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Contexte et objectifs
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Hospitalisations pour lésions auto-infligées : alerte chez les adolescentes et jeunes femmes

2022 : données provisoires



• Trop peu de données pour l’épidémiologie pédopsychiatrique française

• Difficulté clinique et épidémiologique du diagnostic

• Stigma, étiquette « sparadrap » sur un être en développement

• Crise du covid - > demande forte

• Cohorte EpiCov mobilisable

• Objectifs

1. Estimer les difficultés psychosociales des enfants de France et en identifier les facteurs associés

2. Estimer leur recours et non-recours aux soins pour motifs psychologiques  et en identifier les facteurs associés

Problématique du diagnostic pédopsychiatrique, une limite épidémiologique ?



Méthode



• Partenariat Inserm – DREES – Insee

• Métropole et 3 DOM, 15 ans et plus, tous les ménages hors Ehpad et prisons

• 371k individus tirés dans les bases FIDELI par l’Insee : 135k répondants

• Pondérations adultes et enfants

Volet 4 : Sept. 2022Volet 3 : Juil. 2021Volet 2 : Nov. 2020Volet 1 : Mai 2020

135k répondants 108k répondants 85k répondants 64k répondants

Syndromes dépressifs, alcool, tabac, psychotropes

Pensées suicidaires

Syndromes anxieux
Comportements boulimiques

Diff. psychosociales des enfants
Recours aux soins

Une enquête de panel en réponse à l’épidémie de covid-19

20127 répondants interrogés sur un enfant vivant avec eux (parents ou conjoints, assistants familiaux)



Mesures et analyses

• Questionnaire SDQ parental

• 25 questions sur l’enfant cotées 0-1-2

• Renvoyant à 4 sous-dimensions de difficultés et une 

dimension d’aptitude pro-sociales

• Un supplément Impact des difficultés

• Consultations « pour des difficultés psychologiques ou 

parce qu’il n’avait pas le moral » (mars 20 – juil. 21)

• Statistiques descriptives

• Régressions linéaires et logistiques multivariées



Résultats



10% des garçons et 7% des filles de 3 à 17 ans présentent un score total de difficultés élevé
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Des difficultés socialement marquées
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15% des enfants en besoin de soins pour motifs psychologiques
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Consultaient aussi auparavant Consultaient auparavant

• 12% ont consulté entre mai 20 et juil. 21

• 3% en « aurait eu besoin »

• Le psychologue est le principal recours chez 
l’enfant (8%)

• Devant le généraliste (3%)

• Psychiatre (3%)

• Autres (2%)

• Dépend de la gravité

• 40% des enfants avec un score total de difficultés 
élevé  ont recouru

• Monte à 48% des enfants avec des scores très élevés 
ou avec scores élevé + impact fort



Un recours culturellement marqué
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Discussion



Augmentations des difficultés ou vigilance accrue des parents ?

• Limites

▪ Perspectives parents

▪ Limites psychométriques de l’outil

▪ Pas d’informations de parcours ou d’évènements de vie

• Difficultés légèrement supérieures 

▪ À ceux de l’Allemagne (2017), PACA (2005) et EnaBee (France 2022)

• Outil pertinent 

▪ Pour l’analyse de sous-populations (ASE)

▪ Suivi rapide épidémiologique de la santé mentale des enfants

▪ Comparaisons internationales

• Conclusions

▪ Politiques de prévention des problématiques chez l’enfant

▪ Renforcement du dispositif Monsoutienpsy chez l’enfant ?



Merci de votre attention
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Ressources et bibliographie



Ressources et bibliographie

▪ Difficultés psychosociales et recours chez l’enfant

▪ https://drees.solidarites-sante.gouv.fr/sites/default/files/2023-06/ER1271.pdf

▪ Santé mentale des adultes

▪ https://drees.solidarites-sante.gouv.fr/sites/default/files/2022-06/er1233.pdf

https://drees.solidarites-sante.gouv.fr/sites/default/files/2022-06/er1233.pdf
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