur les recom-
mandations de la National Sleep Foundation. Les questions 
permettent d’obtenir une approximation des heures de 
sommeil habituelles pendant la semaine d’école. Les 
élèves sont répartis en trois catégories : ceux qui dorment 
moins que les heures recommandées pour leur âge, 
ceux qui dorment le nombre d’heures de sommeil recom-
mandé et ceux qui dorment plus d’heures que le nombre 
recommandé. Les répondants de 13 ans et moins qui 
ont dormi habituellement entre 9 et 11 heures la nuit, les 
répondants de 14 à 17 ans qui ont dormi habituellement 
entre 8 et 10 heures la nuit et les répondants de 18 ans 
et plus qui ont dormi habituellement entre 7 et 9 heures 
la nuit ont été regroupés dans la catégorie de ceux ayant 
le nombre d’heures de sommeil recommandé.
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Efficacité personnelle globale 
L’efficacité personnelle globale est la croyance d’un 
individu en sa capacité à réaliser une tâche, à faire un 
apprentissage, à relever un défi ou à effectuer un change-
ment, ce qui le motive à agir et à faire le nécessaire pour 
atteindre son objectif. C’est aussi le fait de croire en ses 
propres compétences et en sa capacité d’apporter une 
contribution. Cet indice est basé sur sept énoncés. On 
classe les élèves selon le niveau d’efficacité personnelle 
globale (faible, moyen ou élevé). Ces catégories sont 
établies à partir de quintiles. 

Estime de soi
L’indice de Rosenberg (1965), traduit par Vallières et 
Vallerand (1990), a été repris dans l’enquête. Il est construit 
à partir de 10 questions visant à mesurer l’estime de soi, 
c’est-à-dire la perception d’un individu quant à sa propre 
valeur. Les résultats sont présentés en trois catégories 
(niveau faible, niveau moyen et niveau élevé) établies à 
partir de quintiles.

Indice de défavorisation matérielle et sociale
L’indice de défavorisation matérielle et sociale est un indice 
géographique multidimensionnel qui permet d’assigner à 
un individu une information socioéconomique basée sur 
de petits territoires. L’information est tirée d’indicateurs 
concernant la population de 15 ans et plus : proportion 
des personnes sans diplôme d’études secondaires 
(DES), ratio emploi/population, revenu moyen, proportion 
des personnes vivant seules, proportion des personnes 
séparées, divorcées ou veuves et proportion des familles 
monoparentales. Cet indice reflète des privations au niveau 
matériel et une fragilité du réseau social. Les résultats 
sont présentés en cinq quintiles, allant de très favorisé 
(quintile 1) à très défavorisé (quintile 5).

Indice de milieu socioéconomique de l’école 
Le ministère de l’Éducation et de l’Enseignement supérieur 
(MEES) mesure la défavorisation des écoles publiques du 
Québec à l’aide de l’indice de milieu socioéconomique 
(IMSE). Le MEES calcule un indice pour chacune des 
unités géographiques (selon le découpage de sa carte 
des unités de peuplement) en considérant la proportion 
de familles avec enfants dont la mère n’a pas de diplôme, 
de certificat ou de grade et la proportion de ménages dont 
les parents n’étaient pas en l’emploi, information prove-
nant du recensement. L’IMSE d’une école correspond à 
la moyenne des IMSE des élèves, qui sont établis selon 
le lieu de résidence de ceux-ci. L’ensemble des écoles 

publiques sont classées en ordre croissant de la valeur 
de leur indice, puis divisées en 10 groupes représentant 
un nombre d’élèves presque égal. Le rang 1 est consi-
déré comme le moins défavorisé et le rang 10, comme 
le plus défavorisé. Dans l’EQSJS 2016-2017, on attribue 
à chaque élève du secondaire la valeur de l’IMSE de 
l’école à laquelle il était inscrit, selon le classement du 
MEES. Les écoles dont le rang décile est 8, 9 ou 10 ont 
été regroupées sous l’appellation IMSE « plus défavorisé », 
alors que les écoles dont le rang décile varie de 1 à 7 et 
les écoles privées ont été regroupées sous l’appellation 
IMSE « moins défavorisé ».

Langue d’enseignement 
La langue d’enseignement fait référence au fait de fré-
quenter une école de langue française ou de langue 
anglaise. Cette variable est issue du fichier des clientèles 
scolaires du ministère de l’Éducation et de l’Enseignement 
supérieur (MEES). 

Niveau scolaire
Le niveau scolaire fait référence à l’année d’études 
déclarée par l’élève, soit la 1re, 2e, 3e, 4e ou 5e secondaire.

Nombre d’heures travaillées par semaine 
durant l’année scolaire
Cette variable se base sur une question posée aux élèves 
qui ont déjà indiqué qu’ils avaient un emploi rémunéré 
ou non au moment de l’enquête. Trois catégories de 
réponse ont été créées : 1) aucun emploi ; 2) moins de 
16 heures travaillées par semaine ; 3) 16 heures ou plus 
travaillées par semaine.

Participation significative dans l’environnement 
familial
Cet indice est bâti à partir de trois questions qui abordent 
la participation et l’engagement de l’élève à la vie de la 
famille. Trois catégories de participation (niveau faible, 
moyen, élevé) ont été créées selon des seuils établis par 
les scores obtenus aux questions.

Perception de sa situation financière 
Cette variable se base sur une question qui mesure la 
perception de l’élève en ce qui concerne la situation 
financière de sa famille par rapport à la moyenne des 
élèves de sa classe. Les élèves sont classés en trois 
catégories : plus à l’aise, aussi à l’aise et moins à l’aise. 
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Plus haut niveau de scolarité des parents 
Cette variable indique le plus haut niveau de scolarité 
atteint par les deux parents de l’élève ou le niveau de 
scolarité du parent seul. L’information est tirée de deux 
questions qui portent sur le plus haut niveau scolaire 
atteint par le père (ou l’adulte masculin responsable), 
d’une part, et par la mère (ou l’adulte féminin respon-
sable), d’autre part. Les élèves sont classés selon trois 
catégories : inférieur au diplôme d’études secondaires 
(DES) ; diplôme d’études secondaires (DES) ; études 
collégiales ou universitaires (partielles ou terminées).

Situation familiale 
Cette variable est construite à partir d’une question 
portant sur le milieu familial dans lequel l’élève vit habi-
tuellement : une famille biparentale (élève vivant avec 
ses deux parents biologiques ou adoptifs) ; une famille 
reconstituée (élève vivant avec sa mère ou son père et 
son conjoint ou sa conjointe) ; une famille monoparentale 
(élève vivant avec sa mère ou son père seulement) ; une 
situation de garde partagée (élève vivant autant chez sa 
mère que chez son père) ou une autre situation (tutorat, 
famille ou foyer d’accueil, colocation, vivant seul, etc.). 

Soutien social dans l’environnement familial 
Cet indice mesure la perception de l’élève en ce qui a 
trait à la qualité de ses relations avec ses parents ou un 
autre adulte et à la communication d’attentes élevées à 
son égard. Il se base sur le score global obtenu à partir 
des réponses à sept énoncés. On classe les élèves 
selon le niveau de soutien social dans l’environnement 
familial (faible, moyen ou élevé). Ces catégories ont été 
créées selon des seuils établis par les scores obtenus aux 
énoncés. Un élève qui se classe au niveau élevé répond 
généralement qu’il est « Assez vrai » ou « Tout à fait vrai » 
(ce dernier au moins une fois) qu’il bénéficie d’éléments 
de soutien importants dans son environnement familial.

Soutien social des amis 
Cet indice mesure la présence d’un réseau d’amis autour 
de l’élève et la perception de ce dernier quant à la 
qualité de ses relations avec eux. Il se base sur le score 
global obtenu à partir des réponses à trois énoncés. On 
classe les élèves selon le niveau de soutien social des 
amis (faible, moyen ou élevé). Ces catégories ont été 
créées selon des seuils établis par les scores obtenus 
aux énoncés. Un élève qui se classe au niveau élevé 

répond généralement qu’il est « Assez vrai » ou « Tout à 
fait vrai » (ce dernier au moins une fois) qu’il obtient du 
soutien de la part de ses amis.

Statut d’emploi des parents 
Cette variable est construite à partir de deux questions 
qui portent sur l’occupation de la mère (ou l’adulte fémi-
nin responsable) et celle du père (ou l’adulte masculin 
responsable). On obtient les catégories suivantes : deux 
parents en emploi, un seul parent en emploi, et aucun 
parent en emploi. À noter que même si l’élève vivait 
dans une famille monoparentale, il peut avoir déclaré 
l’occupation principale de chacun de ses parents, s’il 
la connaissait. Dans le cas où l’élève a coché « Ne 
s’applique pas » à l’une des deux questions et où son 
unique parent travaille, c’est la catégorie « deux parents 
en emploi » qui a été retenue.

Statut de fumeur de cigarettes
Cette variable est construite à partir de quatre questions 
qui permettent d’établir la fréquence de l’usage de la 
cigarette. Elle présente trois catégories : fumeurs actuels 
(fumeurs quotidiens et occasionnels), fumeurs débutants et 
non-fumeurs (anciens fumeurs, anciens expérimentateurs 
et non-fumeurs depuis toujours). Les fumeurs quotidiens 
sont des élèves qui ont fumé au moins 100 cigarettes au 
cours de leur vie et qui ont fumé tous les jours au cours 
des 30 derniers jours ; les fumeurs occasionnels sont des 
élèves qui ont fumé au moins 100 cigarettes au cours de 
leur vie et qui ont fumé moins souvent que tous les jours 
au cours des 30 derniers jours ; les fumeurs débutants 
sont des élèves qui ont fumé entre une et 99 cigarettes 
au cours de leur vie et qui ont fumé au cours des 30 der-
niers jours ; les anciens fumeurs sont des élèves qui ont 
fumé au moins 100 cigarettes au cours de leur vie, mais 
qui n’ont pas fumé au cours des 30 derniers jours ; les 
anciens expérimentateurs sont des élèves qui ont fumé 
entre une et 99 cigarettes au cours de leur vie, mais qui 
n’ont pas fumé au cours des 30 jours précédant l’enquête ; 
les non-fumeurs depuis toujours sont des élèves qui 
n’ont jamais fumé ou qui ont fumé moins d’une cigarette 
complète au cours de leur vie. 
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Statut pondéral
Cette variable est construite à partir de l’indice de masse 
corporelle (IMC). L’IMC est calculé en divisant le poids 
(en kilogrammes) par le carré de la taille (en mètres). 
Ces informations proviennent de deux questions posées 
directement aux élèves. On classe les élèves en quatre 
catégories : poids insuffisant, poids normal, embonpoint 
et obésité. Les élèves qui présentent de l’embonpoint 
ou de l’obésité sont considérés comme étant en surplus 
de poids. 

Supervision parentale 
Cet indice mesure la perception de l’élève quant à 
l’encadrement qu’il reçoit habituellement de ses parents 
lorsqu’il n’est pas à la maison. Il se base sur le score 
global obtenu à partir des réponses à deux questions. 
On classe les élèves selon le niveau de supervision 
parentale (faible, moyen ou élevé). Ces catégories se 
basent sur les terciles établis par la distribution du score 
de l’EQSJS 2010-2011, de manière à pouvoir effectuer 
des comparaisons.

Victimisation durant l’année scolaire
La victimisation, telle que mesurée par l’EQSJS, renseigne 
sur la proportion des élèves victimes de violence à l’école 
ou sur le chemin de l’école ou encore de cyberintimida-
tion durant l’année scolaire. L’indice est composé de huit 
questions. Les sept premières portent sur la violence à 
l’école ou sur le chemin de l’école dont l’élève a pu être 
victime, et la huitième sur la cyberintimidation. Les élèves 
victimes de violence se sont notamment fait souvent ou 
quelques fois crier des injures, menacer, frapper, voler 
ou autre. La cyberintimidation, qui se fait plutôt par voie 
électronique, est souvent anonyme et accentuée par 
les réseaux sociaux. On considère les élèves comme 
victimes de cyberintimidation s’ils ont vécu au moins un 
événement de ce type depuis le début de l’année scolaire.





LE SOMMEIL

1.1	 INTRODUCTION 
De plus en plus d’études rapportent que les adolescents 
seraient nombreux à ne pas dormir assez (Chaput et 
Janssen, 2016 ; Garaulet et autres, 2011 ; Mcknight-Eily 
et autres, 2011 ; Patte et autres, 2017). Selon les recom-
mandations de la National Sleep Foundation, les jeunes 
de 6 à 13 ans devraient dormir entre 9 et 11 heures la 
nuit, les adolescents de 14 à 17 ans entre 8 et 10 heures, 
et les jeunes adultes de 18 à 25 ans entre 7 et 9 heures 
(Hirshkowitz et autres, 2015 ; Tremblay et autres, 2016). 

Les estimations de la durée de sommeil des adolescents 
rapportées dans les récentes études indiquent qu’aux 
États-Unis, par exemple, 73 % des élèves du secondaire 
dorment moins de 8 heures par nuit pendant la semaine 
d’école (Wheaton et autres, 2018). Au Canada, on estime 
que 36 % des jeunes âgés de 10 à 17 ans dorment moins 
que le nombre d’heures recommandé pour leur âge durant 
la semaine (Chaput et Janssen, 2016). 

Le sommeil insuffisant est notamment le résultat du fait 
de se coucher tard et de se réveiller tôt pour l’école. Les 
changements biologiques qui affectent le cycle éveil-
sommeil à l’adolescence portent les adolescents à se 
coucher tard et à se réveiller tard (Janssen, 2016), alors 
que l’heure matinale de début de l’école n’est pas établie 
en fonction de ces changements développementaux. 

Certaines études se sont penchées sur les effets béné-
fiques du sommeil sur la santé des jeunes, leur per-
formance scolaire et leurs comportements (Brand et 
Kirov, 2011), tandis que d’autres se sont intéressées aux 
liens entre le sommeil insuffisant et certains problèmes 
de santé, comme l’obésité (Chaput, 2016 ; Garaulet et 
autres, 2011 ; Wu et autres, 2017), la dépression et les 
idées suicidaires (Owens et autres, 2014).

