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Introduction



L'adolescence: une période de vulnérabilité 

Mendlowicz et Stein, 2000; Hamburg, 1980

• Période de stress psychologique
importante

• Période de transition : de la
dépendance à la famille à une plus
grande autonomie

• Les symptômes d'anxiété
sont fréquents durant cette période

• Les jeunes sont beaucoup plus à
risque de développer des enjeux de
santé mentale comme un trouble
anxieux



Troubles Anxieux1 Prévalence Âge médian d’apparition

Trouble d’anxiété de séparation 1,6 % Âge préscolaire

Phobie sociale 8%-12% 13 ans

Trouble panique 2%-3% 20-24 ans

Trouble d’anxiété généralisée (TAG) 1%-4% 30 ans

Symptômes généraux des TA:
• Peur déraisonnable, appréhension et difficultés pour les tâches quotidiennes 

(fonctionnement altéré)
• Motifs de la peur diffèrent selon le TA

1American Psychiatric Association (APA, 2013)

Les troubles d'anxiété et leur prévalence



Sociale

Personnelle

Psychologique

Impact de l'anxiété chez les adolescent(e)s

Les symptômes d'anxiété peuvent avoir des impacts dans les sphères :

Économique



L’inquiétude au sujet des effets de la pandémie

v Au début de la pandémie, la
population québécoise a fait face à
une situation exceptionnelle et
inattendue.

v Nouveaux stresseurs et nouvelles
peurs:
v Cessation des activités

parascolaires, cours en ligne,
isolement social, peur de
contracter la covid-19 ou peur
qu’un proche contracte la
covid-19

Chin et al. 2023; Newby et al., 2020

Les personnes chercheures et intervenantes
étaient inquiètes de l’impact qu’aurait la
pandémie sur la santé mentale,
particulièrement chez les adolescent(e)s,
comme une augmentation :

• Des symptômes anxieux
• Des symptômes dépressifs
• De la détresse
• De la colère
• De l'ennui

• De la solitude
• De l'irritabilité
• De l'hyperactivité



L'anxiété pré et post-pandémique

Ø La plupart de ces 
études indiquaient qu'en 
comparaison avec les données 
pré-pandémiques, l'anxiété des 
jeunes a augmenté après la 
pandémie1

Certaines études longitudinales menées avant et après 
la pandémie ont évalué les symptômes d'anxiété des jeunes

Ø Cependant, certaines études n'ont 
pas rapporté d'augmentation de 
l'anxiété pendant la pandémie par 
rapport à la période pré-
pandémique2

VS.

1Houghton et al., 2022; Kostev et al., 2023; 2Barendse et al., 2022; Jolliff et al., 2021

Limites principales de ces études: peu d'études portent spécifiquement sur les personnes
adolescentes et fournissent des données après la pandémie



Bref retour sur une étude précédente

Une étude précédente, menée par le Centre 
RBC d'expertise universitaire en santé 
mentale, a comparé les données pré-
pandémiques (2019) aux données pendant la 
pandémie (2020). 
• La plupart des symptômes d'anxiété n'avaient pas changés 

entre ces deux temps de mesure, à l'exception des 
symptômes associés à l'anxiété généralisée, à l'anxiété liée 
aux test et à l'impact de l'anxiété qui ont augmenté 
pendant la pandémie). (Lane et al., 2021)



Objectifs 

• Étant donnée la variabilité des résultats des études sur la santé mentale des 
jeunes adolescent(e)s avant, pendant et après la pandémie, il 
serait important de brosser un nouveau portrait de l'état de leur santé mentale

Objectif de cette étude:

Poursuivre nos travaux antérieurs afin de 
mieux documenter l'évolution des symptômes d'anxiété, ainsi que 
d'autres facteurs de risque et de protection, chez les personnes 
adolescentes, avant (2019), au début de la pandémie (2020) et plus 
tard après la pandémie (2022).



Méthodologie



Déroulement de la collecte de données

Analyse secondaire des données collectées 
initialement pour l'évaluation des effets et de 
l'implantation du programme HORS-PISTE 

(Exploration)

Les données utilisées pour 
cette étude sont issues de 
questionnaires administrés 

avant la participation au 
programme, à trois temps 

différents:
Centre RBC 
d'expertise 

universitaire
en santé 
mentale

Conçu par le

2019 2020 2022



Description de l'échantillon

2019

L'échantillon comprend des élèves de secondaire 1 et de secondaire 2 provenant de trois régions du 
Québec (Estrie, Montérégie et Mauricie-Centre-du-Québec)

2020

2022

1571 jeunes
• 49,8% filles, 50,2% garçons
• Âge : 12,66 ans (ÉT = 0.84) 

