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Contexte 
L’Enquête HBSC 
L’Enquête sur les comportements de santé des jeunes 
d’âge scolaire, ou Enquête HBSC (Health Behaviour 
in School-aged Children), étudie la santé et les 
comportements de santé des jeunes (de 11 à 15 ans) 
à partir d’une perspective théorique qui repose sur une 
approche axée sur la santé de la population. Cette 
perspective tient compte des facteurs et des conditions 
autant individuels que collectifs au sein de déterminants 
de la santé définis de façon très générale (Agence de la 
santé publique du Canada, 2013). Chez les jeunes, ces 
déterminants environnementaux physiques et sociaux 
désignent le cadre familial, le cadre scolaire, les groupes 
de camarades, les quartiers, le statut socioéconomique 
ainsi que les comportements de santé et les comportements à risque.  

But
Les buts principaux de l’Enquête HBSC sont de comprendre la santé et le bien-être des jeunes et d’éclairer 
l’élaboration des politiques en matière d’éducation et de santé et des programmes de promotion de la 
santé à l’échelle nationale et internationale. L’Enquête HBSC est réalisée tous les quatre ans et respecte 
un protocole de recherche approuvé à l’échelle internationale. La collecte de données sur des indicateurs 
communs de la santé des adolescents au sein de nations multiples et la réalisation de l’enquête tous les 
quatre ans permettent de comparer les comportements de santé des jeunes à l’échelle internationale et à 
l’échelle nationale, ainsi qu’au fil du temps.

Voici les principaux objectifs de l’Enquête HBSC :
n	 entreprendre et soutenir à l’échelle nationale et internationale des travaux de recherche sur les 

comportements de santé, la santé et le bien-être des enfants d’âge scolaire, de même que sur les 
contextes sociaux et physiques dans lesquels ils évoluent;

n	 contribuer à l’enrichissement des connaissances théoriques, conceptuelles et méthodologiques de la 
recherche sur la santé des adolescents;

n	 surveiller la santé et les comportements de santé, ainsi que les contextes sociaux et physiques des 
enfants d’âge scolaire;

n	 diffuser les résultats aux publics intéressés;
n	 offrir une source d’expertise internationale sur la santé des adolescents, pour la santé publique et l’éducation 

à la santé.  

Méthodes
Au Canada, l’Enquête HBSC est financée par l’Agence de la santé publique du Canada (ASPC) et est 
effectuée par l’Université Queen’s. Le protocole de l’enquête et les questions associées qui sont posées aux 
élèves du Canada sont élaborés en ayant recours à une consultation générale mettant en présence l’ASPC, 
les ministères de la Santé et de l’Éducation provinciaux et territoriaux, par l’entremise du Consortium conjoint 
pancanadien pour les écoles en santé (CCES), les élèves, ainsi que l’équipe canadienne de l’Enquête HBSC. 

L’Enquête HBSC du Canada
n	 Le questionnaire des élèves représente la principale source d’information de l’Enquête HBSC.
n	 Ces questionnaires ont été distribués dans les classes des écoles durant une période de 45 à 70 minutes.
n	 Les chercheurs ont obtenu les autorisations nécessaires pour l’étude auprès des comités d’éthique pour 

la recherche de l’Université Queen’s et de l’ASPC et de Santé Canada.
n	 Au Canada, nous avons ciblé un échantillon national représentatif pondéré et, pour certaines provinces 

et certains territoires, un échantillon représentatif au sein de ces administrations.
n	 Toutes les provinces et deux territoires (Yukon et Territoires du Nord-Ouest) ont participé en 2018. 
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Conclusions principales
Les conclusions présentées dans le présent rapport comprennent des 
observations détaillées sur la santé et le bien-être des jeunes Canadiens.  
En outre, quatre grands thèmes sont ressortis des résultats de l’enquête. 
n	 La santé mentale et les relations des filles de 9e et de 10e année sont très préoccupantes. Les 

filles de 9e et de 10e année font systématiquement état des expériences les plus négatives en matière 
de santé mentale et de relations. Par exemple, elles affichent les niveaux les plus élevés quant aux 
symptômes physiques subjectifs, aux sentiments de désespoir, de tristesse et de nervosité, ainsi qu’à 
la faible confiance en soi. En outre, un nombre élevé de ces filles indiquent avoir le sentiment que leurs 
parents ne les comprennent pas et qu’elles ne bénéficient que d’un faible soutien de la part de leurs 
enseignants et de leurs amis.

n	 Les relations positives dans les foyers et les familles sont importantes. Les relations positives 
offrent de quoi se réjouir. La majorité des élèves font état d’une vie familiale heureuse et de relations 
positives avec leur mère et leur père.

