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ENJEUX

Problemes de santé mentale étudiante mise en avant durant la crise de la
COVID-19

Suicide seconde cause de déces chez les |5 — 24 ans

Une littérature importante sur la détresse psychologique et les
comportements suicidaires chez les jeunes et adolescents mais :

Pas d’études sur la population étudiante en population générale (comparaison
mémes ages)

Rareté des études portant sur les facteurs associés au risque chez les étudiant.e.s
en France



OBJECTIFS

Notre etude vise a reponse aux questions suivantes :

Quels sont les effets du statut d’etudiant.e sur le risque suicidaire
chez les individus agés de 18 a 24 ans en France ?

Existe-t-il un surrisque ?

Quelles évolution entre 2010,2014 et 2017 ?

Quels sont les determinants sociaux du risque suicidaire en
population etudiante ?



Etat des savoirs




RISQUE SUICIDAIRE DES JEUNES

Risque suicidaire : présence ou combinaison de pensees suicidaires / tentative de
suicide.

Parmi les 15-30 ans 8 % idéations suicidaires (|12 derniers mois) pour les
étudiant.e.s

Population générale 3 % (OVE,2018)

Un risque plus important chez les femmes que chez les hommes 7,3 % des
Francaises de 15-30 ans ont déclare avoir déja fait unetentative de suicide
(vie) contre 2,7 % des Francais (Beck, Richard 2013)

Un sur-risque féminin dont la tendance se vérifie également en population étudiante avec | 1%
des étudiantes vs 7% des étudiants (Véron, Sauvade, et Le Barbenchon 2020)



SANTE MENTALE ETUDIANTE

La présence de tout trouble et de comportements
dépressifs sont associés a un risque de déces par suicide
(Gili et al. 2019).

MH5: Test psychologique mesurant la détresse psychologique

Une étude se basant sur le MH5 mesure combien sont en état de
détresse psychologique (Véron, Sauvade, et Le Barbenchon 2020).

27,9 % des etudiantes

12,5 % des hommes



FACTEURS ASSOCIES AU RISQUE

Sexe : 7,3 % des francaises entre |5 et 30 ans ont déclaré avoir fait un tentative au
cours de la vie contre 2,7 % des frangais (Beck et Richard 2013).

Origine sociale:2 % a déclaré une tentative issu.es de familles favorisées et 5 % dans
les familles modestes (Janssen, Splilka, Roscoat 2019).

Histoire de vie:

Problemes familiaux (6 1%), sentimentaux (49%) et de santé (8%): prédominent dans
les raisons de la tentative de suicide des |5 — 30 ans en France(Beck et Richard 2013).

Perte d’un proche, les violences physiques ou les violences sexuelles: plus grande
vulnérabilité face a la détresse psychologique (Saias, Roscoidt,Véron, et al 2014).



Sources et methodes




LES BAROMETRES SANTE

Barometres de Santé publique France, vise a mieux connaitre les connaissances,
attitudes, pratiques et comportements de santé des Frangais.e.s

2010 :27 653 individus de octobre 2009 a juillet 2010
2014 : 15 635 individus de décembre 2013 a mai 2014
2017 : 25 319 individus de janvier a juillet 2017

Entretiens par téléphone (numéros aléatoires)

Pondération a partir de 'enquéte Emploi2008,2012 et 2016



VARIABLES MOBILISEES

Idéation suicidaire
) ) . Idéations
* Au cours des |2 derniers mois, avez-vous pensé a vous suicidaires au

suicider ? cours des I;
derniers mois

Tentative(s) de suicide

* Au cours de votre vie, avez-vous fait une tentative de

suicide ?
Mh5 (détresse psychologique) Reéalisation
d’une tentative
* The Short Form (36) Health Survey de suicide au

cours de la vie

* Echelle de 0 a 100 - Etat de détresse psychologique < 56

Risque

suicidaire
actuel




STRATEGIE D’ANALYSE ET METHODES

Régression de Poisson > Phénoméne « rare »

. Comparaison entre étudiant.e.s et 2. Focus risque suicidaire sur les
mémes ages hors parcours universitaire étudiant.e.s de la vague 2017 seulement

(trois vagues) Origine sociale

Pensées suicidaires (12m)

Précarité
Tentative de suicide (vie) Violences
Risque suicidaire
MH5 Hommes <> Femmes

Modeles controlés par les variables : sexe, age, taille de 'agglomeration, vit seule ou non, déces parents + revenus (1) ou niveau d’étude (2)



