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La santé mentale des enfants et des

adolescents

Lampleur du probléme

Les troubles de santé mentale sont fréquents chez les enfants
et les adolescents. Pourtant, méme si, au Canada, plus

de 1,2 million d’entre eux éprouvent des troubles affectifs,
comportementaux et psychosociaux assez graves pour nuire a
leur fonctionnement et a leur développement, moins de 20 %
regoivent un traitement approprié’.

Les enfants et les adolescents qui sont des immigrés ou

des réfugiés récents, des personnes noires, autochtones ou
racisées ou qui habitent en région rurale ou éloignée sont
moins susceptibles de recevoir des soins appropriés en
santé mentale que leurs camarades et risquent davantage
de recourir a des services comme I'urgence lorsqu’ils sont en
crise?.

Méme avant la pandémie, les enfants et les adolescents
devaient souvent composer avec de longues listes d’'attente et
un acces insuffisant a des soins de santé mentale de qualité.
A cause entre autres, des services et des mesures de soutien
fragmentés, des mesures de reddition de compte insuffisantes
et de 'accés inéquitable, de nombreux jeunes languissent
pendant des années sans voir leur bien-étre vraiment
s’améliorer. Au Canada, les colts imposants associés a
'acces a des soins en santé mentale exacerbent les inégalités
en matiére d’acces, notamment pour les familles qui ne
disposent pas de régime d’assurance ou dont la couverture est
insuffisante.

Les effets directs et indirects de la pandémie ont beaucoup
érodé la santé mentale et le bien-étre de nombreux

Canadiens, ce qui a des conséquences particulieres et
remarquables sur la santé mentale des enfants et des
adolescents. Les hépitaux pour enfants du pays signalent une
augmentation — parfois sans précédent — du nombre de jeunes
aux prises avec de I'anxiété, une dépression, des pensées
suicidaires, un mésusage de substances psychoactives et des
troubles de I'alimentation?.

Depuis 2020, les fermetures d’écoles, I'isolement social,

les mesures de distanciation physique et I'accroissement

du stress, de I'anxiété et de 'incertitude ont contribué a une
détérioration de la santé mentale et du bien-étre de nombreux
enfants et adolescents et de leur famille. Les deux tiers des
parents interrogés par UNICEF Canada en 2022 ont déclaré
que la santé mentale de leur enfant s’était dégradée pendant
la pandémie, et 48 % ont indiqué que leur enfant souffrait

de nouveaux problémes de santé mentale depuis le début
de la pandémie*. Sil'on se fie aux données actuelles et aux
recherches sur les catastrophes, les effets de la pandémie
sur la santé mentale risquent de persister pendant un certain
temps.

Il faut toutefois nuancer les réponses aux conséquences

de la pandémie sur la santé mentale pour tenir compte de
I'hétérogeénéité des expériences. D’aprés une grande étude
transversale réalisée en 2020 auprés d’enfants, d'adolescents
et de parents canadiens, de 67 % a 70 % des enfants et des
adolescents ont subi I'effritement d’au moins un aspect de leur
santé mentale (dépression, anxiété, irritabilité, attention ou
obsession et compulsions), mais de 19 % a 31 % (selon leur
tranche d’age) ont ressenti 'amélioration d’au moins un de ces
aspects®.
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Agir t6t, une mesure qui doit faire
partie de la solution

Il est capital de dépister les problémes et d’intervenir
rapidement. Des soins rapides et appropriés peuvent avoir des
répercussions permanentes sur la santé et le bien-étre, d’autant
plus que la majorité des troubles de santé mentale chez les
jeunes adultes se déclarent pendant I'enfance et 'adolescence®.
Des traitements accessibles et fondés sur des données
probantes peuvent contribuer a limiter les incapacités a long
terme et favoriser la réussite scolaire et professionnelle.

Le dépistage et le traitement rapides des maladies
mentales réduisent également la gravité des symptomes,
les hospitalisations et les autres résultats cliniques
négatifs pour la santé’

Pour soutenir les enfants, les adolescents et leur famille, les
Canadiens ont besoin d’'un systeme entierement financé par le
gouvernement, dont les cibles sont mesurables et qui est a la
fois responsable, respectueux des cultures et axé sur I'atteinte
des améliorations significatives aux pronostics de santé
mentale.

A cet effet, une gamme compléte de programmes, de

services et de mesures de soutien fondés sur des données
probantes et financés par le gouvernement s'impose pour
garantir la prestation des soins essentiels en santé mentale a
tous les enfants et les adolescents, au moment et a I'endroit

ou ils en ont besoin. Le renforcement du systéme de santé
mentale du Canada et la correction de lacunes persistantes et
discriminatoires en matiere d’acces aideront les jeunes a se
remettre des effets de la pandémie et contribueront a la santé et
au développement des prochaines générations.