1375 jeunes
• 50% filles, 50% garçons
• Âge : 12,59 ans (ÉT = 0.74) 

1017 jeunes
• 51,9% filles, 48,1% garçons
• Âge : 12,39 ans (ÉT = 0.66)



Variables mesurées

Symptômes du trouble panique, de 
l'anxiété généralisée, de l'anxiété de 

séparation et de la phobie sociale

*Instrument: 2019, 2020: SCARED-R 
(Martin & Gosselin, 2012; Muris et al., 

1998). 2022: SCARED (Birmaher et al. 
1999)

Symptômes d'anxiété

Estime de soi
Instrument : Rosenberg Self-Esteem Scale 
(Vallieres & Vallerand, 1990)

Symptômes dépressifs

Instrument: The Self-
Efficacy Questionnaire for Children (SEQ-
C; Muris, 2001)

Sentiment d'auto-efficacité

Instrument: Children’s Depression
Inventory (Kovacs, 2015)



Variables mesurées

Intolérance à l’incertitude, évitement 
cognitif et attitude négative face aux 

problèmes.

Instrument: Le questionnaire sur les 
cognitions reliées à l’anxiété 

généralisée pour enfants (CAG; 
Gosselin, 2007)

Cognitions reliées à l’anxiété 
généralisée

Impact de l'anxiété sur la 
vie d'adolescents et adolescentes
Impact sur la vie quotidienne et la vie familiale
Impact sur les activités scolaires
Impact sur les activités sociales

Instrument : The Child/Adolescent Anxiety 
Impact Scale (Langley et al., 2004)



Analyses

Les analyses effectuées permettent d'évaluer :
• Les différences entre les trois cohortes (1)
• Les différences entre les genres (2)

Elles permettent également de vérifier si les
différences entre les trois cohortes diffèrent
selon le genre (3)

*Nous avons utilisés les scores moyens par items

2019 2020 2022MANOVA
Analyse multivariée de la 

variance

1

2 3

Filles

Garçons



Résultats



Résultats généraux

Les trois temps de mesure diffèrent entre eux1

2019 2020 2022

3 Les deux genres n’évoluent pas différemment à 
travers le temps

Filles

Garçons

Ces différences ont des tailles d'effet 
très petites

2 Il y a une différence entre les genres



Différences entre les genres

En comparaison avec les garçons, les filles rapportent:

Symptômes d’anxiété Facteurs de risque Facteurs de protection

Trouble 
panique

Anxiété 
généralisée

Anxiété de 
séparation

Phobie 
sociale

Attitude 
négative 
face aux 

problèmes

Évitement 
cognitif

Intolérance à 
l'incertitude

Symptômes 
dépressifs Estime de soi Sentiment 

d'auto-efficacité

Aussi : 
Interférence de l'anxiété avec les 
activités académiques et sociales



Symptômes d’anxiété : trouble d’anxiété de séparation

Garçons Filles Total

Les symptômes associés au 
trouble d’anxiété de séparation 
sont moins élevés pour la 
cohorte de 2022 que les cohortes 
de 2019 et 2020

Les symptômes d’anxiété de séparation ont diminué après la pandémie

0.00

0.10

0.20

0.30

0.40

0.50

0.60

0.70

2019 2020 2022



Symptômes d’anxiété : phobie sociale

Garçons Filles Total

0.00

0.20

0.40

0.60

0.80

1.00

1.20

2019 2020 2022

Les symptômes de phobie sociale ont diminué après la pandémie

Les symptômes associés à la 
phobie sociale sont moins élevés 
pour la cohorte de 2022 que les 
cohortes de 2019 et 2020



Symptômes d’anxiété : trouble d’anxiété généralisée

Garçons Filles Total

Les symptômes d’anxiété généralisée ont augmenté pendant la pandémie et 
ont diminué après la pandémie, atteignant des niveaux encore plus bas 
qu'avant la pandémie

0.00

0.20

0.40

0.60

0.80

1.00

1.20

2019 2020 2022

Les symptômes sont moins 
élevés pour la cohorte de 2022 
que les cohortes de 2019 et 2020

Les symptômes sont 
également moins élevés pour la 
cohorte de 2019 que 
celle de 2020



0.00

0.10

0.20

0.30

0.40

0.50

0.60

0.70

2019 2020 2022

Symptômes dépressifs

Garçons Filles Total

Les symptômes dépressifs ont diminué pendant la pandémie et ont augmenté 
après la pandémie, atteignant le même niveau pré-pandémique.

