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 personnes qui ne recevraient généralement 
pas une sentence de prison au Québec. Le 
juge invite ces personnes à recevoir une aide 
appropriée de la part de centres de réadap-
tation en échange du retrait des poursuites 
judiciaires ou d’une réduction de peine. 
Toutefois, les contrevenants qui acceptent 
de participer à un tribunal spécialisé en toxi-
comanie seront appelés à rendre compte de 
leur cheminement face à leur toxicomanie 
beaucoup plus fréquemment et longtemps 
qu’ils ne l’auraient fait s’ils avaient suivi le 
processus judiciaire normal (CCLAT, 2007 ; 
Fischer, 2002 ; Tremblay, 1999). Dans ce 
processus de suivi, le juge prend générale-
ment une part active en revêtant le rôle d’un 
agent renforçateur ou punitif (application 
d’une peine d’incarcération, poursuite de 
la thérapie, élargissement de l’individu, ou 
autres) (Belenko, 2001). 

Aux États-Unis, les taux de rétention enre-
gistrés par la clientèle référée par ces tri-
bunaux spécialisés s’élèvent entre 48 % et 
70 % (auprès des jeunes contrevenants) 
(James et Sawka, 2002), ce qui s’avère très 
positif. Les contrevenants qui complètent 
un programme de traitement offert par 

Au Canada, les drogues illicites, et souvent 
même la toxicomanie, ont depuis longtemps 
été considérées comme des problèmes qui 
doivent être approchés selon une perspec-
tive de justice pénale. La toxicomanie consti-
tue donc un thème qui est régulièrement 
discuté dans les tribunaux canadiens : le 
contrevenant est-il réellement une personne 
souffrant d’un problème de dépendance ? 
Son crime est-il relié à sa toxicomanie ? Le 
traitement de la toxicomanie constitue-
rait-il une alternative efficace à une peine 
de détention ou de probation ? Cet intérêt 
pour la toxicomanie de la part des tribu-
naux canadiens a récemment donné lieu à 
l’instauration de tribunaux spécialisés pour 
toxicomanes.

Les tribunaux spécialisés pour toxicoma-
nes ne constituent pas des programmes 
de traitement en soi, mais ils jouent plutôt 
un rôle de renvoi très actif vers des centres 
d’aide spécialisés. Ces tribunaux ne sont pas 
nouveaux puisque des expériences isolées 
ont eu lieu à Chicago et à New York au 
début des années 1950. Ces tribunaux, sous  
l’appellation de « Drug courts », constituent 
une façon de procéder qui s’est généralisée 

aux États-Unis, puis ailleurs dans le monde, 
depuis la fin des années 1980. Les juges et 
les procureurs qui y travaillent sont sensibili-
sés au phénomène de la toxicomanie et ont 
habituellement reçu une formation, ou du 
moins de l’information sur les drogues et ses 
méfaits possibles. L’objectif de ces tribunaux 
spécialisés vise à permettre au système de 
justice et aux agences de traitement de tra-
vailler de concert afin d’exercer un pouvoir 
coercitif sur les contrevenants de façon à 
favoriser leur persistance en traitement et 
leur abstinence face aux drogues illicites. 
Malgré le fait que de plus en plus de centres 
de traitement pour personnes dépendantes 
acceptent officiellement une philosophie de 
réduction des méfaits, il est extrêmement 
rare que des tribunaux spécialisés dirigent 
les justiciables vers des centres de traite-
ment offrant une vision de la réduction des 
méfaits face à l’usage de drogues (Centre 
canadien de lutte contre l’alcoolisme et les 
toxicomanies (CCLAT), 2007). 

Ces tribunaux ciblent généralement des 
toxicomanes qui en sont à leurs premiers 
démêlés avec la justice pour des crimes 
de nature non violente ; en somme, des 
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Au Centre de détention de Québec, un 
 processus de détection des problèmes de 
toxicomanie chez les personnes incarcé-
rées à risque de suicide a été développé 
en colla boration avec le Centre de réadap-
tation Ubald-Villeneuve de Québec. Une 
aide est ensuite offerte aux personnes qui 
présentent un problème de toxicomanie. 
Mentionnons enfin qu’une réflexion impli-
quant le ministère de la Justice et celui de la 
Santé et des Services sociaux a été amorcée 
afin d’explo rer la possibilité d’introduire au 
 Québec des tribunaux spécialisés en toxico-
manie et, éventuellement, leurs modalités 
d’application dans notre contexte. 

