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Introduction Objectifs
e L’hospitalisation de personnes adolescentes en e Mieux comprendre I'expérience de réintégration scolaire des
raison de l'état de santé mentale est un personnes adolescentes hospitalisées en pédopsychiatrie a (XX
» N 0 1
phénomene croissant. partir de leur perception du soutien social disponible, recu

ou trouvé manquant aupres d’adultes.

e Réintégrer 1'école secondaire apres une

hospitalisation en pédopsychiatrie comporte des e Identifier les obstacles au soutien social et ses facilitateurs.
défis sur les plans scolaire, social et identitaire’.

e Laréintégration scolaire peut etre

Methodologie

\  / ’ percue comme une situation
I‘\ stressante, alors que 1’état de santé

. . 4
,.\ mentale des jeunes demeure fragile .

e Selon le modele théorique d’atténuation du stress

Entrevues individuelles semi-dirigées, qui utilisent la
photo-élicitation, menées aupres de jeunes adultes, qui ont

vécu l'expérience de réintégration scolaire durant

I’adolescence (n = 8).
(stress buffering model)”; le soutien social est

susceptible d’atténuer les effets néfastes du stress
Soutien social

sur la santé de plusieurs facons. Analyse
i . . . Facilitateurs * Dispositions
e Recevoir un soutien qui correspond au besoin , : ® O
Analyse de contenu thématique / o0 o \
créé par I’évenement stressant est I'une de ces , , : ,
b ] . _ déductive et inductive. Obstacles @) (RGENG) @ rormes
facons. D'ou I'importance de connaltre le point de \ /
vue des personnes sur les expériences de soutien O .
b P Evaluation \./ Fonctions
qu'elles ont vécues dans cette situation. Sources
7 /7 [ ] [ J [ J
Resultats preliminaires
Le soutien social percu comme étant disponible est presque toujours évalué Principaux obstacles au soutien social:

favorablement. Il peut prendre plusieurs formes, dont celle du soutien émotif, , V-
, , o Distance avec les autres ® Source informelle
qui est abordée par toutes les personnes participantes. Les personnes i

enseignantes, les figures parentales ainsi que d’autres membres de la famille Enjeux structuraux p Source formelle

sont les sources de soutien percu nommeées par la majorité. N 4

Principaux facilitateurs:

Le soutien social nommeé comme ayant été recu prend plusieurs formes P

(émotif, aide tangible, informatif, intégration sociale) et remplit plusieurs Information partagee i‘i‘@ Source formelle
fonctions (scolaire, santé mentale, sociale et bien-étre). Les figures parentales Liens positifs antérieurs & informelle
et les acteurs du réseau de la santé et des services sociaux sont les plus N>

nommeés par les personnes participantes. Toutefois, I’évaluation de ces soutiens

recus est parfois défavorable.

Conclusion

L’'ensemble des résultats préliminaires déemontre qu’il
existe une variétée d’expériences de soutien social en
fonction du contexte initial de la personne (p.ex.
familial, social, scolaire). D'une facon génerale, du

Le soutien social trouvé manquant prend la forme de I'intégration sociale, de

I'aide tangible et du soutien informatif selon la majorité des personnes

participantes. Ses fonctions rempliraient des besoins de la sphere scolaire, de

la sphere sociale et du bien-étre. Plus soutien qui permet de créer ou de retrouver un lien a
c o . . particulierement, les jeunes parlent du l'autre est jugé important par les personnes
« si j'avais eu acces a .
un groupe d’autres besoin non répondu de lien a I'autre (briser participantes.
jeunes quivivent un I'isolement, se sentir compris et soutenu, etc.).

Pour l'intervention, travailler a abaisser les obstacles
au soutien (p. ex., aller vers la personne, inciter a la

peu la meme chose que
moi, je me serais peut-

De leur point de vue, ces soutiens manquants

étre sentie beaucoup pourraient provenir de membres de I'équipe- reprise d’activités sociales, instaurer la pair-aidance)
moins isolée [...], z : B , . . e
QTS 150KEE [ l.eu ecole, de pairs et d’amis, d'acteurs du réseau de la et miser sur les facilitateurs (p. ex., encourager le
beaucoup moins de tée etd I ] d d artage d’'informations utiles concernant la situation
) r infor i uti r ituati
sentiment de honte » santé et des services sociaux ou de groupes de p g n: .
(part. 01) soutien. de la personne avec les acteurs du milieu scolaire)

sont des pistes pertinentes.
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