Les symptômes dépressifs sont 
moins élevés pour la 
cohorte de 2020 que les cohortes 
de 2019 et 2022

Les symptômes dépressifs sont 
identiques pour les cohortes de 
2019 et 2022



Attitude négative face aux problèmes

0.00

0.40

0.80

1.20

1.60

2.00

2019 2020 2022

Garçons Filles Total

L’attitude négative face aux problèmes est plus élevée après la pandémie 
qu’avant la pandémie. 

Le score d'attitude négative face 
aux problèmes est plus élevé 
pour la cohorte de 2022 que la 
cohorte de 2019



Estime de soi et sentiment d'auto-efficacité

Garçons Filles Total

L’estime de soi et le sentiment 
d'auto-efficacité ont diminué après la 
pandémie

Les scores d’estime de soi et du 
sentiment d’auto-efficacité sont 
moins élevés pour la cohorte de 
2022 que celles de 2019 et 2020
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1.00
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2019 2020 2022

Estime de soi

0.00
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4.00

2019 2020 2022

Sentiment d’auto-efficacité



0.00

0.20

0.40

0.60

0.80

1.00

2019 2020 2022

Interférence de l’anxiété avec les activités académiques

Garçons Filles Total

Le score d'interférence de 
l’anxiété avec les activités 
scolaires était plus élevé pour la 
cohorte de 2020 en comparaison 
aux cohortes de 2019 et 2022

L’interférence de l’anxiété avec les activités scolaires était plus élevée pendant 
la pandémie qu'avant ou après la pandémie



Interférence de l’anxiété avec les activités 
quotidiennes et familiales

Garçons Filles Total

L’interférence de l’anxiété avec les activités quotidiennes et familiales a 
augmenté pendant la pandémie avant de diminuer, atteignant un niveau plus bas 
qu’avant la pandémie.

0.00

0.20

0.40

0.60

0.80

1.00

2019 2020 2022

Le score 
d'interférence de l’anxiété avec les
activités quotidiennes et familiales
était plus élevé pour la cohorte de 

2020 comparé aux cohortes de 
2019 et 2022

Le score 
d'interférence de l’anxiété avec les 

activités quotidiennes et familiales était
plus bas pour la cohorte de 2022 que la 

cohorte de 2019



Variables sans changements significatifs

Interférence de l’anxiété 
avec les activités sociales Intolérance à l’incertitude

Évitement cognitifSymptômes associés au 
trouble panique

Aucune différence 
entre les trois cohortes 

(2019, 2020, 2022)



Discussion



• Une méta-analyse rassemblant des études effectuées dans 73 pays 
a trouvé qu’en moyenne, la santé mentale des filles est pire que 
celle des garçons (Campbell et al. 2021).

• Toutefois, l’écart entre les genres varie en taille d'effet et en 
directionnalité selon le pays, ce qui suggère qu'il n'est pas 
uniquement d'origine biologique.

• Par conséquent, plusieurs facteurs expliquant l'écart sont 
probablement sociaux et culturels, dépendant du contexte dans 
lequel les jeunes sont socialisés.

Différences entre les genres

Les filles de toutes les cohortes
ont rapporté plus de

symptômes anxieux, ont obtenu
un score plus élevé à tous les 
facteurs de risque et un score 

plus faible aux facteurs de 
protection

(Patalay, P., & Demkowicz, O., 2023) 

Nos résultats suggèrent qu'être une fille est un facteur de 
risque du développement de troubles d'anxiété.

Bien que ces différences entre les filles et les garçons aient 
été observées à maintes reprises, elles demeurent sous-

étudiées en ce qui concerne les raisons qui expliqueraient ces 
résultats.



Symptômes anxieux: Anxiété généralisée

Il est possible que dans le contexte de la pandémie, 
les jeunes adolescents se sont inquiétés davantage 

en raison des changements et stresseurs.

Durant la pandémie, les adolescents ont rapporté être inquiets 
à propos de l'impact de la pandémie sur l'école, des contacts 
avec leurs amis, des finances familiales, de la santé de la 
famille et de populations vulnérables, de contracter le virus ou 
transmettre celui-ci à un être cher.

Les symptômes du trouble 
d'anxiété généralisée étaient 

plus élevés pendant la 
pandémie qu'avant la 

pandémie.

(Craig et al., 2022; Samji et al., 2021)



Symptômes anxieux

L'anxiété chez les jeunes adolescent(e)s ne s'est 
pas détériorée, elle pourrait même avoir diminué.

Ce résultat peut être étonnant, puisque l’anxiété 
était en augmentation avant la pandémie (Phillips et 

Yu, 2021)

• Il est possible que la pandémie ait sensibilisé les écoles à
l’importance d’agir et de mettre en place des initiatives,
comme le programme HORS-PISTE, permettant d’outiller
les jeunes à mieux composer avec l’anxiété.

• D’ailleurs, des orientations ministérielles ont encouragé les
écoles à mettre en place de telles initiatives.