Des études évaluatives des Tribunaux de 
traitement de la toxicomanie de Toronto et 
de Vancouver ont été entreprises. Toutefois, 
nous savons encore peu de choses sur leur 
impact à long terme sur la réduction de la 
consommation de substances psychoacti-
ves, la récidive, ou même le rapport coûts-
bénéfices (Werb et coll., 2007). À l’instar 
de Werb et coll., nous croyons que le finan-
cement de tout nouveau tribunal spécialisé 
en toxicomanie devrait être accompagné 
d’une obligation d’en étudier l’impact sur 
une période de cinq années, et ce, en utili-
sant les méthodes de pointes en évaluation 
d’impact. De plus, à l’exemple du CCLAT, 
nous croyons qu’il est important de réaliser 
une étude sur les coûts de ces tribunaux en 
rapport avec les résultats qu’ils procurent.

Le SeRvIce d’évaLuatION 
au tRIbuNaL

Au Québec, bien qu’aucun tribunal spécia-
lisé en traitement de la toxicomanie n’ait 
encore été implanté, certaines initiatives ont 
été développées en regard des personnes 
toxicomanes aux prises avec des problèmes 
légaux. Ainsi, le Centre Dollard-Cormier – 
Institut universitaire sur les dépendances 
offre depuis 2007 un service d’évaluation 
au tribunal pour les personnes en attente 
de procès au Palais de justice de Montréal, 
et ce, tout au long de la démarche. Ce ser-
vice permet de détecter si ces personnes 
présentent des problèmes de toxicomanie et 
s’il y a des risques pour leur santé associés à 
cette condition. Le juge dispose ainsi d’infor-
mations lui permettant de tenir compte des 
problèmes possibles de toxicomanie de ces 
personnes au moment de prendre sa déci-
sion et d’explorer la possibilité de mesures 
alternatives telles que la recommandation 
d’un traitement. Par ailleurs, un projet de 
collaboration entre le Tribunal de la jeunesse, 
le Pavillon Foster et le Centre  Batshaw est en 
voie d’élaboration afin d’offrir aux parents 
de jeunes dont la sécurité est menacée la 
possibilité d’être évalués en ce qui concerne 
la présence d’une toxicomanie. Éventuel-
lement, ces parents pourront recevoir un 
traitement accompagné d’un encadrement 
régulier de la part de la Cour et des centres 
de réadaptation impliqués. 

un service associé à un tribunal spécialisé pré-
sentent généralement, lors des suivis, de plus 
faibles risques de récidives et moins de journées 
d’incarcération que des personnes au profil 
comparable n’ayant pas bénéficié des mêmes 
services (Belenko, 2001 ; Wilson,  Mitchell et  
MacKenzie, 2006). Toutefois, la situation 
semble différente au Canada puisque les tri-
bunaux spécialisés de Toronto et de Vancouver 
affichaient des taux respectifs de rétention de 
16 % et 17 % (CCLAT, 2007; Glicksman et coll., 
2004; Orbis Partners Inc., 2005).

Peu d’études répertoriées s’intéressent aux 
conséquences qui guettent le toxicomane 
dans les cas d’abandon du traitement, mais 
on peut croire que l’emprisonnement consti-
tue une conséquence dans bien des cas ; c’est 
du moins ce que laisse croire le juge qui tente 
d’influencer le contrevenant à persister dans 
sa démarche thérapeutique. On croit généra-
lement que ces tribunaux ont un plus grand 
impact chez les jeunes toxicomanes qui se sont 
initiés récemment à la délinquance en réponse 
à leur besoin de drogue, ou à l’autre extré-
mité du continuum, chez les contrevenants 
plus âgés qui sont confrontés à un parcours 
toxicomane long et difficile (Schneeberger et 
Brochu, 2000). 