Parmi les autres déterminants du nombre d’heures de 
sommeil, les activités scolaires et parascolaires ainsi 
que l’utilisation plus intense des écrans à l’adolescence 
seraient à l’origine du recul de l’heure du coucher pour 
de nombreux élèves (Hysing et autres, 2015 ; Kenney et 
Gortmaker, 2017). En outre, le statut socioéconomique 
(Eaton et autres, 2010), la consommation de drogues et 

d’alcool (Sivertsen et autres, 2015), la consommation 
d’aliments riches en calories (Weiss et autres, 2010), la 
dépression, le travail durant l’année scolaire (Fischer et 
autres, 2008 ; Teixeira et autres, 2007) et les heures de 
début de cours ont été rapportés par différentes études 
comme étant des facteurs de risque de sommeil insuffi-
sant chez les jeunes.

Au Québec, les résultats de l’EQSJS 2016-2017 montrent 
que 34 % des jeunes du secondaire, et ce, autant chez les 
garçons que chez les filles, dorment moins d’heures que 
le minimum recommandé pour leur âge (Camirand, 2018).

Les analyses bivariées effectuées à partir des données 
de l’enquête révèlent aussi que la proportion d’élèves 
qui n’atteignent pas le minimum d’heures de sommeil 
préconisé est plus grande chez ceux vivant au sein 
d’une famille monoparentale, chez ceux qui se perçoivent 
moins à l’aise financièrement et chez ceux qui évaluent 
leur performance scolaire sous la moyenne. Il est éga-
lement ressorti que les élèves ayant de moins bonnes 
habitudes alimentaires, ceux qui sont considérés comme 
sédentaires et ceux qui présentent un surplus de poids 
sont plus nombreux à ne pas dormir suffisamment, toutes 
proportions gardées.

L’analyse de certaines variables en lien avec l’environ-
nement social des jeunes montre que les jeunes qui ne 
bénéficient pas d’un niveau de soutien élevé de la famille 
de même que d’un niveau élevé de supervision parentale 
sont plus nombreux, en proportion, à dormir moins que 
ce qui est recommandé pour leur âge.

Pour mieux comprendre le lien entre le manque de sommeil 
chez les jeunes et les différents aspects de la santé de 
ces derniers, nous analyserons ici les facteurs associés 
à la probabilité de dormir moins que le nombre d’heures 
recommandé pour leur âge pendant la semaine d’école.
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1.2	 PRINCIPAUX FACTEURS 
ASSOCIÉS AU SOMMEIL 
INSUFFISANT DURANT 
LA SEMAINE D’ÉCOLE

Sommeil insuffisant durant 
la semaine d’école 

La variable d’analyse « sommeil insuffisant durant la 
semaine d’école » est dérivée de la variable « durée 
de sommeil » mesurée dans l’EQSJS. La durée de 
sommeil est la différence entre l’heure du réveil le 
matin et l’heure de fermeture de la lumière le soir. 
Précisons que l’indicateur classifiant les élèves 
selon qu’ils respectent ou non la durée de sommeil 
recommandée pour leur âge a été construit en se 
basant sur les recommandations de la National Sleep 
Foundation (Hirshkowitz et autres, 2015).

Aux fins de l’analyse, les élèves sont ensuite classés 
selon qu’ils dorment ou non le nombre d’heures 
minimal recommandé pour leur âge.

Notons que les termes « déficit de sommeil », « som-
meil insuffisant » ou « manque de sommeil » sont ici 
utilisés indifféremment pour décrire le fait de dormir 
moins d’heures que le nombre minimal recommandé 
pour leur âge.

Caractéristiques sociodémographiques 
et économiques des élèves

Les résultats du tableau 1 montrent que la probabilité de 
dormir moins d’heures que le nombre minimal recom-
mandé, selon l’âge de l’élève, durant la semaine d’école 
est associée à la situation familiale, au plus haut niveau 
de scolarité des parents et à leur statut d’emploi, à la 
perception de l’élève quant à la situation financière de sa 
famille et au nombre d’heures travaillées durant l’année 
scolaire. Parmi ces facteurs associés, on constate par 
exemple que comparativement aux élèves de famille 
biparentale1, ceux qui sont en garde partagée affichent 
une probabilité moindre de manquer de sommeil les jours 
où ils sont en classe (RC = 0,85). Les résultats montrent 
également que la probabilité de dormir insuffisamment 
les jours d’école est plus élevée chez les jeunes qui per-
çoivent leur famille comme étant moins à l’aise sur le plan 
financier que chez ceux de la catégorie « aussi à l’aise » 
(RC = 1,27). Le nombre d’heures travaillées durant l’année 
scolaire compte également parmi les facteurs associés 
à la probabilité de ne pas dormir suffisamment, une fois 
l’ensemble des variables du modèle considérées. Les 
résultats révèlent que les élèves qui ne travaillent pas 
durant l’année scolaire ont davantage tendance à dormir 
moins d’heures que le nombre minimal recommandé, en 
comparaison de ceux qui ont un emploi.

1.	 À titre d’information, voici la répartition des élèves selon la situation familiale dans l’EQSJS : biparentale 63 % ; reconstituée 9 % ; mono-
parentale 13 % ; garde partagée 13 %.
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Tableau 1
Principaux facteurs associés à la probabilité d’appartenir 
à la catégorie d’élèves qui dorment moins d’heures que 
le nombre minimal recommandé pour leur âge durant la 
semaine d’école, élèves du secondaire, Québec, 2016-2017

Rapport 
de cotes

Intervalle de 
confiance (99 %)

Caractéristiques sociodémographiques et économiques

Situation familiale

Biparentale 1,00
Reconstituée 0,89 [0,78 ; 1,01]
Monoparentale 1,08 [0,96 ; 1,22]
Garde partagée 0,85 [0,77 ; 0,94]
Autres situations 0,77 [0,57 ; 1,04]

Plus haut niveau de scolarité des parents

Études collégiales ou 
universitaires 1,00
Diplôme d’études secondaires 0,88 [0,78 ; 0,99]
Inférieur au niveau d’études 
secondaires 0,91 [0,75 ; 1,10]

Statut d’emploi des parents

Au moins un parent en emploi 1,00
Aucun parent en emploi 0,79 [0,65 ; 0,97]

Perception de la situation financière

Aussi à l’aise 1,00
Plus à l’aise 1,04 [0,95 ; 1,13]
Moins à l’aise 1,27 [1,15 ; 1,41]

Nombre d’heures travaillées par semaine par l’élève

Aucun emploi 1,00
Moins de 16 heures 0,75 [0,69 ; 0,80]
16 heures ou plus 0,81 [0,71 ; 0,92]

Environnement familial des jeunes 

Soutien social dans la famille

Niveau élevé 1,00
Niveau moyen 1,15 [1,05 ; 1,26]
Niveau faible 1,23 [0,98 ; 1,56]

Supervision parentale

Niveau élevé 1,00
Niveau moyen 1,23 [1,14 ; 1,33]
Niveau faible 1,56 [1,39 ; 1,75]

Participation significative à la vie familiale

Niveau élevé 1,00
Niveau faible ou moyen 1,20 [1,10 ; 1,30]

Tableau 1
Principaux facteurs associés à la probabilité d’appartenir 
à la catégorie d’élèves qui dorment moins d’heures que 
le nombre minimal recommandé pour leur âge durant la 
semaine d’école, élèves du secondaire, Québec, 2016-2017

Rapport 
de cotes

Intervalle de 
confiance (99 %)

Estime de soi et compétences sociales

Niveau d’estime de soi 

Niveau élevé 1,00
Niveau moyen 1,07 [0,96 ; 1,19]
Niveau faible 1,34 [1,18 ; 1,51]

Autocontrôle

Niveau élevé 1,00
Niveau faible ou moyen 1,34 [1,17 ; 1,54]

Adaptation sociale

Nombre de comportements d’agressivité directe

Aucun 1,00
Un comportement 1,15 [1,04 ; 1,26]
Deux comportements ou plus 1,29 [1,15 ; 1,45]

Nombre de conduites imprudentes ou rebelles au cours 
des 12 derniers mois

Aucune 1,00
Une conduite imprudente 1,21 [1,10 ; 1,34]
Deux conduites imprudentes 
ou plus 1,35 [1,17 ; 1,55]

Nombre d’actes de conduite délinquante (incluant la 
participation à un gang) au cours des 12 derniers mois

Aucun acte 1,00
Au moins un acte 1,26 [1,15 ; 1,38]

Victimisation à l’école ou sur le chemin de l’école ou 
cyberintimidation durant l’année scolaire

Jamais 1,00
Au moins une fois 1,15 [1,07 ; 1,25]

Habitudes de vie

Consommation de drogues et d’alcool  
au cours des 12 derniers mois

Ni drogues ni alcool 1,00
Alcool non excessif 0,99 [0,89 ; 1,10]
Alcool excessif 0,87 [0,78 ; 0,97]
Drogues et alcool non excessif 1,00 [0,83 ; 1,20]
Drogues et alcool excessif 0,81 [0,70 ; 0,92]

Note :	 Les rapports de cotes en gras expriment une différence significative 
avec la catégorie de référence (RC=1) au seuil de 0,01. Pour une 
variable donnée, les élèves d’une catégorie dont le rapport de cotes 
est en gras présentent une probabilité plus forte (>1) ou plus faible 
(<1) de dormir moins d’heures que le nombre minimal recommandé 
que ceux de la catégorie de référence. 

Source : Institut de la statistique du Québec, Enquête québécoise sur 
la santé des jeunes du secondaire 2016-2017.

(suite)
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Environnement familial 

Comme il est indiqué au tableau 1, plusieurs indicateurs 
de l’environnement social dans la famille d’un jeune 
sont également associés au sommeil insuffisant durant 
la semaine d’école : c’est le cas du niveau de soutien 
social, du niveau de supervision parentale et du niveau 
de participation significative dans l’environnement familial. 
Il est intéressant de noter ici que les élèves ne bénéfi-
ciant pas d’un niveau élevé de supervision parentale 
ont davantage tendance à manquer de sommeil (niveau 
moyen : RC = 1,23 ; niveau faible : RC = 1,56), une fois 
comparés à ceux qui en ont un niveau élevé. Il en va de 
même pour le niveau de participation à la vie familiale : 
les jeunes dont le niveau d’implication est faible ou moyen 
affichent une plus grande probabilité d’avoir un sommeil 
insuffisant durant la semaine d’école (RC = 1,20) que 
ceux de niveau élevé. 

Estime de soi, compétences sociales 
et adaptation sociale

Diverses caractéristiques relatives à l’estime de soi et à 
l’adaptation sociale constituent également des facteurs 
associés à la probabilité de dormir moins d’heures que le 
nombre minimal recommandé durant la semaine d’école, 
une fois prises en compte l’ensemble des variables du 
modèle. Les résultats présentés au tableau 1 montrent, par 
exemple, que les jeunes ayant un faible niveau d’estime 
de soi sont plus susceptibles d’avoir un sommeil insuffi-
sant (RC = 1,34) que ceux en ayant un niveau élevé. Le 
même phénomène est observé pour l’autocontrôle : les 
élèves qui en ont un niveau faible ou moyen affichent 
une probabilité plus grande de manquer de sommeil que 
ceux qui en ont un niveau élevé (RC = 1,34).

La manifestation de comportements agressifs2, les 
conduites imprudentes ou rebelles et les conduites 
délinquantes sont également associés à la probabilité de 
manquer de sommeil durant la semaine d’école. Parmi les 
résultats présentés au tableau 1, mentionnons la proba-
bilité plus grande d’avoir un sommeil insuffisant chez les 
élèves qui ont eu au moins une conduite imprudente ou 
rebelle au cours des 12 derniers mois, ou encore chez 
ceux ayant eu une conduite délinquante à au moins une 
occasion au cours de la même période.

Quant aux élèves ayant été victimes de violence sur le 
chemin de l’école ou de cyberintimidation durant l’année 
scolaire3, ils affichent une probabilité plus élevée de 
manquer de sommeil durant la semaine d’école que 
ceux ne l’ayant pas été (RC = 1,15).

Habitudes de vie

Parmi les caractéristiques liées aux habitudes de vie 
et à la santé physique des jeunes intégrées au modèle 
de régression (voir l’annexe), seule la consommation 
de drogues au cours des 12 derniers mois s’est avérée 
associée à la probabilité de dormir moins d’heures que le 
nombre minimal recommandé. Les résultats du tableau 1 
montrent ainsi que les élèves ayant consommé des 
drogues et de l’alcool de façon excessive au cours des 
12 mois précédant l’enquête sont moins susceptibles de 
manquer de sommeil durant la semaine d’école que ceux 
qui ont rapporté n’avoir consommé ni drogues ni alcool. 

1.3	 SYNTHÈSE DES PRINCIPAUX 
RÉSULTATS

Nos analyses ont révélé que la scolarité et l’emploi des 
parents sont associés au sommeil des jeunes : compa-
rativement aux élèves dont au moins un des parents a 
un diplôme d’études postsecondaires (DES) ou encore 
à ceux dont au moins un parent est en emploi, les élèves 
dont les parents ont un DES comme plus haut niveau 
de scolarité ou qui sont sans emploi affichent une pro-
babilité moindre de manquer de sommeil. Nos résultats 
corroborent ceux rapportés dans une étude américaine 
réalisée auprès de 186 249 jeunes dans le cadre de la 
« National Survey of Children’s Health », en 2003, 2007 
et 2011 (Hawkins et Takeuchi, 2016). Les associations 
ainsi observées entre le niveau d’études des parents, 
leur statut d’emploi et le sommeil insuffisant pendant la 
semaine d’école pourraient trouver une explication du 
même ordre que pour les facteurs de l’environnement des 
adolescents. Les habitudes ou styles de vie adoptés par 
les parents et en lien avec leur statut socioéconomique 
sont des éléments qui peuvent contribuer à retarder 
l’heure du coucher des jeunes et, par conséquent, 
affecter la durée de leur sommeil. L’utilisation d’appareils 

2.	 Notons que les comportements d’agressivité indirecte ont été intégrés au modèle, mais les résultats se sont avérés non significatifs.