n	 Il y a évolution dans les comportements à risque. Les jeunes déclarent moins s’adonner à certains 
comportements à risque (p. ex. fumer des cigarettes, avoir des relations sexuelles), mais d’autres types 
de prise de risques et de comportements négatifs pour la santé sont en hausse et nécessitent une 
attention future (p. ex. l’utilisation de cigarettes électroniques ou le vapotage, l’utilisation problématique 
des médias sociaux, la cyberintimidation).  

n	 L’utilisation des médias sociaux est un 
problème de santé publique croissant chez 
les jeunes. Bien que les médias sociaux 
puissent être utilisés de manière positive pour 
communiquer, établir des liens et interagir avec 
les autres, leur utilisation peut également avoir 
des effets négatifs, notamment l’exposition 
à la cyberintimidation et des symptômes de 
dépendance. Malgré le fait que de nombreux 
élèves font état d’une utilisation intensive 
(fréquente) des médias sociaux et que peu 
d’entre eux indiquent en faire une utilisation 
problématique (symptômes de dépendance), 
les niveaux de ces deux types d’utilisation 
augmentent avec les années d’études. Une 
meilleure compréhension de l’utilisation des 
médias sociaux peut contribuer à la promotion  
d’une utilisation saine des médias sociaux et à la  
prévention d’une utilisation malsaine.  

Le foyer et la famille
La majorité des élèves canadiens déclarent avoir 
une vie familiale heureuse. Ils font également 
état de relations positives avec leurs parents et 
ont le sentiment que ceux-ci les comprennent 
en général. Il y a quelques exceptions. La vie 
familiale des filles de 9e et de 10e année est plus 
difficile – elles ont moins tendance à se sentir 
comprises et sont plus susceptibles de déclarer 
qu’elles pensent parfois partir de la maison.  
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Source : Enquête sur les comportements de santé des jeunes d’âge scolaire (Enquête HBSC), Canada, 2018

Pourcentage d’élèves qui déclarent avoir une vie familiale heureuse, 
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Les amis
De nombreux élèves déclarent communiquer en ligne 
de façon fréquente avec leurs amis, et cette tendance 
s’accentue avec les années d’études. Un sujet de 
préoccupation est la baisse depuis les deux dernières 
décennies du pourcentage de filles de la 8e à la  
10e année qui déclarent avoir une amie à qui parler. 
D’un autre côté, il est encourageant de constater que la 
majorité des élèves indiquent que la plupart de leurs amis 
affichent des comportements positifs, et que relativement 
peu d’entre eux déclarent que la plupart de leurs amis  
ont des comportements à risque. 

L’école
Au fil du temps, de plus en plus de filles de  
10e année affirment sentir beaucoup de pression 
en ce qui concerne les travaux et les résultats 
scolaires. Une proportion non négligeable 
d’élèves de 9e et de 10e année déclarent que 
leurs enseignants ne les soutiennent pas, 
pas plus que leurs camarades. Une pression 
scolaire accrue, combinée à la perception 
d’un manque de soutien, peut contribuer aux 
problèmes de santé mentale éprouvés par les 
filles plus âgées.  

La collectivité
Moins de la moitié des jeunes Canadiens perçoivent un niveau élevé de soutien de la part des membres 
des collectivités dans lesquelles ils vivent. L’augmentation de la méfiance à l’égard des quartiers, observée 
depuis 2002, est préoccupante. Pour toutes les années d’études, les filles sont plus nombreuses que les 
garçons à déclarer faire du bénévolat. 

L’activité physique, le temps d’écran et le sommeil
Bien que la majorité des élèves respectent les recommandations sur la durée du sommeil qui figurent 
dans les Directives canadiennes en matière de mouvement sur 24 heures, ils sont très peu à respecter les 
directives relatives au temps d’écran. Par ailleurs, seulement un élève canadien sur quatre indique pratiquer 
une activité physique d’intensité modérée à élevée pendant au moins 60 minutes par jour.