Les tribunaux spécialisés en toxicomanie ont fait 
leur entrée au Canada en 19981. Si on se fie à 
la volonté du gouvernement fédéral actuel, ces 
tribunaux seront appelés à prendre de l’expan-
sion au cours des prochaines années. 

1   Projet de Tribunaux de traitement de la toxicomanie (TTT) : Toronto (1998), Vancouver (2001), Edmonton (2005), Winnipeg, Ottawa et Régina (2006) (Ministère de la Justice Canada, 2009).
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Orbis Partners, Inc. (2005). Drug Treatment 
Court of Vancouver Program Evaluation: 
Third Process Report. Rapport non publié. 
Ottawa (Ontario) : Orbis Partners, Inc. 

Schneeberger, P., Brochu, S. (2000). Le trai-
tement de la toxicomanie comme alternative 
à l’incarcération : un sentier rocailleux. Cri-
minologie, 33 (2) : 129-149. http://id.erudit.
org/iderudit/004745ar.

Tremblay, S. (1999). Drogues illicites et cri-
minalité au Canada. Juristat, (19) : 1-14.

Werb, D., Elliott, R., Fischer, B., Wood, E., 
Montaner, J., Kerr, T. (2007). Drug treatment 
courts in Canada: an evidence-based review. 
HIV/AIDS Policy and Law Review, 12 (2-3) : 
12-17. http://www.aidslaw.ca/publications/
interfaces/downloadFile.php?ref=1280.

Wilson, D.B., Mitchell, O., MacKenzie, D.L. 
(2006). A systematic review of drug court 
effects on recidivism. Journal of Experimen-
tal Criminology, (2) : 459-487.

Quelles que soient les modalités adoptées, 
il apparaît de plus en plus important d’éta-
blir des liens de collaboration entre le milieu 
judiciaire et les milieux d’intervention en 
toxicomanie pour offrir aux personnes toxi-
comanes judiciarisées la possibilité de faire 
face à ce problème et leur fournir des ser-
vices adaptés à leur situation. Les tribunaux 
spécialisés de traitement en toxicomanie 
représentent une modalité d’inter vention 
qui ne peut plus être ignorée, mais dont 
l’impact est encore mal connu. Nous croyons 
l’heure venue pour le Québec de trouver 
une formule adaptée aux besoins des per-
sonnes contrevenantes toxicomanes en 
tenant compte des avancées en matière de 
bonnes pratiques en ce qui concerne des 
objectifs de réduction des méfaits. 

Le succès de l’implantation d’un tribunal 
spécialisé dans le traitement de la toxico-
manie au Québec devrait reposer, comme 
ailleurs, sur de l’évaluation objective, l’accès 
à des programmes multimodaux selon les 
besoins des personnes (incluant des stra-
tégies motivationnelles) et sur une optique 
de services intégrés. Toutefois, l’enjeu prin-
cipal pour ceux qui auront à le développer 
reste la capacité à instaurer un processus 
de réflexion qui diminuera l’écart entre les 
objectifs et les priorités du système judiciaire 
et ceux du milieu de la réadaptation, ce qui 
contribuera à trouver un équilibre entre 
garantir la sécurité publique et respecter 
les droits des usagers à la confidentialité et 
aux services adéquats.
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Le document est actuellement disponible sur 
le site Internet du CDC-IUD. Pour le consul-
ter, visitez le site du CDC-IUD (http://www.
centredollardcormier.qc.ca). Pour les résultats 
complets de l’étude, téléchargez le rapport 
de recherche sur le site Web du RISQ (http://
www.risqtoxico.ca/documents/2009_Laven-
ture_enfant.pdf ).

le centre canadien 
de lutte contre  
l’alcooliSme et 
leS  toXicomanieS  
déJÀ 20 anS 
d’eXiStence 

Créé en 1988 et partenaire du RISQ depuis 
2007, le Centre canadien de lutte contre 
l’alcoolisme et les toxicomanies (CCLAT) a 
pour mandat national d’œuvrer à la réduc-
tion des méfaits liés à l’alcool et aux dro-
gues. Les trois orientations à la base des 
activités du CCLAT sont de piloter l’établis-
sement, la mise en œuvre et le suivi de prio-
rités nationales ; de créer un milieu favorable 
à l’application des connaissances en offrant 
une grande variété d’information et d’ana-
lyse reposant sur des données probantes ; 
et d’établir un réseau de partenariat. Vous 
trouverez sur le site Web du CCLAT une 
mine de renseignements dont un centre 
de connaissances permettant d’obtenir des 
liens vers des publications et des documents 
imprimés par le CCLAT, de consulter la collec-
tion de la bibliothèque et d’autres bases de 
données nationales (http://www.ccsa.ca).

