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En Fédération Wallonie-Bruxelles, 3 061 jeunes sont actuellement
placés dans des structures de l’Aide à la Jeunesse, leur milieu familial
étant jugé non propice à leur bon développement [1]. La littérature
scientifique souligne de manière importante la vulnérabilité accrue de
la santé mentale chez ces jeunes [2][3]. Leur parcours est souvent
marqué par des ruptures multiples et des expériences traumatiques
significatives, telles que la maltraitance [4][5]. Par ailleurs, le
placement en institution constitue généralement une mesure de
dernier recours. Les recherches indiquent que les modalités de
placement familial sont souvent associées à de meilleurs ajustements
développementaux [6].

Exploration de la perception qu’ont les
adolescent.es placé.es en institution de leur
santé mentale, ainsi que les freins et les
ressources identifiés dans leur quotidien et
dans le cadre de leur prise en charge.
Etre à l’écoute de leur expérience pour
améliorer leur prise en charge.

  
Participants : adolescent.es (14-18ans) placé.es à visée moyen-long
terme en institutions de l’Aide à la Jeunesse (Fédération Wallonie-
Bruxelles) 
Entretiens semi-directifs (n=27), retenus (n=25) 
Analyse thématique réflexive [7] 
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Contexte

 Un cadre de vie 
strict au quotidien

La scolarité comme élément
central

Rapport au corps et
alimentation

Des activités proposées par
l’institution soutenant le bien

être

Une disponibilité et une
communication fragilisées

des professionnels

Thèmes préliminaires

Vivre en collectivité, entre
soutien et tension

Transition vers le
placement traumatisante

Transition vers
l’autonomisation

Besoin d’un accompagnement plus adapté à leurs
besoins singuliers
Une société et une prise en charge identifiées comme
peu formées à leur situation
Urgence à améliorer la transition vers le placement et
après le placement
La surcharge de travail des intervenants impactant la
santé mentale des jeunes pris en charge
Un besoin d’être écoutés, entendus et considérés
clairement formulé.

Limites actuelles : résultats préliminaires ne tenant
compte que d’une partie des entretiens 

Références
Remise en question de la

définition
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