3.	 La définition de l’indicateur « victimisation durant l’année scolaire », incluant le fait d’avoir été victime de violence à l’école ou sur le 
chemin de l’école ou de cyberintimidation, est présentée dans le glossaire. Pour plus d’information sur sa construction, on peut consulter 
le rapport de l’EQSJS à la page 100 : www.stat.gouv.qc.ca/statistiques/sante/enfants-ados/adaptation-sociale/sante-jeunes-secondaire-
2016-2017-t2.pdf.

http%E2%80%89://www.stat.gouv.qc.ca/statistiques/sante/enfants-ados/adaptation-sociale/sante-jeunes-secondaire-2016-2017-t2.pdf
http%E2%80%89://www.stat.gouv.qc.ca/statistiques/sante/enfants-ados/adaptation-sociale/sante-jeunes-secondaire-2016-2017-t2.pdf
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électroniques par les jeunes, l’absence de supervision 
parentale quant à l’heure du coucher ou le stress dans 
l’environnement familial ont été rapportés dans la littérature 
comme des facteurs associés à l’heure tardive du coucher 
chez les adolescents (El-Sheikh et autres, 2012 ; Short 
et autres, 2011 ; Troxel et autres, 2014). Par exemple, 
en ce qui a trait à l’utilisation d’appareils électroniques, 
les auteurs d’une étude menée en 2006 aux États-Unis 
auprès de 2 978 jeunes âgés de 15 à 17 ans ont mon-
tré que chaque heure passée devant l’ordinateur ou la 
télévision était associée à un retard de 15 minutes dans 
l’heure du coucher (Knutson et Lauderdale, 2009). Étant 
donné que la scolarité et l’emploi des parents représentent 
le niveau du statut économique de la famille (proxy du 
statut économique), les résultats témoignent peut-être en 
partie d’un accès limité aux appareils électroniques dans 
les familles moins aisées, ce qui constituerait un facteur 
de protection pour les jeunes concernés. 

Quant aux associations entre les caractéristiques liées à 
l’environnement social des élèves et le sommeil insuffisant, 
les résultats des analyses font ressortir l’importance des 
caractéristiques du milieu familial dans la durée de leur 
sommeil. On constate en effet que la probabilité d’avoir 
un sommeil insuffisant au cours de la semaine d’école est 
plus élevée chez les élèves qui ont indiqué bénéficier d’un 
niveau faible ou moyen de supervision parentale, ceux dont 
le niveau de soutien social dans l’environnement familial 
est moyen et ceux dont le niveau de participation signifi-
cative dans l’environnement familial est faible ou moyen. 
Ces résultats laissent supposer qu’un bon encadrement 
peut constituer un facteur de protection pour les jeunes 
et entraîner de bonnes habitudes concernant la durée 
de sommeil. Ils font écho à ceux d’une étude (Street et 
autres, 2018) menée auprès de 1 614 élèves d’écoles 
secondaires publiques de Boston, qui ont montré que 
les jeunes ayant rapporté un niveau faible d’influence 
parentale positive et ceux ayant déclaré ne jamais prendre 
de repas en famille seraient plus susceptibles d’avoir un 
sommeil insuffisant. 

Les résultats qui touchent aux compétences sociales et 
aux facteurs liés à l’adaptation sociale révèlent une plus 
grande probabilité d’avoir un sommeil insuffisant parmi 
les élèves qui ont rapporté un niveau faible d’estime de 
soi et d’autocontrôle. Cette dernière compétence, qui fait 
référence à la maîtrise de ses impulsions dans le but de 
respecter une règle, a déjà été associée à l’adoption de 
bonnes habitudes de vie (Daly et autres, 2016). 

Autre résultat d’intérêt, les élèves qui travaillent durant 
l’année scolaire sont moins susceptibles d’être en déficit 
de sommeil. Bien que les résultats d’études ayant exa-
miné l’association entre le fait de travailler et le sommeil 
insuffisant chez les jeunes ne vont pas tous dans le 
même sens (Bartel et autres, 2015), on peut penser que 
l’autocontrôle entre en jeu chez les élèves qui peuvent 
mener de front leurs études et leur travail. 

Au chapitre des comportements agressifs et à celui des 
conduites imprudentes ou délinquantes dans les 12 der-
niers mois, les résultats de l’EQSJS révèlent que ce sont 
les élèves qui présentent au moins un de ces comporte-
ments ou conduites qui sont les plus susceptibles d’avoir 
un sommeil insuffisant au cours de la semaine d’école. 
L’association entre les comportements d’agressivité et 
le manque de sommeil pourrait s’expliquer par le stress, 
qui peut avoir un impact négatif sur la durée et la qualité 
de sommeil, ou encore par certaines habitudes, dont 
l’heure tardive pour aller au lit (Umlauf et autres, 2015) . 
Rappelons simplement qu’une des questions à la source 
de l’indicateur des conduites imprudentes est le fait d’être 
sorti toute une nuit sans permission. 

Les résultats concernant l’association entre le sommeil 
insuffisant et la victimisation à l’école ou sur le chemin de 
l’école ou la cyberintimidation méritent d’être soulignés, 
étant donné l’ampleur des comportements de victimi-
sation observés dans les écoles du Québec (Bowen et 
autres, 2018 ; Traoré et autres, 2018). Les résultats de 
l’EQSJS montrent que les élèves victimes de violence 
durant l’année scolaire sont plus susceptibles de dormir 
moins d’heures que le nombre minimal recommandé 
pour leur âge durant la semaine d’école. Ces résultats 
vont dans le même sens que ceux d’une étude menée 
en 2015 auprès de 5 061 élèves du secondaire en Ontario 
(Sampasa-Kanyinga et autres, 2018). Les auteurs de cette 
étude ont avancé que le lien entre la victimisation et le 
sommeil insuffisant chez les adolescents s’expliquerait 
par la détresse psychologique vécue. Outre la détresse 
psychologique, d’autres variables de santé mentale 
pourraient être associées à la victimisation et au manque 
de sommeil, telles que l’anxiété. Par contre, la variable 
d’anxiété n’est pas demeurée significativement associée 
au manque de sommeil dans nos analyses. Il est toutefois 
possible que la mesure de l’anxiété dans l’EQSJS n’ait 
pas suffi pour représenter l’ensemble des symptômes de 
ce trouble. En effet, uniquement l’anxiété diagnostiquée 
par un médecin a été mesurée dans l’enquête. 
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Nos résultats montrent également que les jeunes ayant 
consommé de l’alcool ou des drogues de façon excessive 
au cours des 12 mois précédant l’enquête seraient moins 
susceptibles d’avoir un sommeil insuffisant pendant la 
semaine d’école. Mentionnons que dans ce volet portant 
sur les caractéristiques liées aux habitudes de vie et à 
la santé physique, le statut de fumeur de cigarettes et 
l’activité physique n’ont pas été associés à la probabilité 
de manquer de sommeil les jours de classe. Ces résultats 
corroborent ceux d’une méta-analyse qui a fait la syn-
thèse de 41 études réalisées entre 2003 et 2014 auprès 
des adolescents et qui n’a pas observé d’association 
significative entre les deux facteurs susmentionnés et le 
sommeil insuffisant chez les jeunes (Bartel et autres, 2015).



LA VIOLENCE

2.1	 INTRODUCTION 
La violence en milieu scolaire est une réalité vécue par 
de nombreux jeunes à travers le monde. Les statistiques 
mondiales publiées par l’Organisation des Nations Unies 
pour l’éducation, la science et la culture (UNESCO, 2017) 
révèlent qu’un élève sur trois est victime de harcèlement 
à l’école. En Europe et en Amérique du Nord, 12 % de 
garçons et 10 % de filles ont rapporté en avoir été victimes 
de la part de leurs pairs (Word Health Organization, 2016).

Selon le plus récent rapport du groupe de recherche sur 
la sécurité et la violence en milieu éducatif (Beaumont et 
autres, 2018), la proportion d’élèves ayant déclaré avoir 
subi des insultes ou s’être fait traiter de noms s’élève-
rait à 15 %, alors que la proportion de ceux s’étant fait 
bousculer de façon intentionnelle durant l’année scolaire 
serait de 5 %. 

Au Québec, le ministère de l’Éducation et de l’Enseigne-
ment supérieur définit la violence à l’école comme étant 
toute manifestation de force de forme verbale, écrite, 
physique, psychologique ou sexuelle, exercée intention-
nellement, directement ou indirectement, par un individu 
ou un groupe, et ayant comme effet de léser, de blesser 
ou d’opprimer toute personne en s’attaquant à son inté-
grité, à son bien-être psychologique ou physique, à ses 
droits ou à ses biens (MELS, 2009). Peu importe la forme 
sous laquelle elle peut se manifester, on considère que 
la violence en milieu scolaire affecte le bien-être, la santé 
et la sécurité de tous les membres de la communauté 
concernée, laquelle inclut les élèves, les enseignants 
ainsi que les autres intervenants de ce milieu. 

Plusieurs recherches ont démontré que les facteurs 
associés à la violence subie en milieu scolaire se situent 
à divers niveaux, notamment individuel, familial, scolaire 
et communautaire (Jansen et autres, 2011 ; Lereya et 
autres, 2013 ; Swearer, 2011).

Sur le plan des facteurs individuels, l’enquête nationale 
américaine The Youth Risk Behavior Survey (Merrill et 
Hanson, 2016) a déterminé plusieurs facteurs associés 
au risque élevé de subir de la violence sur le territoire de 
l’école ou encore de la cyberintimidation. L’enquête menée 
auprès de 13 583 adolescents en 2013 en a spécifié plu-
sieurs, dont : avoir eu des problèmes de santé mentale au 
cours des 12 mois précédant l’enquête, avoir consommé 
des substances psychoactives au cours des 30 jours 
précédant l’enquête, avoir eu recours aux méthodes de 
perte de poids au cours des 30 jours précédant l’enquête, 
avoir joué aux jeux vidéo pendant 3 heures ou plus par 
jour. En revanche, l’enquête a révélé d’autres facteurs 
associés au faible risque de subir cette violence ou cette 
cyberintimidation : avoir été actif pendant 60 minutes au 
cours de 5 jours de la semaine précédant l’enquête ou 
avoir fait partie d’une équipe de sport au cours de l’année 
précédant l’enquête. 

À l’instar des enquêtes américaines ci-haut mentionnées, 
l’EQSJS a permis de préciser certains facteurs de risque 
par le biais d’analyses bivariées (Traoré, 2018). La ques-
tion est de savoir si ces facteurs demeurent associés 
à la probabilité de subir de la violence ou de la cyber
intimidation une fois pris en compte de manière simultanée. 
Les analyses qui suivent permettent de répondre à cette 
question, à partir de l’information recueillie dans le cadre 
de l’EQSJS 2016-2017. 
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2.2	 PRINCIPAUX FACTEURS 
ASSOCIÉS À LA PROBABILITÉ 
DE SUBIR DE LA VIOLENCE 
À L’ÉCOLE OU SUR LE CHEMIN 
DE L’ÉCOLE OU DE LA 
CYBERINTIMIDATION DURANT 
L’ANNÉE SCOLAIRE

Mentionnons d’entrée de jeu qu’en 2016-2017, la vio-
lence touche près du tiers des élèves du secondaire au 
Québec : 32 % d’entre eux ont été victimes d’au moins un 
geste d’intimidation à l’école ou sur le chemin de l’école 
et 6 % de cyberintimidation. Les garçons sont plus nom-
breux, en proportion, à se dire victimes de violence sur le 
chemin de l’école ou à l’école (36 % de garçons c. 28 % 
de filles), alors que les filles sont proportionnellement 
plus nombreuses à être victimes de cyberintimidation 
(9 % c. 3,5 %). 

Étant donné les différences observées entre les filles et 
les garçons, la probabilité de subir de la violence ou de 
la cyberintimidation durant l’année scolaire est analysée 
selon le sexe. Les résultats du tableau 2 ont donc été 
obtenus à partir de deux modèles de régression distincts. 
De façon générale, autant chez les filles que chez les 
garçons, on remarque une prédominance des facteurs 
liés à l’adaptation sociale et à la santé mentale. On note 
cependant plusieurs différences selon le sexe ; il en sera 
question au fur et à mesure que les facteurs associés 
seront présentés. 

Violence à l’école ou sur le chemin 
de l’école ou cyberintimidation durant 
l’année scolaire

La variable d’analyse « violence subie sur le chemin de 
l’école ou cyberintimidation durant l’année scolaire » 
est construite à partir d’un indicateur mesuré dans 
l’EQSJS et englobant deux concepts en lien avec la 
victimisation des jeunes durant l’année scolaire, soit : 
la violence que peuvent vivre les jeunes à l’école ou 
sur le chemin de l’école et la cyberintimidation1. La 
violence vécue à l’école ou sur le chemin de l’école 
repose sur deux questions par lesquelles les jeunes 
sont invités à rapporter les gestes de violence vécus 
à l’école ou sur le chemin de l’école, leur fréquence 
ainsi que la fréquence à laquelle ils ont été victimes 
de cyberintimidation durant l’année scolaire.

Aux fins de la présente analyse, les élèves sont ensuite 
classés selon qu’ils ont subi ou non de la violence à 
l’école ou sur le chemin de l’école, ou encore de la 
cyberintimidation durant l’année scolaire.

Précisons que les expressions « subir de la violence 
ou être victime de violence » de même que « subir des 
gestes d’intimidation » sont utilisées pour faire réfé-
rence à la victimisation au cours de l’année scolaire.