La consommation d’alcool et de drogues 
chez les jeunes de 12 ans et moins est une 
réalité préoccupante. C’est ce que dévoile 
l’étude de Myriam Laventure, professeure à 
l’Université de Sherbrooke et chercheure au 
RISQ et à l’infrastructure de recherche du Cen-
tre Dollard-Cormier-Institut universitaire sur 
les dépendances (CDC-IUD), qui fut réalisée 
auprès de 481 élèves québécois fréquentant 
le troisième cycle du primaire. Dans le but de 
favoriser une meilleure appropriation de ces 
résultats de recherche par les milieux concer-
nés par cette problématique, un papier vir-
tuel a été développé par l’infrastructure de 
recherche du CDC-IUD en collaboration avec 
la firme de communication Agence Média-
presse. Pour sensibiliser et mieux outiller les 
parents et les professeurs à l’initiation précoce 
aux psychotropes chez les enfants d’âge sco-
laire primaire, le document expose de manière 
conviviale et interactive les principaux résultats 
de l’étude en décrivant brièvement l’ampleur 
du phénomène et en présentant les profils de 
consommation des préadolescents. Des pistes 
de solution sont également proposées. Des 
sections s’adressant plus spécifiquement aux 
professeurs et aux parents visent à les sensibi-
liser à l’importance de rester vigilants face à la 
consommation des jeunes, tout en les aidant 
à mieux détecter ce type de problème et à 
mieux intervenir. 

La Tournée des partenaires du RISQ sera 
 prochainement dans les régions suivantes : 

┣  Lanaudière (22 octobre 2010)
┣  Lévis (26 novembre 2010)

Des détails sur ces événements seront bientôt 
disponibles sur le site Web du RISQ.

cigaretteS, alcool, drogueS et 
préadoleScentS : commençonS par en parler

4

partenariat

tournée deS partenaireS du riSQ
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Le Centre de réadaptation Ubald-Villeneuve 
vient de rendre disponible la version 1.8 
(décembre 2009) des grilles DÉBA – A et 
DÉBA – D en langue française et la mise à 
jour de la version 1.1 du DÉBA-Jeu.

Une nouveauté attend les utilisateurs des 
DÉBA – A et DÉBA – D. Il s’agit d’un rapport 
personnalisé permettant aux intervenants 
d’offrir une rétroaction personnalisée à la 
personne qui a répondu au DÉBA.

Autre nouveauté, le manuel d’utilisation 
regroupe dorénavant les critères d’utilisation 
pour les trois grilles DÉBA – A, DÉBA – D et 
DÉBA – Jeu.

 Pour télécharger les outils, le manuel d’utilisa-
tion et le rapport personnalisé, veuillez visiter 
le site Internet du RISQ (www.risqtoxico.ca). 

nouveautéS pour 
leS grilleS de 
dépiStage/évaluation 
du BeSoin d'aide – 
alcool/drogueS/Jeu

renouvellement de l’agrément pour 
le centre dollard-cormier – inStitut 
univerSitaire Sur leS dépendanceS 
Le Centre Dollard-Cormier – Institut univer-
sitaire sur les dépendances (CDC-IUD) s’est 
vu confirmer le renouvellement de son sta-
tut d’établissement agréé jusqu’en 2012. 
Cet octroi signifie que le Conseil québécois 
d’agrément (CQA) reconnaît que l’établis-
sement est engagé dans une démarche 
d’amélioration continue de la qualité des 
services. Le comité d’évaluation reconnaît 

notamment parmi les principales forces de 
l’établissement les efforts importants du 
CDC-IUD déployés quant à l’intégration de 
la recherche, de l’enseignement et de la for-
mation au niveau des activités cliniques ainsi 
qu’au niveau de son rayonnement externe. 

