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Trauma et santé mentale chez les jeunes - Discrimination raciale,
évaluation et intervention sensibles au trauma dans les écoles

e Les enfants noirs risquent d'étre surdiagnostiqués avec des troubles d'externalisés
en raison des prejuges raciaux et de la discrimination qu’ils subissent

e Un guide d'évaluation pour soutenir les jeunes et les familles exposés a des
traumatismes passés et récurrents

e La compassion est associée a des attitudes plus positives envers les pratiques
sensibles au trauma chez les enseignants
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LES ENFANTS NOIRS RISQUENT D'ETRE SURDIAGNOSTIQUES AVEC DES
TROUBLES D'EXTERNALISES EN RAISON DES PREJUGES RACIAUX ET DE LA

DISCRIMINATION QU'ILS SUBISSENT

CONTEXTE

Les expériences négatives pendant I'enfance (ENA) sont associées a un risque accru
de rapporter des conséquences déléteres pour la santé et la santé mentale. Les
enfants issus de minorités raciales et ethniques, et en particulier les enfants noirs,
sont plus a risque d’étre exposés aux ENA. Malheureusement, les enfants noirs sont
aussi victimes de préjugés au sein des services de santé mentale qui contribuent
aux disparités raciales dans les diagnostics, et en particulier en ce qui a trait aux
troubles externalisés.

OBJECTIFS

Cette étude a exploré comment les disparités raciales et les ENA influent sur 'apposition
des diagnostics de troubles internalisés (p. ex., dépression) et externalisés (p.ex., trouble
des conduites) chez les enfants. Les deux principales questions de recherche étaient les
suivantes:
1.Dans quelle mesure la race prédit-elle un diagnostic de trouble internalisé, commme lanxiéte,
ou de trouble externalisé, comme le trouble des conduites, chez les enfants en fonction du
cumul ENA?
2.Dans quelle mesure la race prédit-elle un diagnostic de trouble internalisé ou externalisé
chez les enfants qui ont connu un nombre différent JENA?

METHODES

Cette étude comprenait un sous-échantillon de 18 737 enfants de I'Enquéte nationale
sur la santé des enfants complétée en 2017, une enquéte représentative des jeunes aux
Etats-Unis. Le sous-échantillon était composé d'enfants agés de 3 a 17 ans identifiés
comme « blancs, non hispaniques », « noirs, non hispaniques » et « hispaniques ». Cette
étude comprenait les réponses des parents au sujet des ENA vécues par leurs enfants,
de la race et de l'ethnicité de celui-ci, ainsi que les diagnostics de santé mentale de
dépression, d'anxiété et de problémes des conduites. Des analyses statistiques ont été
menées afin de répondre aux deux principales questions de recherche.

RESULTATS

Les enfants noirs et hispaniques avaient en moyenne des scores ENA plus élevés par
rapport aux enfants blancs. Les enfants noirs avaient le score ENA le plus élevé.

Dans la mesure ou la race prédisait un diagnostic de trouble internalisé ou externalisé:

e Lesenfants blancs étaient 1,77 fois plus susceptibles d'avoir recu un diagnostic de dépression
et 2,61 fois plus susceptibles d'avoir recu un diagnostic d'anxiété que les enfants noirs.

e Les enfants hispaniques étaient 162 fois plus susceptibles davoir un diagnostic de
dépression et presque deux fois plus susceptibles de déclarer un diagnostic d'anxiété que
les enfants noirs.

e Les enfants noirs étaient environ 12 fois plus susceptibles d'avoir recu un diagnostic de
probléme des conduites que les enfants blancs et hispaniques.

Lorsqu'ils ont séparé les enfants selon leur score ENA (0-1 ENA ; 2 ENA ; 3 ENA ou plus),
les chercheurs ont conclu que:

o Dépression : Pour le groupe de 3 ENA ou plus, les jeunes Noirs étaient moins susceptibles
que les jeunes Blancs d'avoir recu un diagnostic de dépression.

o Anxiété : Dans les trois groupes dexposition aux IENA, les jeunes Noirs étaient moins
susceptibles que les jeunes Blancs et Hispaniques de recevoir un diagnostic d'anxiéte.

e Problémes de comportement et des conduites : Dans le groupe ENA 0-, les jeunes Noirs
étaient plus susceptibles que les jeunes Blancs de recevoir un diagnostic de trouble du
comportement et des conduites. Dans le groupe dexposition de 3 ENA ou plus, les jeunes
noirs étaient plus susceptibles que les jeunes blancs et hispaniques détre diagnostiqués
avec un diagnostic de trouble du comportement ou des conduites.

CONSEQUENCES

Les enfants noirs sont sous-diagnostiqueés pour ce qui est des
troubles intériorisés et sur/mal diagnostiqués pour les troubles
des conduites et les problemes de comportement.