1.	 Pour plus d’information sur la construction de cet indica-
teur, on peut consulter [www.stat.gouv.qc.ca/statistiques/
sante/enfants-ados/adaptation-sociale/sante-jeunes-
secondaire-2016-2017-t2.pdf].

http://www.stat.gouv.qc.ca/statistiques/sante/enfants-ados/adaptation-sociale/sante-jeunes-secondaire-2016-2017-t2.pdf
http://www.stat.gouv.qc.ca/statistiques/sante/enfants-ados/adaptation-sociale/sante-jeunes-secondaire-2016-2017-t2.pdf
http://www.stat.gouv.qc.ca/statistiques/sante/enfants-ados/adaptation-sociale/sante-jeunes-secondaire-2016-2017-t2.pdf
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Tableau 2
Principaux facteurs associés à la probabilité de subir de la violence à l’école ou sur le chemin de l’école 
ou de la cyberintimidation durant l’année scolaire, élèves du secondaire, Québec, 2016-2017

Garçons Filles

Rapport 
de cotes

Intervalle de 
confiance (99 %)

Rapport 
de cotes

Intervalle de 
confiance (99 %)

Caractéristiques scolaires

Niveau scolaire

1re secondaire 1,68 [1,36 ; 2,02] 2,61 [2,09 ; 3,27]
2e secondaire 1,65 [1,35 ; 2,01] 2,19 [1,79 ; 2,69]
3e secondaire 1,22 [1,01 ; 1,48] 1,83 [1,49 ; 2,25]
4e secondaire 1,15 [0,95 ; 1,39] 1,31 [1,05 ; 1,64]
5e secondaire 1,00 1,00

Caractéristiques sociodémographiques et économiques

Situation familiale

Biparentale

NS

1,00
Reconstituée 1,09 [0,90 ; 1,31]
Monoparentale 1,08 [0,92 ; 1,28]
Garde partagée 0,94 [0,79 ; 1,12]
Autres 1,46 [1,02 ; 2,09]

Perception de sa situation financière

Aussi à l’aise 1,00 1,00
Plus à l’aise 1,00 [0,89 ; 1,12] 1,17 [1,02 ; 1,35]
Moins à l’aise 1,21 [1,02 ; 1,43] 1,27 [1,08 ; 1,49]

Environnement social des jeunes : la famille, les amis

Soutien social dans l’environnement familial

Niveau élevé 1,00 1,00
Niveau moyen 1,21 [1,06 ; 1,37] 1,33 [1,16 ; 1,52]
Niveau faible 1,20 [0,81 ; 1,79] 1,49 [1,03 ; 2,17]

Soutien des amis

Niveau élevé 1,00
NSNiveau moyen ou faible 1,19 [1,06 ; 1,33]

Estime de soi et compétences sociales

Estime de soi 

Niveau élevé 1,00 1,00
Niveau moyen 1,60 [1,38 ; 1,85] 1,70 [1,37 ; 2,11]
Niveau faible 2,55 [2,09 ; 3,11] 3,17 [2,52 ; 3,99]

Efficacité personnelle globale

Niveau élevé 1,00
NSNiveau moyen ou faible 1,15 [1,03 ; 1,29]

Autocontrôle

Niveau élevé 1,00 1,00
Niveau moyen ou faible 1,48 [1,17 ; 1,85] 1,35 [1,13 ; 1,60]
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Tableau 2
Principaux facteurs associés à la probabilité de subir de la violence à l’école ou sur le chemin de l’école 
ou de la cyberintimidation durant l’année scolaire, élèves du secondaire, Québec, 2016-2017

Garçons Filles

Rapport 
de cotes

Intervalle de 
confiance (99 %)

Rapport 
de cotes

Intervalle de 
confiance (99 %)

Adaptation sociale

Nombre de comportements d’agressivité directe

Aucun 1,00 1,00
Un comportement 1,60 [1,40 ; 1,84] 1,62 [1,41 ; 1,88]
Deux comportements ou plus 2,22 [1,93 ; 2,55] 2,16 [1,78 ; 2,62]

Nombre de comportements d’agressivité indirecte

Aucun 1,00 1,00
Un comportement 1,26 [1,11 ; 1,44] 1,14 [0,98 ; 1,33]
Deux comportements ou plus 1,49 [1,32 ; 1,70] 1,57 [1,37 ; 1,80]

Nombre de conduites imprudentes ou rebelles au cours des 12 derniers mois

Aucune 1,00 1,00
Une conduite imprudente 1,25 [1,09 ; 1,43] 1,53 [1,30 ; 1,79]
Deux conduites imprudentes ou plus 1,44 [1,17 ; 1,76] 1,50 [1,23 ; 1,84]

Nombre d’actes de conduite délinquante (incluant la participation à un gang) au cours des 12 derniers mois

Aucun acte 1,00 1,00
Au moins un acte 1,29 [1,16 ; 1,44] 1,40 [1,22 ; 1,61]

Indice de risque de décrochage scolaire

Niveau faible ou moyen 1,00
NSNiveau élevé 0,82 [0,71 ; 0,94]

Santé mentale

Trouble de l’attention avec ou sans hyperactivité confirmé par un médecin ou un spécialiste de la santé

Non
NS

1,00
Oui 1,19 [1,05 ; 1,35]

Dépression confirmée par un médecin ou un spécialiste de la santé

Non 1,00 1,00
Oui 1,77 [1,37 ; 2,29] 1,79 [1,44 ; 2,23]

Anxiété confirmée par un médecin ou un spécialiste de la santé

Non 1,00 1,00
Oui 1,36 [1,16 ; 1,60] 1,29 [1,13 ; 1,48]

Habitudes de vie et santé physique

Niveau d’activité physique de loisir et de transport

Actif

NS

1,00
Moyennement actif 0,82 [0,71 ; 0,96]
Un peu actif 0,81 [0,63 ; 1,03]
Très peu actif 0,79 [0,69 ; 0,92]
Sédentaire 0,79 [0,68 ; 0,93]

(suite)
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Tableau 2
Principaux facteurs associés à la probabilité de subir de la violence à l’école ou sur le chemin de l’école 
ou de la cyberintimidation durant l’année scolaire, élèves du secondaire, Québec, 2016-2017

Garçons Filles

Rapport 
de cotes

Intervalle de 
confiance (99 %)

Rapport 
de cotes

Intervalle de 
confiance (99 %)

Statut pondéral

Poids normal

NS

1,00
Poids insuffisant 1,19 [0,99 ; 1,43]
Embonpoint 1,19 [0,99 ; 1,42]
Obésité 1,30 [1,04 ; 1,61]

Consommation de drogues et d’alcool au cours des 12 derniers mois

Ni drogue ni alcool 1,00

NS

Alcool non excessif 0,92 [0,79 ; 1,06]
Alcool excessif 0,75 [0,65 ; 0,87]
Drogues et alcool non excessif 0,79 [0,60 ; 1,02]
Drogues et alcool excessif 0,68 [0,57 ; 0,81]

NS :	 Non significatif 

Note :	 Les rapports de cotes en gras expriment une différence significative avec la catégorie de référence (RC=1) au seuil de 0,01. Pour une variable 
donnée, les élèves d’une catégorie dont le rapport de cotes est en gras présentent une probabilité plus forte (>1) ou plus faible (<1) de subir 
de la violence à l’école ou sur le chemin de l’école ou de la cyberintimidation que ceux de la catégorie de référence. 

Source :	 Institut de la statistique du Québec, Enquête québécoise sur la santé des jeunes du secondaire 2016-2017.

(suite)
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Niveau scolaire

Le niveau scolaire de l’élève est associé à la probabilité 
de subir de la violence ou de la cyberintimidation durant 
l’année scolaire, et ce, autant chez les filles que chez 
les garçons. Les résultats indiquent que chez les élèves 
des 1re, 2e et 3e secondaire, la probabilité de subir de la 
violence est plus élevée, comparativement aux élèves 
de 5e secondaire (tableau 2). On note une légère diffé-
rence entre les garçons et les filles puisque parmi ces 
dernières, celles de 4e secondaire montrent également 
une probabilité plus grande d’être victimes de violence. 

Caractéristiques sociodémographiques 
et économiques des élèves

Parmi l’ensemble des variables en lien avec les carac-
téristiques sociodémographiques et économiques des 
élèves prises en compte pour les modèles de régression, 
la situation familiale est associée à la violence vécue 
chez les filles, mais pas chez les garçons. On constate 
au tableau 2 que les filles vivant dans une famille de 
type autres, c’est-à-dire dans un foyer ou une famille 
d’accueil, seul ou en colocation, affichent une probabilité 
plus grande d’être victimes de violence (RC = 1,46) que 
celles de famille biparentale. La variable de la perception 
de sa situation financière est également associée à la 
violence mais, cette fois, autant chez les garçons que 
chez les filles. Dans un cas comme dans l’autre, les 
jeunes se percevant moins à l’aise sur le plan financier 
sont plus à risque de subir de la violence durant l’année 
scolaire que ceux qui s’estiment aussi à l’aise que leurs 
camarades (garçons : RC = 1,21 ; filles RC = 1,27).

Environnement social des jeunes : la famille, 
les amis 

En ce qui concerne l’environnement social des jeunes, 
deux facteurs sont demeurés associés à la probabilité de 
subir des gestes d’intimidation chez les garçons et chez 
les filles : le soutien social dans la famille et le soutien des 
amis. Cependant, certaines différences sont observées. 
Du côté des filles, par exemple, la probabilité de subir 
de la violence est plus élevée chez celles ne bénéficiant 
pas d’un niveau élevé de soutien social dans la famille 
(niveau faible : RC = 1,49 ; niveau moyen : RC = 1,33), 
alors que chez les garçons, la différence concerne ceux 
ayant un niveau moyen de ce soutien. Quant au soutien 
des amis, les résultats sont significatifs pour les garçons 
mais pas pour les filles. Il ressort du tableau 2 que les 

garçons qui ne peuvent pas compter sur un soutien élevé 
des amis présentent une plus grande probabilité d’être 
victimes de violence (RC = 1,19). 

Estime de soi, compétences sociales 
et adaptation sociale

Une fois prises en compte l’ensemble des variables du 
modèle, plusieurs d’entre elles en lien avec l’estime de 
soi et les compétences sociales se sont avérées signi-
ficativement associées à la probabilité d’être victime de 
violence ou de cyberintimidation durant l’année scolaire. 
C’est le cas de l’estime de soi, de l’efficacité personnelle, 
de l’autocontrôle, des comportements d’agressivité, des 
conduites imprudentes, rebelles ou délinquantes. 

Les résultats du tableau 2 montrent, par exemple, qu’en 
comparaison des jeunes ayant un niveau élevé d’estime 
de soi, ceux qui en ont un niveau faible ou moyen 
montrent une probabilité plus élevée d’être victimes de 
violence (RC = 2,55 et 1,60, respectivement, chez les 
garçons ; RC = 3,17 et 1,70, respectivement, chez les 
filles). Le niveau d’efficacité personnelle est également 
associé mais pour les garçons seulement, alors que 
l’autocontrôle ressort pour les garçons comme pour les 
filles. On peut voir que le fait d’avoir un niveau faible ou 
moyen d’autocontrôle contribue à l’augmentation de la 
probabilité d’être victime de violence (RC = 1,48 pour 
les garçons et RC = 1,35 pour les filles).

On constate également que cette probabilité est plus 
grande pour les garçons et les filles ayant eu au moins un 
comportement d’agressivité directe ou indirecte au cours 
des 12 derniers mois ou ayant eu une ou des conduites 
imprudentes ou délinquantes pendant la même période. 

Enfin, la probabilité de subir de la violence ou de la 
cyberintimidation durant l’année scolaire est associée à 
l’indice de risque de décrochage scolaire, mais chez les 
garçons seulement. Les résultats du tableau 2 montrent, 
en effet, que cette probabilité est plus faible chez les 
garçons présentant un risque élevé de décrochage 
scolaire que chez ceux qui en affichent un risque faible 
ou moyen (RC = 0,82). 

Santé mentale

Une fois prises en compte l’ensemble des variables du 
modèle, plusieurs variables en lien avec la santé mentale 
demeurent associés à la probabilité d’être victime de 
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violence. C’est le cas de la dépression et de l’anxiété 
chez les jeunes ayant reçu un tel diagnostic. Les gar-
çons et les filles en souffrant sont plus à risque de subir 
de la violence à l’école. Par contre, pour ce qui est des 
jeunes ayant un trouble du déficit de l’attention avec ou 
sans hyperactivité (TDAH), les résultats sont significatifs 
pour les filles seulement. Ainsi, la probabilité de subir 
de la violence est plus élevée chez celles ayant reçu un 
diagnostic de TDAH, en comparaison de celles qui n’en 
n’ont pas reçu. 

Habitudes de vie et santé physique

Certaines variables en lien avec les habitudes de vie et 
la santé physique des garçons ou des filles constituent 
des facteurs associés à la violence à l’école (tableau 2). 
Par exemple, le niveau d’activité physique de loisir et de 
transport est associé à la violence subie, mais chez les 
filles seulement. On observe la même chose quant au 
statut pondéral : les filles présentant un problème d’obésité 
sont plus susceptibles d’être victimes de violence ou de 
cyberintimidation durant l’année scolaire, comparativement 
à celles de poids normal. 

Quant à la variable « consommation de drogues et d’alcool 
au cours des 12 derniers mois », elle est associée à la 
violence subie chez les garçons seulement. Les résultats 
du tableau 2 montrent que ceux ayant consommé de 
manière excessive au cours de la période de référence 
sont moins à risque d’être victimes de violence que ceux 
qui n’en n’ont pas consommé du tout. 

2.3	 SYNTHÈSE DES PRINCIPAUX 
RÉSULTATS

Nos résultats révèlent que le niveau scolaire est associé 
à la probabilité d’être victime de violence durant l’année 
scolaire. À l’exception des garçons de la 4e secondaire, 
les garçons et les filles de tous les niveaux sont plus 
susceptibles d’être victimes de violence, comparati-
vement aux élèves de la 5e secondaire. Cela pourrait 
indiquer une diminution de la victimisation au fur et à 
mesure que les élèves grandissent, ce qui a été observé 
dans d’autres études montrant que les plus jeunes sont 
plus nombreux à être victimes de violence (Menesini et 
Salmivalli, 2017 ; Unesco, 2017).

