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Les adolescents et la COVID-19
RESULTATS PRELIMINAIRES

DES ENQUETES COMPASS 2020

DANS 20 ECOLES SECONDAIRES DE LA
REGION DE LA CAPITALE-NATIONALE
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Ce rapport présente les résultats de I'étude COMPASS-Québec 2020 réalisée dans 20 écoles secondaires de la région
de la Capitale-Nationale. COMPASS est un projet longitudinal multicentrique sur les réalités adolescentes au Canada.
Il sagit d’'une des plus grandes plateformes populationnelles longitudinales sur la santé des adolescents dans le
monde.

Le volet québécois associe des chercheurs de I'Université Laval, les milieux scolaires et les Directions régionales de
santé publique de la Capitale-Nationale, de Chaudiére-Appalaches et du Saguenay-Lac-Saint-Jean.

La ronde d’enquéte de 2020 a été réalisée en mai-juin 2020, aprés la mise en oeuvre des mesures de confinement
et la fermeture des écoles. La méthodologie de I'étude a été adaptée de maniere a intégrer un volet « COVID-19 »
destiné a mieux comprendre I'incidence de la pandémie sur les adolescents et assister le milieu scolaire et les équipes
de santé publique dans la mise en oeuvre d’interventions de prévention-promotion adaptées a leurs besoins.

Les questions en lien avec la COVID-19 ont porté sur les cing sphéres suivantes :

1. Connaissances de la COVID-19 et des gestes barriéres;

2. Attitudes vis-a-vis des mesures de prévention;

3. Degré d’adoption des mesures de prévention recommandées;

4. Degré d’adaptation a la situation créée par le confinement et la fermeture des écoles;

5. Incidence de la COVID-19 sur la vie de tous les jours;

6. Conséquences de laCOVID-19 sur le bien-étre, laconsommation de substances psychoactives et la santé mentale.
La participation des écoles et des jeunes répondants a I'étude est volontaire. Tous les éléves de I'école sont invités
a répondre aux questionnaires annuels. Plus de 6000 adolescents ont complété I'enquéte en ligne. La révision des

modalités du projet COMPASS et le contenu des questionnaires ont été approuvés par les comités d’éthique de
référence.

L'échantillon comprend 4147 répondants (59% filles et 41% garcons, avec un age moyen de 15,8 ans). Le taux de
refus actif a participer a 'enquéte est de 1%. La proportion moyenne de répondants par école participante est de
45%. Le taux moyen de répondants par écoles participantes est de 45%. Les données ont été pondérées pour refléter
les caractéristiques de la population a I'étude.

D’ici la rentrée scolaire, 'équipe COMPASS-Québec fournira a chaque école participante un portrait des réponses des
éleves de leur établissement. Le présent rapport permet de disposer d’une vue d’ensemble des réponses obtenues
dans les écoles participantes. Les résultats refletent la réalité des adolescents des écoles participantes a I'enquéte
COMPASS. Par conséquent, ceux-ci ne sont pas forcément représentatifs de la réalité de toutes les écoles.

1 COMPASS Health Canada : https://uwaterloo.ca/compass-system/compass-system-projects/compass-health-canada
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CONNAISSANCES DE LA COVID-19 ET DES GESTES BARRIERES

Proportion de jeunes ayant déclaré croire que :

se laver les mains Vigou_ I’'utilisation d’une solution
reusement prévient la hydro-alcoolique (Purell©)
transmission du virus : 74% pour le lavage des mains

prévient la transmission
* du virus : 59%

laCOVID-19 est une
maladie respiratoire
infectieuse causée
par une bactérie : 54%
les symptémes

apparaissent entre

2 et 14 jours aprés - _ :
exposition: 67% les individus infectés

parlaCOVID-19 pré-
la COVID-19 peut étre *

lorsqu’une personne
tousse, l'utilisation
d’'un masque peut
réduire la transmission
par gouttelettes : 68%

symptémes : 5%
a l'autre par contact de

gouttelettes : 73% laCOVID-19 est

seulement dangereuse
pour les personnes
agées:13%

sentent toujours des
transmise d’une personne

la COVID-19 peut étre
tfransmise en touchant
quelque chose/quelqu’un
contaminé, puis en
touchant son visage : 90%

laCOVID-19représente
peu de risques de com-
plications pour les
jeunes:77%
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POUR FAIRE FACE A LA COVID-19