"L'exposition & un ENA peut a la fois augmenter le risque d'un
diagnostic de santé mentale et du trouble du comportement
chez l'enfant et exacerber les disparités raciales en la matiere.”
(0.292)

Les chercheurs, les éducateurs et les professionnels de la santé
mentale peuvent avoir des préjugés implicites envers les
enfants et les jeunes noirs en particulier quils percoivent
comment étant plus « agressif » Ces biais, qui peuvent entrainer
des disparités dans le diagnostic et le traitement, doivent étre
discutés dans le cadre de formations, afin que les futurs
praticiens puissent commencer a étre plus conscients de leurs
biais.

Les praticiens doivent fournir un effort conscient afin de
contréler leurs préjugés lors de l'évaluation du comportement
et de lapposition d'un diagnostic chez les enfants de différents
groupes raciaux et ethniques.

QUESTIONS A REFLEXION

Avez-vous déja pris du recul dans votre

travdil clinique (ou dans un autre cadre)
pour vous demander « est-ce que je
considérerais ce comportement
difféeremment si cet
enfant/adolescent/adulte était d'une race
ou d'une origine ethnique différente » ?

De quelles facons vous et vos colléegues
pouvez-vous devenir plus conscient de vos
préjugés et/ou sensibiliser les milieux
éducatifs et cliniques ?
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UN GUIDE D'EVALUATION POUR SOUTENIR LES JEUNES ET LES

FAMILLES EXPOSES A DES TRAUMATISMES PASSES ET RECURRENTS

ASSURER L'ENGAGEMENT

des jeunes et des parents/soignants ayant des antécédents de traumatismes

interpersonnels chroniques dans leur traitement peut étre difficile. L'étude

visait a développer un guide d'évaluation qui pourrait accroitre 'engagement O UTILS PRA TIQ UES
des jeunes et des parents/soignants souffrant de traumatismes chroniques pour évaluer les éléments importants de I'exposition aux
traumatismes chroniques, y compiris les types de risque,
moment et chronicité des expériences traumatisantes, la
prévisibilité et les possibilités de prévenir ou de mettre fin
a une nouvelle exposition, les liens d'attachements et les
relations de soutien émotionnel, Ila violence
interpersonnelle et les menaces et violences externes
continues. L'utilisation de ce guide d'évaluation peut
aider les jeunes et les familles exposées a des
traumatismes passés et récurrents a se sentir validés et
compris, et donc plus susceptibles de s'engager avec des
thérapeutes et des traitements.

tout au long du traitement. Une revue de la littérature sur la recherche et la
pratique sur les traumatismes chroniques, les traumatismes complexes, les
troubles traumatiques du développement et les facteurs favorisant
l'engagement, principalement publiés au cours des 10 derniéres années, a été
réalisée. Quatre-vingt-neuf publications ont été utilisées pour éclairer
I'élaboration du guide d'évaluation. Les auteurs ont élaboré le Guide
d'évaluation multidimensionnelle pour les jeunes et les familles victimes
de traumatismes chroniques et le Guide de planification de traitement
différentiel pour les jeunes et les familles victimes de traumatismes
chroniques. Les guides fournissent pour chaque type de traumatisme une
liste d'indicateurs communs, des stratégies pour mettre en oceuvre les
éléments de base du traitement des traumatismes complexes (sécurité pour
les jeunes et les parents/aidants ; engagement relationnel ; auto-régulation et
co-régulation ; traitement de l'information autoréflexif ; amélioration affective
positive ; intégration de I'expérience traumatique) et les pieges a éviter.

LA COMPASSION EST ASSOCIEE A DES ATTITUDES PLUS POSITIVES

ENVERS LES PRATIQUES SENSIBLES AU TRAUMA CHEZ LES ENSEIGNANTS

Les enseignants jouent un réle de plus en plus
important dans la réponse a la détresse des éleves
exposes a des traumatismes et a ladversité.
L'autocompassion peut réduire la détresse
psychologique et Iépuisement chez Iles
enseignants alors qulils sefforcent de créer des
environnements émotionnellement sains pour
leurs éleves.
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Le but de cette étude était d'explorer le réle de la compassion dans les attitudes, les dispositions et |la préparation des
enseighants a mettre en ceuvre des pratiques sensibles au trauma. 377 enseighants au primaire et secondaire en Irlande ont
rempli un questionnaire. Dans I'ensemble, il a été constaté que les enseignants avaient des attitudes positives envers les soins
sensibles au trauma. Une plus grande satisfaction de compassion et une plus grande autocompassion étaient associées a des
attitudes plus positives envers les soins sensibles au trauma.

De plus, des attitudes plus positives envers ce type de pratigue étaient associées a des scores inférieurs d'épuisement
professionnel et de stress traumatique secondaire. Les décideurs politiques doivent s'assurer que des ressources nécessaires sont
disponibles dans les écoles afin de promouvoir |'utilisation de pratiques sensibles au trauma, car les enseignants se montrent
généralement préts a mettre en ceuvre ce type de pratigue. Comme le bien-étre des enseighants et des éleves dépendent l'un
de l'autre, il est important de nourrir la compassion au sein du systeme éducatif et de fournir un soutien systémique pour la mise

en ceuvre d'approches sensibles au trauma dans les écoles.
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