Les résultats de nos analyses indiquent que les garçons 
et les filles qui se perçoivent moins à l’aise financièrement 
sont plus susceptibles d’être victimes de violence. Ce lien 

pourrait être expliqué en partie par le statut socioécono-
mique de l’élève. Le fait de ne pas être aussi à l’aise sur 
le plan financier pourrait être perçu par les autres élèves 
comme un motif d’exclusion sociale ou d’intimidation. 

De plus, il y a lieu de penser que le fait de se percevoir 
moins à l’aise financièrement peut affecter négativement 
l’estime de soi. De fait, la recherche a montré que les 
élèves qui ont un niveau faible d’estime de soi sont plus 
nombreux parmi les victimes de violence ou d’intimida-
tion à l’école (Menesini et Salmivalli, 2017 ; Paetsch et 
Bertrand, 1999).

Les résultats se rapportant à l’association entre le niveau 
moyen ou faible du soutien social dans l’environnement 
familial et la probabilité d’être victime de violence sont 
éloquents. Ils s’ajoutent à ceux d’une méta-analyse qui a 
synthétisé les résultats de 70 études ayant examiné le lien 
entre les comportements des parents et le risque, pour 
les jeunes, d’être victime d’intimidation à l’école (Lereya 
et autres, 2013). Les résultats de cette méta-analyse ont 
révélé, en effet, que le soutien et la supervision des parents 
étaient des facteurs de protection contre la victimisation 
(Lereya et autres, 2013).

Nos analyses tendent à montrer que la probabilité d’être 
victime de violence au cours de l’année scolaire est 
plus élevée chez les garçons qui ont indiqué bénéficier 
d’un niveau faible ou moyen de soutien social de leurs 
amis. Mais cela n’est pas un facteur de vulnérabilité 
chez les filles. Le soutien social des amis pourrait être 
un indicateur du niveau d’intégration de l’élève et de la 
qualité de ses interactions avec ses pairs. Vu sous cet 
angle, l’association décelée par nos analyses entre le 
faible niveau de soutien des amis et la probabilité d’être 
victime de violence confirme les résultats des études 
révélant que les élèves qui sont la cible de violence à 
l’école sont ceux qui éprouvent des difficultés à s’intégrer 
aux groupes de pairs, ceux qui ne sont pas acceptés 
ou qui se font rejeter par leurs pairs et qui n’arrivent pas 
à se faire des amis (Cook et autres, 2010 ; Menesini et 
Salmivalli, 2017).

Comme il a déjà été mentionné, les jeunes ayant une faible 
estime de soi sont plus susceptibles d’être victimes de 
violence à l’école ou sur le chemin de l’école. D’autres 
compétences sociales et caractéristiques de santé mentale 
ont aussi été reconnues comme associées à la probabilité 
d’être victime de violence dans d’autres études. Mention-
nons par exemple la dépression qui a été rapportée par 
de nombreuses études comme étant une conséquence 
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déplorable de l’intimidation chez les jeunes (Hawker 
et Boulton, 2000 ; Moore et autres, 2017 ; Schneider et 
autres, 2012). 

Également, les associations mises en lumière par notre 
étude entre les comportements d’agressivité directe 
et indirecte, les actes de conduites imprudentes ou 
délinquantes et la probabilité d’être victime de violence 
ont déjà été rapportées chez les filles et les garçons 
fréquentant l’école secondaire aux ÉtatsUnis (Hertz et 
autres, 2015). Une hypothèse peut être avancée pour 
expliquer ce lien entre les comportements d’agressivité 
ou les conduites délinquantes et la victimisation au cours 
de l’année scolaire. On peut penser que les élèves qui 
ont ce type de comportement pourraient, en plus d’être 
des victimes de violence, être des auteurs de gestes de 
violence à l’école. En effet, les études qui ont analysé le 
profil des élèves selon leur statut d’auteur ou de victime 
de violence à l’école ont montré que les comportements 
de délinquance étaient fréquents chez les jeunes qui 
sont à la fois auteurs et victimes de violence en milieu 
scolaire (Barker et autres, 2008 ; Haynie et autres, 2001). 

Les garçons qui se situent au niveau élevé de l’indice de 
risque de décrochage affichent la plus faible probabilité 
de subir de la violence. Cette association mériterait d’être 
étudiée davantage, afin de déterminer les comportements 
que partagent les élèves à risque de décrocher et qui les 
rendent moins vulnérables à la victimisation.

La consommation de drogues et d’alcool au cours des 
12 derniers mois est associée à la probabilité de subir 
de la violence, mais seulement chez les garçons. En 
fait, la consommation excessive d’alcool est liée à une 
plus faible probabilité de subir de la violence pour les 
garçons. L’association trouvée dans l’EQSJS entre le 
statut pondéral et la probabilité d’être victime de violence, 
mais seulement chez les filles, corrobore celle rapportée 
par Janssen et autres (Janssen et autres, 2004) en ce 
qui concerne les élèves canadiens qui ont participé à 
l’enquête mondiale Health Behaviour in School-Aged 
Children Survey en 2001-2002. Analysant les liens entre 
le statut pondéral et les comportements d’intimidation à 
l’école chez les garçons et chez les filles, les auteurs ont 
observé une association significative entre l’obésité et la 
probabilité d’être victime d’intimidation, mais seulement 
chez les filles.



LE DÉCROCHAGE SCOLAIRE

3.1	 INTRODUCTION 
Le décrochage scolaire désigne le fait d’abandonner 
un parcours scolaire avant l’obtention d’un diplôme ou 
d’une qualification. Selon le ministère de l’Éducation et 
de l’Enseignement supérieur (MEES), le taux annuel de 
sorties sans diplôme ni qualification, en formation générale 
des jeunes, est passé de 16,2 % en 2010-2011 à 14,1 % 
en 2013-20141. Bien que le taux annuel (décrochage 
annuel) continue à baisser depuis une dizaine d’années, 
le décrochage scolaire demeure préoccupant pour la 
société québécoise. 

De nombreuses recherches tendent à démontrer que le 
décrochage scolaire est le résultat d’une convergence 
de facteurs qui amènent un jeune à perdre graduellement 
de l’intérêt pour l’école. Il est multifactoriel et concerne 
autant les caractéristiques de l’individu que le contexte 
dans lequel il évolue. Les facteurs scolaires, la persé-
vérance et les apprentissages de l’élève sont liés à son 
origine sociale (facteurs familiaux, socioéconomiques, 
communautaires) (De Witte et autres, 2013 ; Hammond 
et autres, 2007 ; Janosz et autres, 2008).

Sur le plan des déterminants scolaires, Janosz et autres 
ont démontré que les meilleures variables pour prédire 
le décrochage sont le rendement (notes moyennes en 
français et en mathématiques), le retard et l’engage-
ment scolaires. D’autres variables permettent aussi de 
déceler les élèves à risque de décrocher, entre autres : 
le statut socioéconomique de la famille, la scolarité des 
parents, le contexte familial dans lequel l’enfant grandit, 
la supervision parentale, les relations avec les pairs et les 
problèmes de comportement (Janosz et autres, 1997). 

La problématique du décrochage scolaire est complexe, 
et les élèves concernés présentent divers profils. S’il 
a pu être le fruit d’un long processus pour certains, il 
peut être la conséquence d’événements plus ponctuels 
chez d’autres (Dupéré et autres, 2018). Le groupe des 
décrocheurs n’est pas homogène. Aussi, plusieurs 

d’entre eux auraient un profil leur permettant de passer 
inaperçu, ce qui rendrait l’intervention en amont plutôt 
difficile (Blaya, 2011). 

L’indice de risque de décrochage scolaire faisant l’objet 
de cette publication n’est pas une mesure du décrochage 
scolaire comme tel, puisque la population à l’étude n’est 
pas constituée d’élèves qui ont abandonné leurs études. 
Cet indice, élaboré par Michel Janosz (Janosz et autres, 
1997), évalue la probabilité de décrocher chez les élèves 
qui sont encore à l’école. Ainsi, les expressions élèves 
à risque de décrochage et jeunes étant susceptibles de 
décrocher, utilisées dans cette publication, font toujours 
référence aux élèves qui se situent dans la catégorie 
élevée de l’indice de risque de décrochage scolaire. Ces 
élèves ne sont pas, à proprement parler, des décrocheurs 
et ils pourraient, en réalité, terminer leurs études.

Les premières analyses descriptives sur l’indice de 
risque de décrochage scolaire ont été présentées dans 
le rapport de l’EQSJS2. Les principaux résultats basés 
essentiellement sur des analyses bivariées ont montré 
que les garçons sont proportionnellement plus nombreux 
(21 %) que les filles (14 %) à se situer au niveau élevé de 
l’indice de risque de décrochage scolaire. Des liens ont 
été observés entre le fait de figurer parmi les élèves à 
risque élevé de décrochage scolaire et les caractéristiques 
concernant l’environnement social des jeunes, l’estime 
de soi et les compétences sociales, les problèmes de 
comportement (comportements d’agressivité directe, 
conduites délinquantes, etc.), ainsi que les caractéristiques 
sociodémographiques et économiques. Par exemple, la 
proportion d’élèves à risque de décrocher est plus faible 
chez les jeunes ayant un haut niveau de soutien social, 
que celui-ci provienne de la famille, des amis, de l’école 
ou de la communauté. 

1.	 Ces sorties peuvent résulter d’autres causes que le décrochage scolaire (émigration, morbidité, scolarisation à domicile, notamment).

2.	 www.stat.gouv.qc.ca/statistiques/sante/enfants-ados/adaptation-sociale/sante-jeunes-secondaire-2016-2017-t2.pdf
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On a aussi remarqué que la proportion d’élèves à risque 
est plus faible parmi ceux qui présentent un niveau 
élevé d’estime de soi, d’efficacité personnelle globale, 
d’empathie, de résolution de problèmes ou d’autocontrôle. 
Les résultats descriptifs confirment l’association avec le 
trouble du déficit de l’attention avec ou sans hyperacti-
vité (TDAH), puisque la proportion d’élèves à risque de 
décrocher est supérieure parmi les jeunes ayant un TDAH 
confirmé par un médecin.

Pour approfondir la réflexion quant aux liens observés 
entre les différentes caractéristiques des élèves et le fait 
d’appartenir à un groupe présentant un niveau élevé de 
risque de décrochage scolaire, cette publication vise à 
étudier les facteurs associés chez les garçons et les filles 
distinctement. Ensuite, en partant des travaux réalisés 
avec les données de l’EQSJS 2010-2011, nous tenterons 
de voir si les facteurs alors associés au risque de décro-
chage scolaire sont toujours présents en 2016-2017.

3.2	 PRINCIPAUX FACTEURS 
ASSOCIÉS À LA PROBABILITÉ 
DE SE SITUER AU NIVEAU 
ÉLEVÉ DE L’INDICE DE RISQUE 
DE DÉCROCHAGE SCOLAIRE 

Niveau élevé de l’indice de risque 
de décrochage scolaire 

La variable d’analyse « niveau élevé de l’indice de 
risque de décrochage scolaire » est dérivée de 
l’indice de risque de décrochage scolaire, élaboré par 
Michel Janosz1 et mesuré dans l’EQSJS. Cet indice 
est construit à partir de sept questions, regroupées 
en trois catégories de prédicteurs : le rendement, le 
retard et l’engagement scolaires. 

Le premier prédicteur est composé de deux ques-
tions portant sur le rendement scolaire (en français 
ou anglais et en mathématiques). 

Le deuxième prédicteur, composé d’une seule ques-
tion, porte sur le retard scolaire (l’élève a doublé une 
année au primaire ou au secondaire). 

Le troisième prédicteur, construit à l’aide de quatre 
questions, porte sur l’engagement scolaire (l’élève 
aime l’école ou non ; autoévaluation de sa perfor-
mance scolaire ; importance d’avoir des bonnes 
notes ; désir de continuer des études après l’école 
secondaire). 

Aux fins de la présente analyse, les élèves sont 
classés selon qu’ils appartiennent ou non à la 
catégorie de ceux présentant un risque élevé de 
décrochage scolaire.

1.	 Pour une description détaillée de l’indice du risque de 
décrochage scolaire, on peut consulter [www.stat.gouv.
qc.ca/statistiques/sante/enfants-ados/adaptation-sociale/
sante-jeunes-secondaire-2016-2017-t2.pdf].

http://www.stat.gouv.qc.ca/statistiques/sante/enfants-ados/adaptation-sociale/sante-jeunes-secondaire-2016-2017-t2.pdf
http://www.stat.gouv.qc.ca/statistiques/sante/enfants-ados/adaptation-sociale/sante-jeunes-secondaire-2016-2017-t2.pdf
http://www.stat.gouv.qc.ca/statistiques/sante/enfants-ados/adaptation-sociale/sante-jeunes-secondaire-2016-2017-t2.pdf
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Niveau scolaire et indice du milieu 
socioéconomique de l’école

Les résultats présentés au tableau 3 montrent qu’en 
2016-2017, la probabilité de figurer dans le groupe des 
jeunes présentant un risque élevé de décrochage sco-
laire est associée au niveau scolaire chez les garçons, 
mais pas chez les filles. En effet, la probabilité est plus 

élevée pour ceux des 3e et 4e secondaire, comparative-
ment aux garçons de première secondaire. L’indice du 
milieu socioéconomique de l’école constitue également 
un facteur associé, autant chez les garçons que chez 
les filles : ceux et celles fréquentant une école se situant 
dans la catégorie « plus défavorisée » affichent une 
probabilité plus grande de présenter un risque élevé de 
décrochage scolaire.