• La participation à de telles initiatives pourrait expliquer la 
diminution de l'anxiété

Les symptômes anxieux, à 
l'exception du trouble 

panique, étaient plus bas 
après la pandémie qu'avant 

et pendant la pandémie



Symptômes anxieux et interférence de l'anxiété

Il est possible que les adolescents aient attribué l'interférence
avec des activités académiques, quotidiennes et familiales à
l'anxiété alors qu'elle aurait pu être expliquée par autre chose
(p.ex. les multiples changements causés par la pandémie).

Toutefois, les résultats en 2022 sont cohérents.

Il y a une disparité entre l'interférence de l'anxiété 
et l'anxiété rapportée pendant la pandémie.

L'interférence de l'anxiété avec 
les activités académique, 

quotidienne et familiale était 
plus élevée pendant la 

pandémie.
L'interférence de l'anxiété avec 

les activités quotidienne et
familiale était plus basse en 

2022.

Les symptômes anxieux, à 
l'exception du trouble 

panique, étaient plus bas 
après la pandémie qu'avant 

et pendant la pandémie



Facteurs de protection

Une étude récente en particulier rapporte que pendant la 
pandémie, le sentiment d'auto-efficacité des jeunes n'a pas 

changé significativement (Skinner et al. 2023)

Le sentiment d'auto-efficacité 
et l'estime de soi ont diminué 

après la pandémie.

Hypothèse pouvant expliquer ce déclin:

• Comme les jeunes étaient isolés et ont dû rester chez 
eux, ils avaient moins d'opportunités de sortir de leur 
zone de confort et entreprendre des défis qui 
auraient influencé leurs croyances en leur capacité à 
atteindre leurs objectifs.



Facteurs de risque

L’attitude négative face 
aux problèmes est plus 

élevée après la pandémie 
qu’avant la pandémie. 

Pas de changement: 
évitement cognitif et 

intolérance à l’incertitude

Il est possible que ces variables cognitives soient 
propres au fonctionnement psychologique de 
l’individu et qu’ils ne soient pas nécessairement 
affectés par les stresseurs externes occasionnés 
par la pandémie.

Attitude négative face aux problèmes

Il est possible que face à différents stresseurs hors 
de leur contrôle, les jeunes présentent plus 
d’inquiétudes face aux problèmes rencontrés

Évitement cognitif et intolérance à l’incertitude



Symptômes dépressifs

Il est possible que la pandémie ait apporté des 
bénéfices sur le plan des symptômes dépressifs 
qui n’ont pas été maintenus à long terme (p. ex. 

plus de temps pour poursuivre des activités 
plaisantes).

Les symptômes dépressifs 
étaient plus bas pendant la 

pandémie, mais ils sont 
revenus

au même niveau en 2022 
qu’avant la pandémie Toutefois, il est possible que ces résultats ne 

reflètent pas la réalité des adolescents plus 
âgés. En effet, une étude suggère que les 

adolescent(e)s plus agé(e)s vivaient plus de 
frustration liée aux confinements et de 

symptômes dépressifs que les adolescent(e)s 
plus jeunes.

(Morales-Vives et al. 2023)



Forces et limites

Forces Limites

Notre étude présente un portrait global de l’anxiété 
et des facteurs associés au travers la 

pandémie. Toutefois, il existe probablement des 
sous-groupes de jeunes qui ont eu des expériences 

différentes pendant la pandémie.

• Inclusion d’une mesure de l’interférence 
de l’anxiété au quotidien

• Échantillon homogène: 
uniquement composé de jeunes 
adolescents(es) québécois(e)s

• Étude transversale : les différences 
observées pourraient être expliquées 
par des différences entre les cohortes

• Comparaison de cohortes à différents 
stades de la pandémie

• Grande taille d’échantillon (N = 3963)
• Données auto-rapportées



Pour conclure
La résilience en temps d’adversité

La résilience comporte des :
v Facteurs indivuels : âge, genre, strategies de ”coping”, espoir ou 

optimisme
v Facteurs externes : type de famille, pairs, écoles ou communauté

La résilience:

Le maintien ou la récupération 
de la santé mentale en temps 

d’adversité

(Beames et al. 2021; Chin et al. 2023)

v Mesures gouvernementales soutenant les jeunes

v Contexte d’empathie, de générosité, de sentiment de communauté et 
de cohésion sociale

v Confinement : plus de temps pour mener des réflexions personnelles 
ainsi que pour découvrir de nouvelles passions, passe-temps ou 
talents qui peuvent mener à un plus grand sentiment de contrôle et de 
sens à leur vie



Avez-vous des questions?

MERCI POUR VOTRE ÉCOUTE
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