Félicitations au CDC-IUD !

rond-point 2010 :  
congrèS Sur leS 
dépendanceS

L’Association des centres de réadaptation en 
dépendance du Québec (ACRDQ) tiendra son 
congrès sur les dépendances les 12, 13 et  
14 mai 2010, à Montréal. Alliant conférences 
en plénière et ateliers thématiques, ce congrès 
aura comme thème central une réflexion sur 
les enjeux, les problèmes et les pratiques que 
posent l’alcoolisme, les toxicomanies, le jeu 
et les autres dépendances. 

Rond-Point 2010 s’inscrit dans la lignée des 
événements d’envergure nationaux qu’ont été 
Rond-Point 1995 et Rond-Point 2005, auxquels 
s’ajoute un volet international grâce à la pré-
sence de conférenciers experts hors Québec. 
Monsieur Serge Brochu, codirecteur du RISQ, 
présidera l’événement. Pour plus d’informa-
tions, nous vous invitons à visiter le site suivant : 
http://www.rondpoint2010.acrdq.qc.ca.

5
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réSultatS  
de recherche

193  kilomètres de Nutashkuan (Natashquan). 
Cette dernière comprend près de 830 Innus 
et est située à la toute fin de la route 138 qui 
longe la Côte-Nord. Nichées le long du litto-
ral de la Basse-Côte-Nord, les communautés 
d’Unamen Shipu (La Romaine) et de Pakua 
Shipu (Saint-Augustin) détiennent respecti-
vement une population moyenne de 910 et 
275 individus. Avec près de 2015 habitants, 
la communauté de Mashteuiatsh est, pour 
sa part, établie aux abords du lac Saint-Jean, 
tandis qu’au cœur de la région nordique du 
Québec, près de la frontière du Labrador, se 
trouve Matimekosh (Lac John, Schefferville), 
avec environ 2 015 Innus. 

Ces neuf communautés sont très différen-
tes les unes des autres, tant du point de 
vue culturel, géographique, démographique 
que socioéconomique. La langue innue est 
la langue maternelle de la quasi-totalité des 
communautés, la langue seconde étant le 
français. Les principales activités économiques 
comprennent les commerces, les entreprises, 
les pourvoiries, ainsi que les activités liées à la 
chasse, à la pêche traditionnelle et à la pêche 
commerciale (rivières à saumon)4. Chacun des 
villages, à l’exception d’Essipit, possède une 
école regroupant des élèves d’âge primaire.

et Trimble, 1990), aucune étude n’a permis 
d’établir le portrait de la consommation d’en-
fants issus d’une même nation au Québec. 

population innue du Québec
La présente étude3 se penche donc sur 
 l’initiation aux psychotropes des enfants 
autochtones âgés de 9 à 12 ans habitant 
parmi huit communautés innues du  Québec, 
soit Betsiamites, Uashat, Maliotenam, 
 Ekuanitshit (Mingan), Nutashkuan, Unamen 
Shipu (La Romaine), Pakua Shipu et Mati-
mekosh. Les Innus constituent la deuxième 
nation autochtone la plus populeuse au 
 Québec, avec un total de près de 16 200 indi-
vidus. On estime que 10 000 Innus, autre-
fois appelés Montagnais, habitent dans neuf 
communautés au Québec. Comme la figure 
1 l’illustre, sept de ces communautés sont 
réparties le long du fleuve et du golfe Saint-
Laurent, de Tadoussac jusqu’aux frontières du 
Labrador. Tout d’abord, Essipit, une commu-
nauté d’envi ron 175 habitants, est située tout 
près des Escoumins. Betsiamites, aux environs 
de Baie-Comeau, accueille près de 650 Innus. 
Uashat et Maliotenam, quant à elles, sont deux 
communautés situées de chaque côté de Sept-
Îles, détenant une population totale de près de 
2 700 Innus. Puis, Ekuanitshit (Mingan) est une 
communauté d’environ 475 habitants, située à 

la conSommation  
de pSychotropeS 
chez leS enfantS 
innuS du QuéBec :  
deS conStatS 
préoccupantS