Tableau 3
Principaux facteurs associés à la probabilité de se situer au niveau élevé de l’indice de risque de décrochage scolaire chez 
les garçons et les filles du secondaire, élèves du secondaire, Québec, 2016-2017 

Garçons Filles

Rapport 
de cotes

Intervalle de 
confiance (99 %)

Rapport 
de cotes

Intervalle de 
confiance (99 %)

Caractéristiques scolaires

Niveau scolaire

1re secondaire 1,00 NS
2e secondaire 1,28 [0,99 ; 1,66]
3e secondaire 1,53 [1,18 ; 1,97]
4e secondaire 1,36 [1,04 ; 1,77]
5e secondaire 0,93 [0,70 ; 1,24]

Indice de milieu socioéconomique de l’école

Moins défavorisé 1,00 1,00
Plus défavorisé 1,38 [1,15 ; 1,64] 1,60 [1,28 ; 2,00]

Caractéristiques sociodémographiques et économiques

Situation familiale

Biparentale 1,00 1,00
Reconstituée 1,37 [1,13 ; 1,67] 1,47 [1,17 ; 1,84]
Monoparentale 1,66 [1,37 ; 2,02] 1,63 [1,34 ; 2,00]
Garde partagée 1,11 [0,92 ; 1,34] 1,11 [0,87 ; 1,41]
Autres 1,73 [1,10 ; 2,70] 2,15 [1,31 ; 3,53]

Plus haut niveau de scolarité des parents

Études universitaires 1,00 1,00
Études collégiales 1,57 [1,33 ; 1,86] 1,43 [1,18 ; 1,72]
Diplôme d’études secondaires 2,82 [2,32 ; 3,44] 2,70 [2,11 ; 3,45]
Inférieur au niveau d’études secondaires 2,96 [2,17 ; 4,04] 3,75 [2,68 ; 5,24]

Statut d’emploi des parents

Au moins un parent en emploi 1,00 1,00
Aucun parent en emploi 1,43 [1,06 ; 1,93] 1,42 [1,01 ; 2,00]

Nombre d’heures travaillées par semaine par l’élève

Aucun emploi 1,00 1,00
Moins de 16 heures 0,90 [0,80 ; 1,02] 0,75 [0,65 ; 0,87]
16 heures ou plus 1,54 [1,24 ; 1,91] 1,03 [0,76 ; 1,39]
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Tableau 3
Principaux facteurs associés à la probabilité de se situer au niveau élevé de l’indice de risque de décrochage scolaire chez 
les garçons et les filles du secondaire, élèves du secondaire, Québec, 2016-2017 

Garçons Filles

Rapport 
de cotes

Intervalle de 
confiance (99 %)

Rapport 
de cotes

Intervalle de 
confiance (99 %)

Environnement social des jeunes : la famille, les amis

Soutien social dans la famille

Niveau élevé 1,00 1,00
Niveau moyen 1,42 [1,23 ; 1,65] 1,30 [1,08 ; 1,57]
Niveau faible 2,07 [1,32 ; 3,22] 1,74 [1,21 ; 2,49]

Supervision parentale

Niveau élevé 1,00

NSNiveau moyen 0,95 [0,83 ; 1,10]
Niveau faible 1,24 [1,03 ; 1,48]

Estime de soi et compétences sociales 

Estime de soi 

Niveau élevé 1,00 1,00
Niveau moyen 1,15 [0,95 ; 1,38] 1,62 [1,15 ; 2,29]
Niveau faible 1,61 [1,27 ; 2,04] 2,49 [1,70 ; 3,63]

Efficacité personnelle globale

Niveau élevé 1,00 1,00
Niveau moyen ou faible 1,58 [1,35 ; 1,85] 1,82 [1,42 ; 2,34]

Adaptation sociale

Nombre de comportements d’agressivité directe

Aucun 1,00 1,00
Un comportement 1,09 [0,93 ; 1,29] 1,13 [0,94 ; 1,37]
Deux comportements ou plus 1,35 [1,13 ; 1,60] 1,67 [1,33 ; 2,09]

Nombre de conduites imprudentes ou rebelles au cours des 12 derniers mois

Aucune 1,00

NSUne conduite imprudente 1,27 [1,09 ; 1,48]
Deux conduites imprudentes ou plus 1,33 [1,07 ; 1,66]

Nombre d’actes de conduite délinquante (incluant la participation à un gang) au cours des 12 derniers mois

Aucun acte
NS

1,00
Au moins un acte 1,29 [1,07 ; 1,55]

Santé mentale

Trouble de l’attention avec ou sans hyperactivité confirmé par un médecin ou un spécialiste de la santé

Non 1,00 1,00
Oui 2,62 [2,32 ; 2,95] 3,18 [2,67 ; 3,79]

(suite)
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Tableau 3
Principaux facteurs associés à la probabilité de se situer au niveau élevé de l’indice de risque de décrochage scolaire chez 
les garçons et les filles du secondaire, élèves du secondaire, Québec, 2016-2017 

Garçons Filles

Rapport 
de cotes

Intervalle de 
confiance (99 %)

Rapport 
de cotes

Intervalle de 
confiance (99 %)

Habitudes de vie et santé physique

Niveau d’activité physique de loisir et de transport

Actif 1,00 1,00
Moyennement actif 1,08 [0,90 ; 1,29] 1,14 [0,87 ; 1,49]
Un peu actif 1,26 [0,95 ; 1,66] 1,79 [1,30 ; 2,45]
Très peu actif 1,42 [1,17 ; 1,72] 1,51 [1,19 ; 1,92]
Sédentaire 1,76 [1,49 ; 2,08] 1,89 [1,48 ; 2,40]

Statut pondéral

Poids normal 1,00 1,00
Poids insuffisant 1,16 [0,94 ; 1,42] 1,13 [0,85 ; 1,51]
Embonpoint 1,18 [0,98 ; 1,42] 1,24 [0,98 ; 1,56]
Obésité 1,62 [1,29 ; 2,04] 1,57 [1,18 ; 2,09]

Statut de fumeur de cigarettes

Non-fumeur 1,00 1,00
Fumeur 1,44 [1,12 ; 1,84] 1,98 [1,48 ; 2,64]

Consommation de drogues et d’alcool au cours des 12 derniers mois

Ni drogue ni alcool 1,00 1,00
Alcool non excessif 1,11 [0,93 ; 1,33] 1,12 [0,86 ; 1,45]
Alcool excessif 1,66 [1,40 ; 1,97] 1,41 [1,10 ; 1,81]
Drogues et alcool non excessif 1,79 [1,32 ; 2,41] 2,15 [1,47 ; 3,14]
Drogues et alcool excessif 2,33 [1,85 ; 2,93] 1,86 [1,44 ; 2,40]

NS :	 Non significatif 

Note : � Les rapports de cotes en gras expriment une différence significative avec la catégorie de référence (RC=1) au seuil de 0,01. Pour une variable 
donnée, les élèves d’une catégorie dont le rapport de cotes est en gras présentent une probabilité plus forte (>1) ou plus faible (<1) de se situer 
au niveau élevé de l’indice de risque de décrochage scolaire que ceux de la catégorie de référence. 

Source :	 Institut de la statistique du Québec, Enquête québécoise sur la santé des jeunes du secondaire 2016-2017.

(suite)
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Caractéristiques sociodémographiques 
et économiques des élèves

Une fois prises en compte l’ensemble des variables du 
modèle, les résultats présentés au tableau 3 montrent 
que plusieurs facteurs en lien avec les caractéristiques 
sociodémographiques et économiques des élèves sont 
associés à la probabilité de figurer parmi les élèves à 
risque élevé de décrochage scolaire. C’est le cas pour 
la situation familiale, le niveau de scolarité et le statut 
d’emploi des parents ainsi que le nombre d’heures tra-
vaillées par semaine durant l’année scolaire par l’élève. 
On peut ainsi voir que comparativement aux jeunes 
vivant en famille biparentale, ceux de famille reconstituée 
ou monoparentale ont une probabilité plus grande de 
présenter un risque élevé de décrochage. La probabi-
lité est également plus élevée chez les jeunes dont les 
parents n’ont pas fait d’études universitaires ou encore 
chez ceux dont les deux parents sont sans emploi, en 
comparaison des autres. 

Environnement familial

Le soutien social dans la famille et la supervision paren-
tale se sont avérés significativement associés au risque 
élevé de décrochage scolaire chez les jeunes, mais des 
différences sont observées selon le sexe. Les résultats 
du tableau 3 indiquent que les garçons et les filles béné-
ficiant d’un niveau faible ou moyen de soutien social 
présentent une probabilité plus grande de figurer parmi 
ceux et celles ayant un risque élevé de décrochage, 
comparativement à ceux et celles qui ont un niveau élevé 
de soutien social dans leur famille. Pour ce qui est de la 
supervision parentale, elle constitue un facteur associé 
chez les garçons seulement : ceux qui en ont un niveau 
faible affichent une probabilité plus grande d’être à risque 
élevé de décrochage (RC = 1,24), par rapport à ceux 
ayant un niveau de supervision parentale élevé. 

Estime de soi, compétences sociales 
et adaptation sociale

Parmi l’ensemble des variables prises en compte dans 
les analyses, l’estime de soi et l’efficacité personnelle 
sont associées au décrochage scolaire (tableau 3). Les 
jeunes qui ont une faible estime d’eux-mêmes sont plus 
à risque de décrocher que ceux en ayant un niveau élevé 
(garçons : RC = 1,61 ; filles : RC = 2,49). On note les 
mêmes différences entre les garçons et les filles ayant un 
niveau faible ou moyen d’efficacité personnelle et ceux 
et celles qui en ont un niveau élevé. 

Les comportements d’agressivité directe et les conduites 
imprudentes constituent également des facteurs associés 
au risque élevé de décrochage scolaire. Par exemple, les 
jeunes ayant eu deux comportements d’agressivité directe 
au cours des 12 derniers mois présentent une probabilité 
plus grande de figurer parmi les jeunes à risque élevé. 

En ce qui a trait aux conduites imprudentes ou rebelles 
et aux conduites délinquantes, des différences notables 
sont observées entre les garçons et les filles. En effet, si 
le fait d’avoir eu des conduites imprudentes ou rebelles 
au cours des 12 derniers mois est significativement 
associé au risque élevé de décrochage scolaire chez les 
garçons, ce n’est pas le cas pour les filles. Par contre, 
les comportements délinquants sont significativement 
associés à une probabilité accrue de décrochage chez 
les filles, mais pas chez les garçons. 

Santé mentale

Sur le plan de la santé mentale, les résultats montrent que 
les garçons et les filles ayant reçu un diagnostic de TDAH 
affichent une probabilité significativement plus grande d’être 
à risque élevé de décrochage scolaire, en comparaison de 
ceux qui n’ont pas été diagnostiqués (RC = 2,62 et 3,18 
respectivement chez les garçons et les filles).

Habitudes de vie et santé physique

Au chapitre des habitudes de vie, les résultats montrent 
que l’usage de la cigarette, la consommation d’alcool et 
de drogues ainsi que le niveau d’activité physique sont 
associés au risque élevé de décrochage scolaire (tableau 3). 
Par exemple, les jeunes classés dans la catégorie « très 
peu actif » ou « sédentaire » sur le plan de l’activité phy-
sique de loisir et de transport sont plus susceptibles de se 
retrouver parmi les élèves à risque élevé de décrocher, en 
comparaison de ceux considérés comme actifs. On note 
les mêmes types de différences entre les élèves présentant 
de l’obésité et ceux de poids normal (RC de 1,62 chez les 
garçons et de 1,57 chez les filles). 

La consommation d’alcool et de drogues au cours des 
12 derniers mois est également associée à la probabilité 
de présenter un risque élevé de décrochage scolaire. En 
effet, les jeunes qui consomment de l’alcool de manière 
excessive de même que ceux qui prennent des drogues 
et de l’alcool de manière excessive ou non sont plus à 
risque de décrocher que ceux qui ne consomment ni 
l’un ni l’autre. 
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Facteurs associés à la probabilité de se 
situer au niveau élevé de l’indice de risque 
de décrochage scolaire, en 2010-2011 
et en 2016-2017

Pour donner suite aux analyses réalisées à partir des 
données de l’EQSJS 2010-2011 (Pica et autres, 2014), les 
données recueillies en 2016-2017 ont été modélisées de 
la même manière, afin de voir si les facteurs déterminés 
en 2010-2011 étaient toujours associés à la probabilité de 
se situer au niveau élevé de l’indice de risque de décro-
chage scolaire en 2016-2017. Les résultats présentés au 
tableau 4 montrent que c’est le cas.