étre restés en contact avec
leurs amis en ligne : 64%

avoir mangé de la nourri-
ture de type « restauration
rapide » : 15%

avoir fait de
I’exercice : 52%

avoir gardé un ho-
raire régulier : 31%

avoir passé du temps
avec leur famille : 46%

avoir étudié ou fait des
travaux scolaires : 59%

avoir passé du temps
sur leurs écrans : 64%

Proportion de jeunes ayant déclaré:

avoir communiqué avec
des professionnels
de la santé mentale : 3%

avoir rencontré leurs
amis a ’extérieur : 27%

avoir essayé d’aider
autrui: 20%

avoir fumé des
cigarettes: 1%

avoir vapoté : 5%

avoir consommé
du cannabis: 2%

avoir consommeé
de l’alcool : 6%
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ADOPTION DES MESURES PREVENTIVES

Québec

Proportion de jeunes ayant déclaré :

avoir nettoyé/désinfecté les
objets souvent touchés : 74%

avoir nettoyé leurs mains plus
souvent qu’a I’habitude : 95%

avoir pris au sérieux les
mesures gouvernementales
pour diminuer la propagation
delaCOVID-19:96%
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avoir annulé ou déplacé
des sorties : 83%

avoir discuté des mesures
préventives : 75%

avoir discuté des gestes a
poser en cas d’infection : 65%

avoir évité les endroits
achalandés : 89%

EFFETS DU CONFINEMENT

Proportion de jeunes ayant déclaré une augmentation:

leurs amis : 63%

de leur temps
d’écran:76%

de leur usage de
cigarettes: 1%

de leur usage de
cigarette électro-
nique : 5%

de leurs communi-
cations en ligne avec

de leur niveau
d’activité
physique : 30%

| de leur temps

de sommeil : 39%}

-

de leur consommation
d’alcool : 8%

de leur consommation
de cannabis: 2%
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EFFETS DU CONFINEMENT

Proportion de jeunes
ayant déclaré:

avoir eu peur de prendre du
retard dans leurs appren-
tissages scolaires : 70%

s’étre bien entendu avec
leur famille : 95%

s'étre sentis /7/9\

nerveux en pensant m

aux circonstances
du moment : 45%

HEH
HEH

s’étre sentis inquiets
pour leur propre
santé ou celle de
leur famille : 73%

s’étre sentis
inquiets quant ala
situation financiére
familiale : 30%

Proportion de jeunes ayant déclaré une augmentation :

de leur niveau
d’ennui: 67%

de leur niveau
de stress: 25%

de leur soli-
tude : 49%

de leur niveau
d’anxiété: 24%




DIFFERENCES SELON LE GENRE
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Proportion defilles :
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ayant déclaré qu’en cas

de toux, l'utilisation d’un
masque prévient la transmis-
sion par gouttelettes: 72%

ayant déclaré que se laver
les mains prévient la trans-
mission du virus : 78%

ayant déclaré que les gens
infectés par la COVID-19
présentent toujours des
symptémes : 5%

ayant déclaré que la
COVID-19 représente peu
derisque de complications
pour les jeunes : 76%

ayant nettoyé leurs
mains plus souvent qu’a
I’habitude : 96%

ayant pris au sérieux les
mesures gouvernementales
pour diminuer la propagation
delaCOVID-19:97%

ayant déclaré une augmen-
tation de leur temps d’écran
récréatif : 74%

ayant déclaré une
augmentation de leur niveau
d’activité physique : 33%

Proportion de garcons :

ayant déclaré qu’en cas

de toux, l'utilisation d’'un
masque prévient la transmis-
sion par gouttelettes : 65%