Politiques recommandées

Pour réduire les longues listes d’attente, rattraper les retards
de service, restreindre les disparités d’acces en fonction des
régions rurales, des populations autochtones, des groupes
racisés et de la situation économique et accroitre I'accés a des
dispensateurs qualifiés en mesure d’offrir un soutien et des
services fondés sur des données probantes en santé mentale
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pédiatrique dans un continuum des soins, il est recommandé
que le gouvernement fédéral adopte trois politiques :

1. Consacrer 30 % du financement prévu en vertu
du Transfert canadien en matiére de santé mentale
a l'acceés rapide et équitable aux soins de santé
mentale pour les enfants et les adolescents de
moins de 25 ans. Ce taux tient compte du besoin
important, des obstacles uniques a I’'accés aux
soins en santé mentale pour les enfants et les
adolescents, de I'importance de recevoir des soins
rapidement dés un jeune age pour favoriser la
santé et le bien-étre tout au long de la vie et de leur
proportion au sein de leur population.

Le nouvel engagement fédéral a créer un Transfert canadien en
matiére de santé mentale permanent constitue I'occasion idéale
d’améliorer I'état des soins en santé mentale chez les enfants
et les adolescents du pays grace a un financement ciblé vers
les jeunes. Les jeunes de moins 25 ans ont été particulierement
touchés par la pandémie®. En plus du stress et de I'anxiété
éprouvés a cause de cette pandémie mondiale, ils ont da
s’adapter aux interruptions de leur apprentissage en présentiel
et des activités contribuant a définir leur identité, a la diminution
des possibilités de formation et d’'emploi et a la dépossession
de relations sociales, d’étapes marquantes et de souvenirs.
Tous les ordres du gouvernement devraient prioriser un meilleur
acces a des soins en santé mentale rapides, appropriés et
abordables pour les jeunes du Canada. Un financement ciblé et
récurrent contribuerait a répondre a la fois aux besoins a court
et a long terme.

2. Investir 25 millions de dollars sur cingq ans pour
financer la création de directives cliniques sur
des soins échelonnés et axés sur le patient afin
d’appuyer des soins en santé mentale fondés sur
des données probantes chez les enfants et les
adolescents.

Le systéeme de santé mentale pédiatrique actuel est inefficace,
fragmenté, colteux et complexe. Par le financement de la
création de directives axées sur le patient, le gouvernement
fédéral peut réduire les inégalités en matiére d’acces, de
prestation des services et de mesures de soutien dans les
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provinces et les territoires et entre les centres urbains et ruraux,
tout en réduisant la complexité et la confusion inutiles. Si ces
directives préconisent une approche graduelle des soins, les
inefficacités s’en trouveront réduites et les résultats, améliorés
grace a la priorisation des traitements les plus efficaces et
exigeant le moins de ressources avant de passer a des services
plus intensifs en fonction des besoins de chacun.

3. Investir 50 millions de dollars sur cinq ans pour
financer des ressources et des programmes de
formation multidisciplinaires qui accroitront les
compétences a I’égard des soins en santé mentale
dans la population pédiatrique.

Les enfants et les adolescents du Canada se débattent depuis
des décennies pour accéder a des services de santé mentale
pédiatrique abordables, accessibles et de qualité. A cause de
'augmentation de la demande attribuable a la pandémie, le
systéme déja en difficulté a atteint un point de rupture. Des
investissements doivent étre engagés pour contribuer a répondre
a la demande, a rattraper les retards, a réduire les temps
d’attente et, surtout, a limiter le nombre de jeunes en crise. Le
gouvernement fédéral devrait financer la création et le soutien
de ressources et de programmes de formation multidisciplinaires
pour accroitre les compétences de tous ceux qui soutiennent la
santé et le bien-étre des enfants et des adolescents.

La mise en ceuvre de ces recommandations pourrait améliorer
considérablement la santé et le bien-étre des enfants et des
adolescents de tout le pays, et particuliérement ceux qui
affrontent actuellement les plus grands obstacles aux soins.

Renseignements

Pour échanger sur ces recommandations avec des
pédiatres canadiens, écrivez a samanthag@cps.ca.

Société canadienne de pédiatrie
100 — 2305, boul. St Laurent
Ottawa (Ontario) K1G 4J8

https://cps.calfr/
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