Ainsi, certaines variables en lien avec les caractéristiques 
sociodémographiques et économiques, l’environnement 
social, l’estime de soi, l’adaptation sociale, la santé men-
tale, les habitudes de vie et la santé physique constituent 
des facteurs associés au risque élevé de décrochage 
scolaire des jeunes fréquentant l’école secondaire au 
Québec.
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Tableau 4
Principaux facteurs associés à la probabilité de se situer au niveau élevé de l’indice de risque de décrochage scolaire, 
élèves du secondaire, Québec, 2010-2011 et 2016-2017

EQSJS 2010-2011 EQSJS 2016-2017

Rapport 
de cotes

Intervalle de 
confiance (99 %)

Rapport 
de cotes

Intervalle de 
confiance (99 %)

Caractéristiques sociodémographiques et économiques

Situation familiale

Biparentale 1,00 1,00
Reconstituée 1,34 [1,19 ; 1,52] 1,47 [1,26 ; 1,70]
Monoparentale 1,48 [1,31 ; 1,68] 1,69 [1,47 ; 1,94]
Garde partagée 1,01 [0,87 ; 1,18] 1,08 [0,94 ; 1,25]
Autres 1,55 [1,13 ; 2,13] 1,73 [1,02 ; 2,93]

Plus haut niveau de scolarité des parents

Études collégiales ou universitaires 1,00 1,00
Diplôme d’études secondaires 2,20 [1,96 ; 2,46] 2,49 [2,16 ; 2,87]
Inférieur au niveau d’études secondaires 2,42 [2,01 ; 2,91] 2,96 [2,31 ; 3,78]

Statut d’emploi des parents

Au moins un parent en emploi 1,00 1,00
Aucun parent en emploi 1,36 [1,05 ; 1,77] 1,44 [1,16 ; 1,78]

Indice de défavorisation matérielle et sociale

1- Très favorisé 1,00 1,00
2 1,23 [1,05 ; 1,45] 1,00 [0,87 ; 1,16]
3 1,45 [1,22 ; 1,71] 1,25 [1,07 ; 1,46]
4 1,56 [1,32 ; 1,85] 1,29 [1,11 ; 1,50]
5- Très défavorisé 1,57 [1,26 ; 1,96] 1,35 [1,12 ; 1,62]

Nombre d’heures travaillées par semaine par l’élève

Garçons
Aucun emploi 1,00 1,00
Moins de 16 heures 0,97 [0,85 ; 1,10] 0,90 [0,80 ; 1,02]
16 heures ou plus 1,58 [1,29 ; 1,95] 1,67 [1,35 ; 2,07]

Filles
Aucun emploi 1,00 1,00
Moins de 16 heures 0,78 [0,67 ; 0,91] 0,70 [0,61 ; 0,82]
16 heures ou plus 1,14 [0,87 ; 1,50] 1,04 [0,78 ; 1,39]

Langue d’enseignement

Anglais 1,00 1,00
Français 2,21 [1,62 ; 3,00] 2,04 [1,50 ; 2,78]

Environnement social des jeunes, estime de soi, compétences sociales, santé mentale et adaptation sociale 

Soutien social dans l’environnement familial

Niveau élevé 1,00 1,00
Niveau moyen 1,51 [1,37 ; 1,67] 1,40 [1,26 ; 1,56]
Niveau faible 2,11 [1,62 ; 2,75] 1,94 [1,45 ; 2,60]
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Tableau 4
Principaux facteurs associés à la probabilité de se situer au niveau élevé de l’indice de risque de décrochage scolaire, 
élèves du secondaire, Québec, 2010-2011 et 2016-2017

EQSJS 2010-2011 EQSJS 2016-2017

Rapport 
de cotes

Intervalle de 
confiance (99 %)

Rapport 
de cotes

Intervalle de 
confiance (99 %)

Estime de soi

Niveau élevé 1,00 1,00
Niveau moyen 1,39 [1,21 ; 1,58] 1,20 [1,03 ; 1,41]
Niveau faible 1,64 [1,41 ; 1,92] 1,46 [1,20 ; 1,78]

Efficacité personnelle globale

Garçons
Niveau élevé 1,00 1,00
Niveau moyen 1,45 [1,25 ; 1,68] 1,45 [1,23 ; 1,71]
Niveau faible 2,41 [2,01 ; 2,90] 2,75 [2,26 ; 3,34]

Filles
Niveau élevé 1,00 1,00
Niveau moyen 1,61 [1,32 ; 1,97] 1,61 [1,28 ; 2,03]
Niveau faible 3,40 [2,72 ; 4,25] 3,50 [2,68 ; 4,55]

Trouble du déficit de l’attention avec ou sans hyperactivité confirmé par un médecin ou un spécialiste de la santé

Non 1,00 1,00
Oui 2,20 [1,94 ; 2,50] 2,66 [2,39 ; 2,95]

Nombre de comportements d’agressivité directe

Aucun 1,00 1,00
Au moins un comportement 1,16 [1,05 ; 1,28] 1,22 [1,11 ; 1,35]

Nombre de conduites imprudentes ou rebelles au cours des 12 derniers mois

Aucune 1,00 1,00
Une conduite imprudente 1,35 [1,19 ; 1,53] 1,26 [1,12 ; 1,43]
Deux conduites imprudentes ou plus 1,43 [1,25 ; 1,64] 1,32 [1,11 ; 1,57]

Habitudes de vie et santé physique

Statut de fumeur de cigarettes

Non 1,00 1,00
Oui 1,87 [1,62 ; 2,17] 1,73 [1,42 ; 2,11]

Consommation de drogues et d’alcool au cours des 12 derniers mois

1re secondaire
Ni drogue ni alcool 1,00 1,00
Alcool non excessif 1,15 [0,84 ; 1,56] 0,99 [0,67 ; 1,47]
Alcool excessif 2,43 [1,75 ; 3,36] 1,78 [1,15 ; 2,76]
Drogues et alcool non excessif 1,87 [0,91 ; 3,84] 1,40 [0,74 ; 2,62]
Drogues et alcool excessif 3,08 [1,85 ; 5,10] 4,23 [2,59 ; 6,90]

2e secondaire
Ni drogue ni alcool 1,00 1,00
Alcool non excessif 1,51 [1,15 ; 2,00] 1,08 [0,84 ; 1,39]
Alcool excessif 1,94 [1,46 ; 2,60] 1,73 [1,32 ; 2,27]
Drogues et alcool non excessif 2,53 [1,57 ; 4,07] 1,69 [1,04 ; 2,76]
Drogues et alcool excessif 2,77 [1,99 ; 3,87] 2,90 [2,16 ; 3,88]

(suite)
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Tableau 4
Principaux facteurs associés à la probabilité de se situer au niveau élevé de l’indice de risque de décrochage scolaire, 
élèves du secondaire, Québec, 2010-2011 et 2016-2017

EQSJS 2010-2011 EQSJS 2016-2017

Rapport 
de cotes

Intervalle de 
confiance (99 %)

Rapport 
de cotes

Intervalle de 
confiance (99 %)

Consommation de drogues et d’alcool au cours des 12 derniers mois (suite)

3e secondaire
Ni drogue ni alcool 1,00 1,00
Alcool non excessif 1,04 [0,77 ; 1,39] 1,04 [0,77 ; 1,41]
Alcool excessif 1,37 [1,03 ; 1,81] 1,66 [1,25 ; 2,22]
Drogues et alcool non excessif 1,95 [1,18 ; 3,23] 2,08 [1,37 ; 3,15]
Drogues et alcool excessif 1,98 [1,46 ; 2,66] 2,25 [1,64 ; 3,09]

4e secondaire
Ni drogue ni alcool 1,00 1,00
Alcool non excessif 1,05 [0,70 ; 1,58] 1,15 [0,84 ; 1,58]
Alcool excessif 1,32 [0,95 ; 1,83] 1,20 [0,87 ; 1,67]
Drogues et alcool non excessif 2,55 [1,63 ; 3,97] 2,31 [1,34 ; 3,99]
Drogues et alcool excessif 1,92 [1,35 ; 2,72] 1,55 [1,11 ; 2,17]

5e secondaire 
Ni drogue ni alcool 1,00 1,00
Alcool non excessif 1,02 [0,62 ; 1,66] 0,91 [0,55 ; 1,50]
Alcool excessif 1,14 [0,79 ; 1,66] 1,07 [0,69 ; 1,67]
Drogues et alcool non excessif 1,31 [0,69 ; 2,49] 1,69 [0,92 ; 3,09]
Drogues et alcool excessif 1,20 [0,80 ; 1,81] 1,46 [0,92 ; 2,33]

Statut pondéral

Poids normal 1,00 1,00
Poids insuffisant 1,20 [1,01 ; 1,43] 1,16 [0,98 ; 1,36]
Embonpoint 1,22 [1,05 ; 1,40] 1,25 [1,07 ; 1,46]
Obésité 1,61 [1,36 ; 1,91] 1,68 [1,40 ; 2,03]

Note : � Les rapports de cotes en gras expriment une différence significative avec la catégorie de référence (RC=1) au seuil de 0,01. Pour une variable 
donnée, les élèves d’une catégorie dont le rapport de cotes est en gras présentent une probabilité plus forte (>1) ou plus faible (<1) de se situer 
au niveau élevé de l’indice de risque de décrochage scolaire que ceux de la catégorie de référence.

Source : Institut de la statistique du Québec, Enquête québécoise sur la santé des jeunes du secondaire 2016-2017.

(suite)
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3.3	 SYNTHÈSE DES PRINCIPAUX 
RÉSULTATS

Les résultats de nos analyses montrent que ce sont les 
élèves issus des familles reconstituées, monoparentales 
et autres (ex. : famille d’accueil) qui présentent une proba-
bilité plus grande de se situer au niveau élevé de l’indice 
de risque de décrochage. L’hypothèse pouvant expliquer 
cette association est que la situation familiale de l’élève 
pourrait être un proxy et représenter d’autres facteurs qui 
n’ont pas été mesurés dans l’EQSJS mais qui ont une 
influence sur la réussite ou l’abandon scolaire. Par exemple, 
le stress en milieu familial peut avoir un impact négatif 
sur l’engagement et la performance scolaires de l’élève. 
La littérature scientifique a déjà rapporté que les enfants 
qui expérimentent des changements dans la structure 
familiale (divorce, décès, remariage des parents) avant 
l’âge de 18 ans seraient moins susceptibles de terminer 
leurs études secondaires, en comparaison des enfants 
issus de famille qui n’a pas connu de tels changements 
(Strohschein et autres, 2009).

La scolarité des parents et leur statut d’emploi sont aussi 
en lien avec le risque de décrochage. Les résultats de 
nos analyses indiquent que les élèves dont les parents 
ont un niveau de scolarité inférieur aux études universi-
taires et ceux dont au moins un parent n’a pas d’emploi 
sont plus à risque de décrocher. La scolarité des parents 
témoigne parfois de la difficulté de certains d’entre eux à 
encadrer les études de leur enfant, et cette association 
demeure significative même une fois le statut d’emploi 
pris en compte.

L’indice de milieu socioéconomique de l’école est éga-
lement associé à une plus grande probabilité, pour les 
élèves de milieu défavorisé, de se situer au niveau élevé 
de l’indice de risque de décrochage scolaire. Cette asso-
ciation fait écho à celles entre le risque de décrochage 
scolaire et d’autres facteurs sociodémographiques et 
économiques propres au jeune et à sa famille.

Une publication du MEES à propos de l’indice de milieu 
socioéconomique faisait ressortir sa valeur prédictive à 
l’égard du décrochage, puisqu’il est construit à partir de 
ces deux variables, soit le niveau de scolarité de la mère et 
le taux d’inactivité des parents, « qui sont des révélateurs 
de situations plus larges, tant sociales qu’économiques 
ou culturelles, qui peuvent affecter de manière positive 
ou négative la trajectoire de scolarisation de l’élève. Par 
exemple, un faible niveau de scolarité entraîne souvent 
des conditions économiques plus défavorables, peut 

exprimer une difficulté des parents à aider leur enfant dans 
son apprentissage ou encore influer négativement sur le 
niveau d’aspiration scolaire de l’élève » (MELS, 2005).

La recherche a déjà fait ressortir l’influence du niveau 
de scolarité des parents sur la performance scolaire et 
la motivation de leurs enfants (De Witte et autres, 2013). 
Les hypothèses pouvant expliquer le lien entre le niveau 
élevé de scolarité des parents et le risque de décrochage 
seraient, entre autres, corrélées au fait que les parents 
ayant un diplôme universitaire considèreraient la pour-
suite des études comme un investissement à long terme 
et seraient donc plus engagés à motiver leurs enfants à 
obtenir un diplôme. De plus, le niveau de « compétence 
scolaire » de ces parents leur permettrait de mieux 
encadrer les études de leurs enfants (aide aux devoirs 
ou préparation d’examens). Enfin, le revenu disponible 
des personnes ayant un diplôme universitaire permet-
trait d’apporter un soutien financier, ce qui faciliterait la 
réussite de leurs enfants (Rumberger et Ah Lim, 2008).

En plus des facteurs communs aux deux sexes, les résul-
tats révèlent qu’il y a certains facteurs spécifiques aux 
garçons et aux filles. Par exemple, nous avons remarqué 
que le niveau scolaire des jeunes et le niveau de super-
vision des parents sont des facteurs associés au risque 
de décrochage, mais seulement chez les garçons. Par 
ailleurs, nos analyses ont montré que le fait de travailler 
moins de 16 heures par semaine est associé chez les 
filles à une faible probabilité de se situer au niveau élevé 
de l’indice de risque de décrochage. Chez les garçons, 
le fait de travailler est un facteur associé à une plus 
grande probabilité de se situer au niveau élevé de cet 
indice, spécifiquement lorsque l’élève travaille 16 heures  
ou plus par semaine.

Le soutien social dans l’environnement familial est 
demeuré significatif dans le modèle des facteurs asso-
ciés à l’indice élevé de risque de dérochage, autant pour 
les garçons que pour les filles. En effet, l’étude montre 
que les élèves qui sont plus à risque de décrocher sont 
ceux qui ne bénéficient pas d’un soutien social de niveau 
élevé, dans leur environnement familial. L’indicateur du 
soutien social dans l’environnement familial mesuré dans 
l’EQSJS 2016-2017 renseigne sur la qualité des relations 
entre l’élève et ses parents ou un adulte responsable. 
En nous basant sur les résultats de nos analyses, nous 
pouvons penser que la qualité des relations entre les 
élèves et leurs parents constitue un important facteur 
pour la poursuite des études secondaires.



44	 INSTITUT DE LA STATISTIQUE DU QUÉBEC

Enquête québécoise sur la santé des jeunes du secondaire 2016-2017 – Fascicule multithématique

La supervision parentale est un autre facteur de l’envi-
ronnement familial des jeunes qui a été associé à l’indice 
élevé de risque de décrochage, mais uniquement chez 
les garçons. En effet, nos analyses ont montré que com-
parativement aux garçons qui ont déclaré bénéficier d’un 
niveau élevé de supervision parentale, ceux qui en ont 
un niveau faible sont plus susceptibles d’être à risque 
de décrocher. 

Ces deux résultats ajoutent à ce qui a déjà été rapporté 
dans d’autres études, à savoir que l’implication des parents 
dans les activités scolaires ainsi que leur supervision 
et leur encadrement influencent positivement la perfor-
mance de leurs enfants à l’école (Ross, 2016 ; Topor et 
autres, 2010 ; Weihua et Williams, 2010).

