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Limpact mental de la crise du coronavirus sur les jeunes a largement été
sous-estimé. Des groupes de recherche de |I'Université d’/Anvers ont constaté une
forte association entre les symptomes dépressifs et les facteurs liés au confinement
chez les étudiants belges. Le nombre de jeunes présentant des plaintes liées au stress
était également nettement plus élevé comparativement aux données d’avant la crise.
Le soutien social et les interactions sociales étaient associés a des scores plus faibles
de dépression et de stress mental. Nous concluons que le bien-étre mental des jeunes
mérite une attention particuliére pendant la crise et que les interactions sociales
jouent un role crucial a cet égard. Nous espérons que le bien-étre de ce groupe sera
suffisamment pris en compte dans les décisions des autorités, et que les soins de
santé mentale bénéficieront d'un soutien supplémentaire.
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L'impact de la crise du coronavirus et ses diverses facettes nous ont
tous surpris. Dans cet article, nous expliquons I'impact mental de cette
crise sur les jeunes, un groupe dont la souffrance mentale a été sous-
estimée par beaucoup. Des études épidémiologiques menées dans le
monde entier montrent que les jeunes sont plus touchés par les pro-
blemes mentaux que les autres groupes d'age pendant cette crise (1-4),
et ce, bien qu'ils soient moins a risque de décés ou de complications
du Covid-19. A cet égard, plusieurs explications peuvent &tre avancées:
pression accrue sur les familles, disparition de la structure assurant
I'enseignement, diminution des contacts sociaux avec les camarades. ..
En collaboration avec d'autres universités, des équipes de I'Université
d'Anvers ont cherché a savoir si cet impact pouvait également étre
constaté chez les adolescents belges, et quels mécanismes en étaient
responsables. Les données ont été collectées a I'aide de questionnaires
en ligne en avril-mai 2020, soit pendant le premier confinement.

Dans une premiére étude (5), nous avons utilisé la Center for
Epidemiological Studies Depression Scale (CES-D-8) pour tester |'asso-
ciation entre les symptomes dépressifs et les facteurs liés au confine-
ment qui ont été retenus dans une récente étude de synthese parue
dans The Lancet (6). 18.301 étudiants de 13 universités ou hautes
écoles flamandes y ont participé. La charge de travail universitaire et
les attentes, la qualité de I'enseignement et la crainte d'une contami-
nation étaient les facteurs les plus fortement associés aux symptémes
dépressifs. Les étudiants ayant des relations stables et cohabitant avec
d'autres ont obtenu des scores de dépression plus faibles.

Dans une autre étude (7), un questionnaire en ligne a été largement
diffusé dans la population belge générale et 2.008 adolescents belges
agés de 16 a 25 ans ont été inclus dans I'échantillon. On a utilisé le
General Health Questionnaire (GHQ-12) et on leur a notamment posé
des questions portant sur la solitude, le soutien social et la fréquence
de différentes activités, avant et pendant le confinement. Ainsi, on a
pu dresser la carte du stress mental ainsi que des facteurs prédictifs.
Environ deux tiers (65,49%) des participants présentaient un stress
mental significatif, défini comme un score supérieur a 3 au GHQ-12, et
équivalant a une variété de symptomes psychologiques inquiétants. Les
facteurs associés au stress mental étaient: le sexe féminin, la solitude,
un soutien social limité, une augmentation de I'utilisation des médias
sociaux, la fermeture de I'Horeca (impossibilité de sortir, d"aller au café

ou au restaurant) et une diminution des activités a la maison (p. ex.
regarder la télévision, lire) comparativement a la période précédant le
confinement. Il n'y avait pas de différence entre les étudiants et les non-
étudiants, entre les jeunes souffrant ou non d'une maladie chronique
(groupe a risque) et entre les jeunes ayant ou non un proche contaminé.

Si nous comparons ces résultats avec les données de 2018, dans les-
quelles seuls 17% des jeunes de 14 a 15 ans présentaient un stress
mental significatif (8), nous constatons que les symptdmes mentaux
chez les jeunes ont triplé. Une conclusion similaire a été tirée d'une
étude de Sciensano, dans laquelle un échantillon en ligne a été pondéré
pour la population belge: la prévalence des troubles anxieux avait dou-
blé chez les gargons de 16 a 24 ans et triplé chez les filles, tandis que la
prévalence des troubles dépressifs avait triplé chez les filles et méme
quadruplé chez les gargons de cette tranche d'age (9).