L’alimentation saine
La proportion d’élèves qui déclarent consommer 
quotidiennement des fruits et des légumes continue 
d’augmenter, tandis que la proportion de ceux qui déclarent 
consommer des sucreries et des boissons gazeuses continue 
de diminuer. Les différents pourcentages associés à la 
fréquentation des restaurants-minute, à l’habitude de sauter  
le déjeuner durant les jours de classe et au fait d’avoir le  
ventre vide au moment de se rendre à l’école ou de se mettre 
au lit le soir parce qu’il n’y a pas assez de nourriture à la  
maison sont autant de constatations importantes liées à une 
saine alimentation.  
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Source : Enquête sur les comportements de santé des jeunes d’âge scolaire (Enquête HBSC), Canada, 2018

Pourcentage d’élèves qui déclarent que leurs enseignants se soucient 
d’eux en tant que personnes, selon l’année d’études et le sexe

0

10

20

30

40

50

60

70

80

687673 6766 64 64
59 5658

Garçons Filles  



4 La santé des jeunes Canadiens – Résumé

Le poids santé
Les pourcentages d’élèves de la 6e à la 10e année classés comme obèses ou faisant de l’embonpoint n’ont 
pas beaucoup changé depuis 2002. Un pourcentage plus élevé de filles que de garçons pensent qu’elles 
sont trop grosses, tandis qu’un pourcentage plus élevé de garçons que de filles pensent qu’ils sont trop 
minces, ce qui illustre la pression sociale complexe à laquelle les élèves sont confrontés en ce qui concerne 
leur image corporelle. 

Les blessures et les 
commotions cérébrales
Les blessures restent l’une des principales  
causes de décès, d’invalidité et de perte de 
productivité chez les élèves. Les blessures les 
plus graves se produisent principalement dans 
trois types d’endroits : les installations sportives, 
l’école et la maison, ce qui donne des pistes  
pour le ciblage des interventions. Environ un 
jeune Canadien sur dix déclare avoir reçu un 
diagnostic de commotion cérébrale au cours  
de la dernière année.

L’intimidation et 
la violence dans 
les fréquentations 
amoureuses
Les pourcentages d’élèves qui déclarent être 
victimes d’intimidation sont relativement stables 
au fil du temps. Les situations d’intimidation se 
vivent de manière différente selon le genre, les 
filles étant plus nombreuses que les garçons à 
se déclarer victimes d’intimidation et les garçons 
étant plus nombreux que les filles à indiquer 
être auteurs d’intimidation. Les filles sont plus 
nombreuses que les garçons à déclarer être 
victimes d’intimidation dans le cadre de leurs 
relations amoureuses, mais les garçons et les filles sont tout aussi susceptibles d’être auteurs de violence 
dans ce contexte. Aider les jeunes à bâtir des relations saines peut contribuer à prévenir l’intimidation et la 
violence dans les fréquentations amoureuses.  
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Source : Enquête sur les comportements de santé des jeunes d’âge scolaire (Enquête HBSC), Canada, 2018

Pourcentage d’élèves qui déclarent avoir subi au moins une commotion 
cérébrale au cours des 12 derniers mois, selon l’année d’études et le sexe
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Pourcentage d’élèves qui déclarent avoir été victimes d’intimidation 
à l’école plus d’une ou deux fois au cours des deux derniers mois, 
selon l’année d’études et le sexe
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Source : Enquête sur les comportements de santé des jeunes d’âge scolaire (Enquête HBSC), Canada, 2018

Dans le rapport international de l’Enquête HBSC, le pourcentage d’élèves qui sont victimes d’intimidation et le pourcentage d’élèves 
qui sont auteurs d’intimidation reposent sur une seule question. Au Canada, une méthode plus complète est utilisée : le pourcentage 
d’élèves qui sont victimes d’intimidation et celui des élèves qui sont auteurs d’intimidation reposent chacun sur six questions qui 
mesurent la fréquence de certains types de comportements d’intimidation, en plus de la question utilisée dans le rapport international. 
La méthode utilisée pour le rapport international se traduit par des pourcentages inférieurs à ceux de la méthode utilisée dans 
le présent rapport.
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Pourcentage d’élèves de 9e et de 10e année qui déclarent avoir été 
victimes ou auteurs de violence dans le cadre de leurs fréquentations 
amoureuses, selon l’année d’études et le sexe
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La santé mentale
Parmi les filles et les garçons de la 6e à la  
10e année, ce sont les filles de 9e et de 10e année  
qui font systématiquement état des expériences 
les plus négatives en matière de santé mentale. 
Elles sont les plus susceptibles de déclarer se 
sentir désespérées, tristes, seules ou nerveuses, 
ainsi que d’avoir peu confiance en elles et de 
déclarer des symptômes physiques subjectifs. Elles  
font également état de relations de moins bonne 
qualité avec leurs parents, leurs enseignants et 
leurs camarades. Il est inquiétant de constater que  
ces filles ont déclaré les plus importants problèmes  
de santé mentale et dans leurs relations. 