ayant déclaré que se laver
les mains prévient la trans-
mission du virus : 69%

ayant déclaré que les gens
infectés parla COVID-19
présentent toujours des
symptomes: 6%

ayant déclaré que la
COVID-19 représente peu
derisque de complications
pour les jeunes : 77%

ayant nettoyé leurs
mains plus souvent qu’a
I’habitude : 94%

ayant pris au sérieux les
mesures gouvernementales
pour diminuer la propagation
de laCOVID-19:95%

ayant déclaré une augmen-
tation de leur temps d’écran
récréatif : 77%

ayant déclaré une
augmentation de leur niveau
d’activité physique : 27%

o

@,

M HE®

2 v




(

uébec

DIFFERENCES SELON LE GENRE

Proportion defilles :
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ayant déclaré une
augmentation de leur
temps de sommeil : 42%

ayant déclaré une
augmentation de leur
usage de cigarette : 1%

ayant déclaré une
augmentation de leur
usage de cigarette
électronique : 6%

ayant déclaré une
augmentation de leur
consommation d’alcool : 8%

ayant déclaré une augmen-
tation de leur consommation
de cannabis : 3%

ayant déclaré une
augmentation de leur
solitude : 56%

ayant déclaré une
augmentation de leur
anxiété : 32%

Proportion de garcons :

ayant déclaré une
augmentation de leur
temps de sommeil : 37%

ayant déclaré une
augmentation de leur
usage de cigarette : 1%

ayant déclaré une
augmentation de leur
usage de cigarette
électronique: 4%

ayant déclaré une
augmentation de leur
consommation d’alcool : 6%

ayant déclaré une augmen-
tation de leur consommation
de cannabis : 2%

ayant déclaré une
augmentation de leur
solitude : 41%

ayant déclaré une
augmentation de leur
anxiété : 15%
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Proportion de jeunes issus d’un
milieu familial moins favorisé :
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ayant déclaré qu’en cas

de toux, l'utilisation d’'un
masque prévient la transmis-
sion par gouttelettes : 79%

ayant déclaré que se laver
les mains prévient la trans-
mission du virus : 86%

ayant déclaré que les gens
infectés parla COVID-19
présentent toujours des
symptomes : 8%

ayant déclaré que la
COVID-19 représente peu
derisque de complications
pour les jeunes : 76%

ayant nettoyé leurs
mains plus souvent qu’a
I’habitude : 93%

ayant pris au sérieux les
mesures gouvernementales
pour diminuer la propagation
delaCOVID-19: 96%

ayant déclaré une augmen-
tation de leur temps d’écran
récréatif : 82%

ayant déclaré une
augmentation de leur niveau
d’activité physique : 26%

Proportion de jeunes issus d’un
milieu familial plus favorisé :

ayant déclaré qu’en cas

de toux, l'utilisation d’un
masque prévient la transmis-
sion par gouttelettes : 82%

ayant déclaré que se laver
les mains prévient la trans-
mission du virus : 88%

ayant déclaré que les gens
infectés parla COVID-19
présentent toujours des
symptomes : 6%

ayant déclaré que la
COVID-19 représente peu
derisque de complications
pour les jeunes : 77%

ayant nettoyé leurs
mains plus souvent qu’a
I’habitude : 95%

ayant pris au sérieux les
mesures gouvernementales
pour diminuer la propagation
delaCOVID-19:96%

ayant déclaré une augmen-
tation de leur temps d’écran
récréatif : 84%

ayant déclaré une
augmentation de leur niveau
d’activité physique : 31%
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DIFFERENCES SELON LE NIVEAU
DE FAVORISATION MATERIELLE FAMILIALE

Proportion de jeunes issus d’un
milieu familial moins favorisé :