L'impact du confinement sur les jeunes semble donc assez impression-
nant dans les deux études. Cela peut s'expliquer par un besoin accru
d'interactions avec les camarades et de stimuli sociaux dans cette
tranche d'age (10), choses qu’un confinement rend impossibles. Comme
prévu, nous avons constaté que I'isolement et la limitation des interac-
tions sociales étaient des facteurs prédictifs importants de problemes
mentaux. Notre étude suggere également I'importance des contacts
personnels, que les interactions sociales numériques ne compensent
pas. La grande affinité des jeunes pour les médias (sociaux) et la com-
munication digitale implique d'ailleurs également des risques. Ainsi, les
jeunes peuvent étre confrontés a des fake news ou étre noyés d'infor-
mations, ce qui constitue un facteur prédictif de sentiments d'anxiété
(11). Nous avons également constaté que les adolescents ayant une
forte augmentation (de 3 heures ou plus) de I'utilisation des médias
sociaux avaient trois fois plus de risques de stress mental.

La charge de travail universitaire et
les attentes, la qualité de I'enseignement
et la crainte d’une contamination étaient

les facteurs les plus fortement associés
aux symptoémes dépressifs.

Toutefois, ces observations appellent quelques réflexions. Bien que les
échantillons fussent importants, il reste difficile d'exclure tout biais
de sélection dans ce type d’enquéte en ligne. Il est possible que les
personnes souffrant de problemes mentaux ou celles qui ont beaucoup
de mal a supporter le confinement aient été plus enclines a participer.
L'expérience montre également que les femmes sont plus susceptibles
de participer a ce type d'études, ce qui peut expliquer la proportion plus
élevée de participantes (étude 1: 73,9% et étude 2: 78,1%), ce qui peut
fausser les estimations.

Les résultats de nos études concordent avec ceux des études menées
dans d'autres pays. On a démontré une augmentation des pensées suici-
daires, de I'anxiété et de la dépression chez les étudiants universitaires en
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Gréce (12). En Chine, des étudiants en médecine ont fait état de niveaux
d'anxiété élevés associés aux conséquences du confinement, comme les
facteurs de stress économique et les répercussions sur la vie quotidienne
(13). Une étude de cohorte longitudinale menée au Royaume-Uni a révélé
que I'augmentation du stress mental était la plus marquée chez les jeunes
et les femmes, alors que ces groupes étaient déja les plus en proie au
stress mental avant |'apparition du coronavirus (3).

L'ensemble des observations justifie une attention particuliere au bien-
étre mental des jeunes pendant la pandémie. Les études menées avant
la crise du coronavirus indiquent que les problémes mentaux des jeunes
ne sont souvent pas traités, ou insuffisamment, et qu'ils attendent
généralement longtemps avant de demander de I'aide (14). Nos études
soulignent I'impartance des interactions sociales, en particulier en face
a face et avec les camarades, qui peut étre facilitée de maniere sire
dans cette tranche d'dge. Les jeunes constituent un groupe diversi-
fié et ils ressentent I'impact de la pandémie de différentes maniéres,
allant des étudiants qui n‘ont pas d’environnement d'étude calme aux
jeunes qui travaillent dans les secteurs touchés. Les autorités doivent
s'investir pour tous les jeunes, en particulier pour les jeunes vulnérables
comme ceux qui n‘ont pas un environnement familial chaleureux ou qui
ont un réseau social limité. Parmi les décisions concretes qui peuvent
étre prises, on peut citer I'offre d'un soutien psychosocial accessible,
la mise a disposition de lieux d'étude calmes et la facilitation du sou-
tien social par les pairs (p. ex. par le biais de systémes de buddys). Un
soutien financier devrait également étre possible dans certains cas, par
exemple pour les jeunes qui ont du mal a financer leurs études en raison
de la perte d'un job d'étudiant.

Nous concluons que la santé mentale est un élément essentiel a
prendre en compte dans les décisions des autorités, et qu'il faut davan-
tage veiller a la mise a disposition de soins, d'infrastructures et de
professionnels de la santé mentale.
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