Julie-chriStine cotton1 
et myriam laventure2 

Certains acteurs impliqués dans la prévention 
des toxicomanies chez les jeunes affirment 
qu’il faut s’intéresser à la consommation de 
psychotropes avant l’adolescence (Dubé et 
Pica, 2005). En effet, l’usage de psychotropes 
avant l’âge de 12 ans est reconnu comme 
étant une expérience marginale et à risque 
(Kaplow, Curran et Dodge, 2002). Dans les 
communautés autochtones, les préadoles-
cents seraient de deux à six fois plus sus-
ceptibles d’éprouver des problèmes d’alcool 
que leurs pairs non autochtones (Centre des 
Premières nations de l’Organisation nationale 
de la santé autochtone, 2005). Or, s’il a été 
démontré que les jeunes des communautés 
autochtones apparaissent particulièrement 
vulnérables à ce phénomène (Edwards et 
Egbert-Edwards, 1990 ; Moncher, Holden 

1  Étudiante diplômée à la maîtrise, Université de Sherbrooke (Département de psychoéducation). 
2  Professeure adjointe, Université de Sherbrooke (Département de psychoéducation), chercheure au RISQ et membre de l’équipe de recherche du Centre Dollard-Cormier –  

Institut universitaire sur les dépendances.
3  Initiation précoce aux psychotropes chez les préadolescents vivant dans une communauté Innue du Québec, Rapport préliminaire de recherche téléaccessible au :  

www.risqtoxico.ca/documents/2008_Laventure_Innus.pdf.
4   Source : Secrétariat aux affaires autochtones, http://www.autochtones.gouv.qc.ca.

taBleau 1 – inStrumentS de meSure

QueStionnaireS

consommation de l’enfant Questionnaire de l’ELNEJ (Statistique Canada, 1997)

trouble du comportement Child Behavior Checklist-Achenbach System of Empirically Based Assessment (Achenbach, 1992)

pratiques éducatives Alabama Parenting Questionnaire (Frick, 1991)

accessibilité des psychotropes Home Alcohol and Drugs Access (Komro, Maldonado-Molina, Tobler, Bonds et Muller, 2007)
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la consommation de solvants, l’âge moyen 
de la première expérimentation est de 9 ans 
(é.t. 0,00) chez les enfants initiés (n=5), tan-
dis qu’il est de 9,57 ans (é.t. 1,56) pour les 
enfants initiés aux autres drogues (n=14). 
Chez les consommateurs de drogues dures, 
des résultats préoccupants quant à l’âge 
d’initiation des participants suggèrent que 
la consommation d’alcool et de cannabis ne 
précéderait pas nécessairement l’usage des 
autres drogues. En effet, chez les enfants 
innus s’étant initiés aux autres drogues (hal-
lucinogènes, speed, cocaïne), l’âge moyen 
d’initiation à ces drogues est de 9,57 ans, 
alors que l’âge moyen d’initiation à l’alcool 
est de 9,63 ans et au cannabis de 9,80 ans. 

profils des consommateurs 
À la suite de l’analyse et de l’observation des 
données descriptives de l’étude, trois profils 
de consommateurs ont été établis, soit le 
consommateur abstinent, le consommateur 
explorateur et le consommateur à risque. 
L’enfant abstinent n’a jamais consommé 
de psychotrope. De son côté, l’enfant 
explorateur a déjà fumé la cigarette au 
maximum une ou deux fois par mois OU a 
bu quelques gorgées ou un verre d’alcool 
au maximum quelques fois. Finalement, 
l’enfant à risque a déjà fumé la cigarette 
toutes les semaines ou tous les jours OU a 
bu un verre d’alcool tous les mois et plus 
OU a consommé du cannabis ou une autre 
drogue. Une fois répartis selon ces diffé-
rents profils de consommation, 28,8 % des 
enfants innus seraient abstinents, alors que 
40 % seraient explorateurs. Une proportion 
inquiétante d’enfants, soit 31,2 %, seraient 
des consommateurs à risque. Encore une 
fois, les filles se démarquent en étant sensi-
blement plus nombreuses à faire partie des 
consommateurs à risque [χ2=3,27, dl=2 ; 
p=0,08]. Sans supposer de liens causaux, les 
résultats obtenus proposent une association 