Chez les filles et chez les garçons, les résultats de la 
présente étude montrent que les élèves ayant un niveau 
faible d’efficacité personnelle sont plus susceptibles de 
se situer au niveau élevé de l’indice de risque de décro-
chage. Le lien entre l’efficacité personnelle et l’indice de 
risque de décrochage pourrait être expliqué par l’impact 
de l’efficacité personnelle sur la détermination et la moti-
vation de l’élève ainsi que sur sa performance scolaire 
(Alivernini et Lucidi, 2011).

Nos résultats révèlent que les jeunes ayant reçu un 
diagnostic de trouble du déficit de l’attention avec ou 
sans hyperactivité sont plus à risque de décrocher. Une 
des hypothèses qui expliquerait ce lien est la difficulté 
qu’ont les élèves souffrant de TDAH de se concentrer 
sur les tâches scolaires, ce qui affecte leur performance 
(Biederman et autres, 2004).

Au chapitre des comportements délinquants et des 
conduites imprudentes ou rebelles, l’indice de risque 
de décrochage va dans le même sens que les résultats 
d’une méta-analyse qui a défini les comportements 
délinquants et rebelles ainsi que la violence comme étant 
des prédicteurs du décrochage scolaire (Rumberger et 
Ah Lim, 2008). En effet, la réussite scolaire nécessite que 
les élèves consacrent de leur temps et de leur attention à 
leurs devoirs et activités scolaires. Ils doivent également 
avoir des échanges positifs avec leurs professeurs et les 
autres élèves. Or, on pourrait penser que les jeunes qui 

manifestent des comportements délinquants ou agressifs 
se dévouent moins à l’école, ce qui pourrait accroître la 
probabilité de décrocher chez eux.

Le lien entre certaines habitudes de vie, comme l’usage 
de la cigarette ou l’utilisation de substances psycho
actives, et le risque de décrochage scolaire corrobore les 
résultats de divers travaux réalisés au Québec et ailleurs 
(Pica et autres, 2014 ; Townsend et autres, 2007). En ce 
qui concerne la consommation de tabac, d’alcool ou de 
drogues, nos résultats vont dans le même sens que ceux 
publiés dans d’autres études (Kelly et autres, 2015 ; Stiby 
et autres, 2015).

Les comportements associés au fait de fumer pourraient 
expliquer le lien entre le statut de fumeur et le risque de 
décrochage. En effet, les jeunes qui ont déclaré être 
des fumeurs peuvent avoir d’autres comportements qui 
les exposent à un certain désengagement vis-à-vis de 
l’école. On pourrait en déduire que les élèves qui ne 
suivent pas les recommandations en matière de santé, 
voire certains règlements ou lois concernant le tabac, ont 
d’autres comportements nuisant aux efforts nécessaires à 
la réussite scolaire. Cette hypothèse pourrait aussi valoir 
pour expliquer le lien entre la consommation d’alcool et 
de drogues et le risque de décrochage.

L’association entre l’obésité chez les jeunes et le décro-
chage scolaire a également fait l’objet de recherches. 
Il en ressort que les adolescents souffrant d’obésité 
compteraient plus de jours d’absence de l’école que les 
autres (Pan et autres, 2013), particulièrement à cause 
de l’altération de leur état de santé physique ou mentale 
(surtout lorsqu’ils sont victimes d’intimidation) (An et 
autres, 2017)3. Malheureusement, les études longitudi-
nales sont insuffisantes pour confirmer cette association 
(Santana et autres, 2017). De plus, l’efficacité des inter-
ventions visant l’amélioration du statut pondéral chez 
les élèves et l’influence de celles-ci sur la performance 
scolaire n’est pas démontrée (Martin et autres, 2018). 

3.	 Cette méta-analyse, qui a combiné les résultats de 13 études conduites dans 7 pays, a rapporté que la probabilité de s’absenter de 
l’école était 27 % et 54 % plus élevée, respectivement, parmi les jeunes qui faisaient de l’embonpoint ou présentaient un problème 
d’obésité que chez ceux qui étaient de poids normal.



CONCLUSION GÉNÉRALE

Comme il a été mentionné antérieurement, la santé et le 
bien-être des jeunes constituent des éléments essen-
tiels au développement de leur plein potentiel et à leur 
devenir. La scolarité est aussi un facteur clé dans leur 
développement. Une étude récente montre en ce sens 
qu’il est plus difficile pour les personnes sans diplôme 
d’études secondaires de maintenir un certain niveau 
de savoir et de compétence permettant de s’adapter 
aux constantes mutations de l’environnement social et 
économique (Nanhou et Desrosiers, 2019).

Les thèmes du sommeil, de la violence et du décrochage 
scolaire retenus pour cette publication sont intéressants 
dans la mesure où ils permettent d’entrevoir des zones 
où les jeunes sont plus fragiles dans le développement 
de leur plein potentiel. Bien que ces trois thèmes soient 
difficiles à rapprocher puisqu’ils touchent tantôt à des 
habitudes de vie, tantôt aux relations interpersonnelles 
ou à une trajectoire moins souhaitable pour les élèves, 
nos analyses ont permis de distinguer certains facteurs 
associés qui leur sont communs.

Peut-on voir le manque de sommeil et la violence à l’école 
ou sur le chemin de l’école comme de potentiels obs-
tacles à la réussite scolaire ? Certaines caractéristiques 
individuelles des jeunes du secondaire sont associées 
aux thèmes traités dans nos analyses. Quels sont les fac-
teurs qui semblent jouer sur tous les tableaux ? Lorsqu’on 
s’intéresse à des variables ayant un impact sur la réussite 
scolaire des élèves, on peut se demander si certaines 
habitudes de vie ou compétences sociales sont associées 
à la fois au manque de sommeil, à la victimisation et à un 
risque élevé de décrochage scolaire ? Ou est-ce plutôt 
l’environnement social des jeunes qui peut apporter des 
bénéfices sur tous les plans ? 

L’environnement social

À l’adolescence, la famille constitue un élément clé de 
l’environnement social des jeunes. Nos résultats montrent 
que le soutien social dans la famille est un facteur associé 
au sommeil, à la victimisation et au risque de décrochage 
scolaire. Les élèves qui ont un parent ou un adulte à la 
maison qui les écoutent, qui s’intéressent à eux et croient 
en leur réussite font meilleure figure que ceux chez qui 
ce soutien est moindre. Même en considérant toutes les 
autres variables socioéconomiques, d’adaptation sociale, 
de santé mentale ou d’habitudes de vie, un niveau faible 
ou moyen de soutien social dans la famille est associé 
à une probabilité plus grande de manquer de sommeil, 
d’être victime de violence ou de cyberintimidation et de 
présenter un risque plus élevé de décrochage scolaire.

La santé mentale et les compétences sociales

En ce qui concerne la santé mentale des jeunes, l’élément 
qui ressort comme un facteur de vulnérabilité associé 
aux trois thèmes à l’étude dans l’EQSJS est l’estime 
de soi. Lorsque son niveau est faible, elle est liée à 
la probabilité de ne pas atteindre le nombre d’heures 
de sommeil recommandé. Un élève qui croit moins en 
sa valeur personnelle ou en ses capacités montre une 
plus grande probabilité d’être victime de violence ou de 
cyberintimidation. Par ailleurs, la probabilité est plus forte 
pour un jeune de se situer au niveau élevé de risque de 
décrochage lorsqu’il n’a pas un niveau élevé d’estime de 
soi. Il est important de rappeler qu’on ne connait pas le 
sens de la relation entre l’estime de soi et les trois thèmes 
à l’étude, et qu’on ne saurait dire si la faible estime de 
soi est une cause ou une conséquence de la violence à 
l’école, par exemple. 
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L’adaptation sociale

Les adolescents évoluent dans plusieurs milieux autres 
que leur famille. L’adaptation à leur environnement social 
revêt une grande importance dans cette période où les 
habiletés relationnelles se développent. Nous avons vu 
que l’estime de soi ou d’autres compétences sociales, 
telles que l’efficacité personnelle globale et l’autocon-
trôle, permettent de s’adapter et sont associées à une 
moins grande probabilité d’être victime de violence ou de 
cyberintimidation. Certains comportements dépeignent 
aussi l’adaptation sociale des jeunes du secondaire et 
le type d’interactions qu’ils ont les uns avec les autres. 
D’après nos analyses, les comportements d’agressivité 
directe, lorsqu’ils sont plus fréquents, constituent des 
facteurs associés aux trois thèmes. Les élèves qui ont 
des comportements d’agressivité physique ou verbale, 
c’est-à-dire qui se battent ou menacent parfois ou sou-
vent les autres, sont plus susceptibles de manquer de 
sommeil, d’être victimes de violence à l’école ou sur le 
chemin de l’école ou de cyberintimidation. Ces compor-
tements sont également liés à un risque de décrochage 
scolaire plus élevé.

Le travail durant les études

Nos analyses ont révélé des résultats intéressants en lien 
avec le travail durant l’année scolaire. En effet, les élèves 
qui travaillent sont moins susceptibles d’être en déficit de 
sommeil. Bien que les résultats des études qui se sont 
penchées sur l’association entre le travail des jeunes 
et le sommeil divergent, on peut penser qu’un certain 
sens des responsabilités caractérise les élèves qui ont 
un emploi. Une fois toutes les autres variables prises en 
compte, l’autocontrôle, la supervision des parents et la 
participation significative dans la famille demeurent des 
facteurs de protection en lien avec le sommeil, même 
lorsque les élèves travaillent. Plusieurs variables entrent 
en jeu chez les élèves qui peuvent mener de front leurs 
études et leur travail. 

En ce qui a trait au risque de décrochage scolaire, lorsque 
toutes les variables sont considérées, nos analyses 
montrent que le fait de travailler moins de 16 heures par 
semaine constitue un facteur de protection chez les filles. 
Du côté des garçons, le fait de travailler est un facteur 
associé à une plus grande probabilité de se situer au 
niveau élevé de l’indice de risque de décrochage, lorsque 
leur emploi les occupe 16 heures ou plus par semaine. 
Cela pourrait s’expliquer de la façon suivante : chez les 
garçons, le bénéfice financier immédiat que procure un 
emploi serait plus important que celui à long terme d’un 
diplôme d’études secondaires. 

Les analyses présentées dans cette publication témoignent 
bien de l’ampleur des données de l’EQSJS. La diversité 
des thèmes abordés permet d’analyser bon nombre de 
facteurs qui touchent divers aspects de la santé et du 
bien-être des jeunes. Il en ressort globalement que les 
caractéristiques de leur environnement social sont indis-
sociables d’autres caractéristiques les concernant, que 
ce soit leurs compétences sociales, leur santé mentale 
et même leurs habitudes de vie. 



ANNEXE – LISTE DES VARIABLES INDÉPENDANTES1

Caractéristiques scolaires

{{ Niveau scolaire

{{ Indice de milieu socioéconomique de l’école

Caractéristiques sociodémographiques 
et économiques

{{ Sexe de l’élève (uniquement dans les analyses 
du sommeil insuffisant)

{{ Situation familiale

{{ Plus haut niveau de scolarité des parents

{{ Statut d’emploi des parents

{{ Nombre d’heures travaillées par semaine durant 
l’année scolaire

{{ Perception de sa situation financière 

Environnement familial et des amis

{{ Soutien social dans l’environnement familial

{{ Supervision parentale

{{ Participation significative dans la vie familiale

{{ Soutien social des amis

Habitudes de vie et santé physique

{{ Statut de fumeur de cigarettes

{{ Consommation de drogues et d’alcool au cours des 
12 derniers mois

{{ Activité physique de loisir et de transport pendant 
l’année scolaire

{{ Statut pondéral

{{ Durée de sommeil durant la semaine d’école (unique-
ment dans les analyses du risque de décrochage)

Estime de soi et compétences sociales

{{ Estime de soi

{{ Autocontrôle

{{ Efficacité personnelle globale

Adaptation sociale

{{ Comportements d’agressivité directe

{{ Comportements d’agressivité indirecte

{{ Conduite imprudente ou rebelle au cours des 12 derniers 
mois

{{ Conduite délinquante - incluant la participation à un gang

{{ Violence à l’école ou sur le chemin de l’école ou 
cyberintimidation durant l’année scolaire (sauf dans 
les analyses de la victimisation)

{{ Indice de risque de décrochage scolaire (sauf dans 
les analyses du risque de décrochage scolaire)

Santé mentale

{{ Trouble du déficit de l’attention avec ou sans hyper
activité confirmé par un médecin ou un spécialiste 
de la santé (TDAH)

{{ Dépression confirmée par un médecin ou un spécia-
liste de la santé 

{{ Anxiété confirmée par un médecin ou un spécialiste 
de la santé

1.	 Dans les tableaux de résultats, seules les variables qui sont demeurées significatives dans les modèles finaux sont présentées.
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Ce fascicule multithématique réalisé à partir des données de l’Enquête 
québécoise sur la santé des jeunes du secondaire 2016-2017 propose 
d’approfondir l’analyse en mettant en relief les facteurs associés au 
manque de sommeil, à la violence sur le chemin de l’école ou à l’école 
et au risque de décrochage scolaire. On y traite particulièrement des 
liens entre chacune des thématiques retenues et plusieurs variables telles 
que l’environnement social, l’estime de soi, les compétences sociales, la 
violence et les problèmes de comportement, la santé mentale ainsi que 
certaines habitudes de vie.

La population visée par l’enquête est composée des élèves de la 1re à la 
5e année du secondaire inscrits dans les écoles québécoises publiques et 
privées, francophones et anglophones, à l’exception des établissements 
situés dans les régions des Terres-Cries-de-la-Baie-James et du Nunavik. 
Plus de 62 000 jeunes provenant de 16 régions sociosanitaires ont participé 
à cette deuxième édition de l’enquête.
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