Proportion de jeunes issus d’un
milieu familial plus favorisé :

ayant déclaré une
augmentation de leur
temps de sommeil : 38%

ayant déclaré une
augmentation de leur
usage de cigarette : 1%

ayant déclaré une
augmentation de leur
usage de cigarette
électronique : 5%

ayant déclaré une
augmentation de leur
consommation d’alcool : 4%

ayant déclaré une augmen-
tation de leur consommation
de cannabis : 3%

ayant déclaré une
augmentation de leur
solitude : 52%

ayant déclaré une
augmentation de leur
anxiété: 29%

ayant déclaré une
augmentation de leur
temps de sommeil : 40%

ayant déclaré une
augmentation de leur
usage de cigarette : 1%

ayant déclaré une
augmentation de leur
usage de cigarette
électronique : 5%

ayant déclaré une
augmentation de leur
consommation d’alcool : 9%

ayant déclaré une augmen-
tation de leur consommation
de cannabis : 2%

ayant déclaré une
augmentation de leur
solitude : 49%

ayant déclaré une
augmentation de leur
anxiété : 23%
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POINTS SAILLANTS

Connaissances, attitudes, pratiques

1. Les adolescents ont une bonne connaissance de la COVID-19 et des mesures de protection.
lls savent en majorité qu’il est possible d’étre atteint de la maladie tout en restant asymptomatique.
lIs connaissent les principaux modes de transmission et les mesures de protection efficace comme le
lavage des mains, le port du masque et |'utilisation de solutions hydro-alcoolique.

2. Les adolescents ne banalisent pas les conséquences de la maladie.
lIs se disent en majorité préoccupés par leur santé et celle des membres de leur famille, et soucieux de
ne pas prendre du retard dans leurs apprentissages scolaires. La moitié sont nerveux quand ils pensent
a la situation actuelle.

3. Les adolescents adoptent les mesures de prévention recommandées.
Limmense majorité dit prendre au sérieux les mesures dictées par les autorités. Les répondants évitent
les endroits achalandés, annulent ou déplacent leurs sorties; ils se lavent les mains plus souvent et
nettoient ou désinfectent les objets souvent touchés. Plus des deux tiers discutent avec leur famille,
leurs amis ou des professionnels de la santé des mesures de prévention.

Impacts, adaptation, résilience

4. Le confinement affecte fortement la vie des adolescents, mais tous ne réagissent pas de la
méme fagon.

La majorité augmente son temps d’écran et les échanges en ligne avec les amis. Plusieurs peinent a
conserver un horaire régulier. Certains font davantage d’exercice, d’autres moins. Un répondant sur
deux s’est senti plus seul, les deux tiers ont vu leur niveau d’ennui augmenter. Les trois quarts des
adolescents indiquent que leur anxiété n’a pas augmenté. Toutefois, certains groupes semblent avoir
été davantage affectés. Uanxiété est plus prévalente chez les filles et les jeunes vivant dans des familles
moins favorisées.

5. Les adolescents s’adaptent généralement bien a la vie en confinement.
Les répondants disent en majorité bien s’entendre avec leur famille pendant le confinement et
maintenir des liens avec leurs amis. La plupart continuent a étudier régulierement. Un adolescent sur
cing se mobilise pour aider sa communauté.

6. La consommation de substances psychoactives chez les adolescents n‘augmente pas, comme
on pouvait le craindre, en période de confinement.
Ni la consommation d’alcool ni celle de tabac, de cannabis ou de cigarette électronique n’a augmenté
de maniere tangible durant la période de confinement.




Les adolescents ont une bonne connaissance de la COVID-19 et des mesures de protection, ils paraissent
en majorité responsables et respectueux des mesures de précaution mises en place. lls ont été sensible-
ment affectés par la vie en confinement. Leurs réponses suggérent qu’ils ont en majorité su s’y adapter.

Les résultats préliminaires présentés dans ce portrait sont observés avec régularité dans les 29 écoles
participantes des trois zones d’étude. L'équipe COMPASS-Québec approfondira dans les mois a venir
I'examen des besoins et des réponses des jeunes participants a 'enquéte. Elle s’attachera notamment
a rechercher des formes de vulnérabilités que ne révelerait pas un portrait d’ensemble de la situation.
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