RéSuLtatS

Les résultats ont d’abord permis de : (1) décrire 
la nature, la fréquence d’utilisation et l’âge d’ini-
tiation aux différents psychotropes des enfants 
selon le sexe ; pour ensuite (2) établir des profils 
de consommateurs à partir des caractéristiques 
de leur consommation ; et finalement (3) identi-
fier les caractéristiques personnelles et familiales 
associées à cette typologie de consommateurs. 
Les instruments de mesure utilisés sont illustrés 
dans le tableau 1.

 Les résultats démontrent qu’une proportion 
de 71,2 % des enfants innus de moins de 
12 ans sont initiés à au moins un des psycho-
tropes à l’étude. Plus spécifiquement, les taux 
de prévalence d’initiation sont de 66,5 % pour 
la cigarette, 47,1 % pour l’alcool, 38,6 % pour 
le cannabis, 4,2 % pour les solvants et 10,6 % 
pour les autres drogues. Chez les enfants 
initiés, des prévalences de consommation 
quotidienne aussi élevées que 24,8 % pour 
la cigarette et de 8,2 % pour le cannabis ont 
été documentées. Les filles innues sont plus 
nombreuses que les garçons à s’être initiées à 
la cigarette [χ2=5,86, dl=1, p≤0,01]. Celles-ci 
ingèrent également de plus grandes quantités 
d’alcool en une seule occasion [χ2=5,64, dl=1, 
p≤0,05]. Par ailleurs, elles tendent à consom-
mer du cannabis un peu plus souvent que 
leurs confrères [χ2=8,68, dl=4, p=0,07]. 

Les garçons et les filles innus sont toutefois 
comparables quant à l’âge moyen d’initia-
tion aux différents psychotropes. D’emblée, 
il est possible d’affirmer que la cigarette est 
le produit auquel les jeunes se sont initiés le 
plus tôt. En effet, chez les initiés à la ciga-
rette (n=99), la moyenne d’âge d’initiation 
est de 8,81 ans (é.t. 2,05), alors qu’elle est 
de 9,63 ans (é.t. 1,61) chez les initiés à 
 l’alcool (n=72) et de 9,80 ans (é.t. 1,72) chez 
les initiés au cannabis (n=61).  Concernant 

échaNtILLON

L’étude a été réalisée en mai 2008 auprès de 
161 étudiants (74 filles et 87 garçons) fré-
quentant une école primaire dans une com-
munauté innue. L’âge moyen des enfants est 
de 10,7 ans. Les psychotropes documentés 
sont la cigarette, l’alcool, le cannabis, les sol-
vants et les autres drogues (hallucinogènes, 
speed, cocaïne). Avec l’accord des parents et 
des enfants, des assistantes de recherche ont 
effectué la collecte de données en classe. 

fig. 1 :  nationS autochtoneS du QuéBec –  

leS huit communautéS innueS  

participanteS À la recherche

SouRce : ASSemblÉe deS PRemièReS NAtioNS du QuÉbec et 

du  lAbRAdoR, tÉlÉchARgÉe et AdAPtÉe le 11 jANvieR 2010,  

httP://www.APNQl-AfNQl.com/fR/PoRtRAit-commuNAuteS/cARte.PhP. 
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réSultatS de recherche

En complémentarité à l’intervention auprès 
de l’enfant innu, les résultats de cette étude 
soutiennent l’importance de l’affiliation des 
parents comme partenaires du processus 
préventif quant à l’initiation aux psychotro-
pes. L’influence des membres de la famille 
devient sans doute, selon leur propre posi-
tionnement quant à la consommation de 
psychotropes, un facteur de risque ou de 
protection par rapport à l’enfant. Cette 
recherche suggère également l’impor-
tance d’informer et d’outiller les parents 
des enfants innus quant aux impacts liés à 
l’accessibilité des psychotropes et à la qua-
lité de leurs pratiques éducatives, dont la 
supervision de la consommation actuelle ou 
future de leurs enfants. Enfin, considérant 
la réalité autochtone, la communauté, au 
même titre que la famille, peut agir à titre 
d’agent protecteur par rapport à l’initiation 
et à la consommation de psychotropes chez 
les enfants innus, par la qualité de l’encadre-
ment offert dans les différents milieux de vie 
de ces derniers (famille, école, communauté) 
(Galliher et coll., 2007). 