La santé spirituelle
Le droit à une saine spiritualité a été reconnu en tant 
que droit humain fondamental pour les enfants.  
Depuis 2014, les chercheurs de l’Enquête HBSC 
mesurent la santé spirituelle. Parmi les quatre domaines 
utilisés pour mesurer la santé spirituelle, les relations 
avec soi-même semblent être les plus importantes  
pour les jeunes, suivies des relations avec les autres, 
des relations avec la nature et des relations avec  
le transcendant.  

La consommation de 
drogues et d’alcool
Les pourcentages de consommation quotidienne  
de cigarettes continuent d’être très faibles chez 
les élèves. Cependant, en 10e année, un élève 
sur quatre déclare avoir utilisé des cigarettes 
électroniques. La poursuite de la baisse de la 
consommation de cannabis chez les jeunes est 
encourageante.  

Source : Enquête sur les comportements de santé des jeunes d’âge scolaire (Enquête HBSC), Canada, 2018

Pourcentage d’élèves qui sont d’accord ou tout à fait d’accord pour dire 
qu’ils se sentent souvent seuls, selon l’année d’études et le sexe
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Pourcentage d’élèves qui déclarent avoir utilisé des cigarettes électroniques 
au cours des 30 derniers jours, selon l’année d’études et le sexe
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Pourcentage d’élèves de 9e et de 10e année qui déclarent avoir 
consommé du cannabis au cours des 12 derniers mois, selon le sexe 
et l’année d’enquête
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La santé sexuelle
Au fil du temps, de moins en moins d’élèves déclarent avoir eu des relations sexuelles et environ les 
deux tiers de ces élèves indiquent avoir utilisé un condom lors de leur dernier rapport sexuel. Des efforts 
permanents d’éducation aux relations saines pour les jeunes Canadiens favoriseront chez ceux-ci le 
développement d’une sexualité saine.

L’utilisation des  
médias sociaux
Une forte proportion d’élèves font état d’une 
utilisation intensive des médias sociaux et une  
faible proportion déclarent en faire une utilisation 
problématique. Cependant, ces deux types 
d’utilisation augmentent avec les années d’études.  
Les élèves canadiens font état d’une utilisation 
fréquente des médias sociaux pour faire leurs 
devoirs et du réseautage social, de même que  
pour jouer à des jeux. Il est essentiel de comprendre 
à quel moment une utilisation intensive devient 
problématique, afin d’aider les jeunes à avoir une 
relation saine avec les médias sociaux.  

Pourcentage d’élèves qui font état d’une utilisation problématique 
des médias sociaux, selon l’année d’études et le sexe

0

5

10

15

20

25

30

35

40

45

50

4 45 6 6 6 6
1199

Garçons           Filles 

6e année 7e année 8e année 9e année 10e année

Source : Enquête sur les comportements de santé des jeunes d’âge scolaire (Enquête HBSC), Canada, 2018
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Source : Enquête sur les comportements de santé des jeunes d’âge scolaire (Enquête HBSC), Canada, 2018

Pourcentage d’élèves qui font état d’une utilisation intensive des 
médias sociaux, selon l’année d’études et le sexe
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Le mot de la fin : ce que les jeunes Canadiens  
nous ont dit
n	 Le premier thème relevé se rapporte aux questions associées au genre, aux normes liées au genre 

et à leurs impacts sur la santé. Parmi les exemples, citons les idéaux différents selon le sexe en ce 
qui a trait aux formes et aux tailles corporelles et les attentes sociales différentes à l’égard des garçons 
et des filles pour ce qui est de la pratique d’activités physiques, de la santé mentale et spirituelle et des 
comportements agressifs.

n	 Le deuxième thème concerne la transition de l’enfance au début de l’âge adulte et ses 
répercussions sur la santé et le bien-être. Ces transitions ont une incidence marquée sur la confiance 
en soi et sur le sentiment de bien-être des enfants, ceux-ci devenant de plus en plus coupés du soutien 
habituel des adultes à mesure qu’ils vieillissent.

n	 Le troisième thème qui a été défini concerne l’influence de la technologie et des médias sociaux sur 
la santé. Les jeunes ont souligné l’existence des aspects positifs et négatifs de la technologie dans leur 
vie, la nécessité d’un équilibre dans l’utilisation de la technologie et le fait que les médias sociaux sont 
importants pour eux. 

n	 Enfin, comme quatrième thème, les jeunes ont indiqué qu’ils sont actuellement confrontés à de  
nombreux risques nouveaux et émergents dans leur vie. Les risques pour la santé tels que l’utilisation  
des médias sociaux et les cigarettes électroniques ou le vapotage sont des exemples éloquents de 
nouveaux types de comportements de santé qu’il faut suivre, contrôler et mieux comprendre à l’avenir. 