Resultats




PREVALENCES

Tableau I. Comparaison étudiant/autre de la distribution de la détresse psychologique (MH5)
et du risque suicidaire en fonction de I’année d’enquéte

Population étudiante (18-24 ans)

24.0%

7.2%

Risque suidaire 5.1%

6.0%
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Population non-étudiante (18-24 ans)
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Figure I. Modélisation du risque suicidaire (2010,2014,2017)




Figure 2. Modélisation du Mh5 (2010,2014,2017)




MODELES 3 VAGUES COMPARAISON

— Dans I'ensemble des modéles, il n’y a pas de sur-risque étudiant

Au contraire, il semble exister un léger effet protecteur de la condition
étudiante par rapport aux non-etudiant.e.s

Evolution au fil des années : une augmentation significative des risques
entre 2010 & 2017

Effet important des revenus: un lien semble exister entre le montant
des revenus et les probabilités d’étre a risque sur nos indicateurs.

Revenus faibles = augmentation des risques

Revenus importants = diminution des risques



Determinants sociaux

risque suicidaire en
population etudiante




VARIABLES MOBILISEES - BAROMETRE 2017

Variable origine sociale Variables violences

Catégorie socio-professionnelle du chef de ménage Violences sexuelles : « Au cours de votre vie, vous a-t-on
force.e a subir ou a faire des attouchements sexuels, ou vous

a-t-on forcé.e a avoir des rapports sexuels contre votre
Variables précarité volonté ? »

Présence d’un job étudiant
Ces douze derniers mois avez-vous ...
Nombre de personne par piece

Harcelement sexuel : « ... été victime de harcelement
Froid sexuel ? »
« Au cours des |12 derniers mois, vous ou les occupants Violences physiques : « ... été frappé.e ou blessé.e
de votre foyer avez-vous souffert du frOid, a l'intérieur Physiquement par un ou P|usieurs personnes, en dehors
de votre logement, pendant au moins vingt-quatre heure d’une agression sexuelle ? »

»
Violences verbales : « ... été victime de menaces verbales,

Situation financiere pergue d’humiliation ou d’intimidation ? »



Modéle Origine Sociale 2017 - Etudiant.e.s

Cadres et professions intellectuelles
supérieures

Employés

Ouvriers

Artisans, commercants et chefs
d’entreprises

Profesgions intermédiaires

Autres (p<0.00 |+

Controlé par : sexe, age, taille de I'agglomeration, vit seule ou non, déceés parents, niveau d’étude



; . Oui
Job étudiant v

Non

. | piece ou plus
Personne par piece

| piece ou moins

Non
Froid
Oui
Bonne
Situation financiere
C’est juste

percue

Modéle Précarité 2017 — Etudiant.e.s

Difficile (p = 0.035%)

Controlé par : sexe, age, taille de I'agglomeration, vit seule ou non, déces parents, niveau d’étude




Modéle violences 2017 - Etudiantes seules

. Non
Violences
sexuelles Oui
(p< 0.001%)
Harceélement Non
sexuel )
Oui
Violences Non
physiques Oui
Violences Non
verbales .
Oui

Controlé par : sexe, age, taille de I'agglomeration, vit seule ou non, déces parents, niveau d’étude




Modéle violences 2017 - Etudiants seuls

Non

Violences physiques
Oui
(p=0.01%)
Non
Violences verbales ou
ul

Pas assez d’hommes ayant vécus des violences sexuelles au cours de la vie ou
harcelement sexuel au cours des 12 derniers mois (<I%)

Controlé par : sexe, age, taille de I'agglomeration, vit seule ou non, déceés parents, niveau d’étude



Conclusion




CONCLUSION

. . En population étudiante
Pas de surrisque chez les etudiant.e.s
Origine sociale précaire
Effet légerement protecteur du statut d’etudiant.e.s
Situation financiere pergue difficile

Dégradation de I'état de sante entre 2010 et _ ,
Lien fort avec les violences

2017
S , Au cours de la vie — sexuelles
Plus forte chez les non-étudiant.e.s (pensées et (femmes)
tentatives)

|2 derniers mois — physiques
(hommes)



OUVERTURE ET APPROFONDISSEMENT

Limites du Barometre santé
Données transversales > risque de sélection et biais du survivant (suicidés)

Ouverture longitudinale

Ouverture d’exploration des facteurs expliquant I'aspect
« protecteur » du statut d’étudiant.e

Réseaux social induit par la vie étudiante !

Analyse plus fine
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