certaines limites (Rodgers et Fleming, 2004 ; 
Swanson et coll., 1971), ce qui peut rendre 
les enfants peu supervisés à la maison dou-
blement enclins à développer une consom-
mation à risque de psychotropes. Par ailleurs, 
les enfants innus dont la consommation est 
à risque sont plus nombreux que les enfants 
abstinents et explorateurs à rapporter que 
leurs parents font usage de tabac ou de dro-
gues. La facilité d’accès aux produits sem-
ble effectivement jouer un rôle déterminant 
dans la prévalence de la consommation des 
enfants des communautés innues. 

concluSion

À la lumière de ces résultats, la planification 
d’interventions en toxicomanie auprès des 
enfants innus doit être élaborée en fonction 
de l’âge et de la gravité de leur consommation, 
de même que des caractéristiques qui y sont 
associées. Les stratégies d’intervention doivent 
viser à éviter ou du moins, à retarder l’initia-
tion des jeunes aux psychotropes. En effet, si 
ces jeunes parvenaient au moins à reporter 
leur première expérimentation de psychotro-
pes à un âge plus tardif que celui de 12 ans, 
le  risque encouru de problèmes de consom-
mation ultérieurs serait grandement dimi-
nué (Edwards et Egbert-Edwards, 1990). Par 
ailleurs, l’inter vention doit d’abord se concen-
trer sur la diminution des symptômes associés 
aux troubles extériorisés de l’enfant. En effet, 
sachant que ceux ayant une consommation à 
risque manifestent davantage de problèmes 
de comportement, il est souhaitable qu’ils 
soient rapidement dépistés, c’est-à-dire dès 
leur entrée à l’école primaire.

multifactorielle de certaines caractéristiques 
personnelles et familiales permettant de dif-
férencier les enfants innus dont la gravité de 
la consommation est à risque des enfants 
abstinents et explorateurs. Ces caractéristi-
ques sont l’âge des enfants, les troubles du 
comportement, la faible qualité de la super-
vision, ainsi que l’accessibilité des psychotro-
pes à la maison. 

En effet, sur le plan personnel, comme c’est 
le cas pour les jeunes de la population géné-
rale (Kaminer et Tarter, 2004), les résultats 
démontrent que plus les enfants innus aug-
mentent en âge, plus ils sont susceptibles 
de s’initier aux psychotropes. Ces résul-
tats attendus et plusieurs fois démontrés à 
l’adolescence (Kaminer et Tarter, 2004) sont 
par contre préoccupants lorsqu’il est ques-
tion d’enfants prépubères (Kaplow et coll., 
2002). D’autre part, les enfants innus dont 
la consommation est à risque sont plus nom-
breux à faire preuve de conduites déviantes, 
ainsi que d’agressivité envers les autres et 
les objets. Ces résultats corroborent ceux de 
plusieurs auteurs démontrant que les com-
portements déviants chez les jeunes autoch-
tones sont associés à leur initiation précoce 
aux psychotropes (Flom, 1996; Oetting et 
Goldstein, 1980; Whitbeck et coll., 2001). 
Sur le plan familial, les enfants à risque 
proviennent davantage de familles dont la 
supervision parentale est de moindre qualité. 
Chez les peuples autochtones, il est reconnu 
qu’une approche communautaire est généra-
lement utilisée en ce qui concerne la supervi-
sion des enfants (Roy, 2007).  L’encadrement 
communautaire peut toutefois comporter 
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de Sherbrooke pour la qualité de son dos-
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au riSQ

Le RISQ souhaite la bienvenue à Marie-
Andrée Bernier, nouvelle représentante 
du ministère de la Sécurité publique du 
Québec. Madame Bernier est conseillère à 
la Direction des services professionnels cor-
rectionnels et remplace Linda Desnoyers. 
Soulignons que ce partenaire est membre 
du RISQ depuis 2005.
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