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L’ENTRÉE DANS L’ÂGE ADULTE DES JEUNES MÈRES
APRÈS UN PASSAGE EN CENTRE JEUNESSE (CJ)

 Au tournant de l’âge adulte, les jeunes femmes issues des 
CJ présentent des symptômes traumatiques liés à la 
maltraitance subie au cours de l’enfance.

 La pauvreté, un faible niveau d’éducation, de la violence 
conjugale, de l’isolement social, des problèmes de 
consommation et de la détresse psychologique 
caractérisent leur entrée dans l’âge adulte, alors qu’en 
plus s’ajoute le rôle de mère, souvent monoparentale.

 Leurs enfants connaissent des difficultés scolaires et de 
comportement et de la détresse psychologique. 

 Ils ont en outre 3 fois plus à risque d’être signalés aux 
service de protection de la jeunesse ou d’être placés.

(Aparicio et al., 2015; 2016; Connolly et al., 2012; Couvrette et Lanctôt, 
2017; Dworsky, 2015; Eshbaugh, 2008; Nagin et Tremblay, 2001; Putnam-
Hornstein et al., 2015; Stack et al., 2005; Svoboda et al., 2012; Van vugt et 
al., 2014)



 Projet : La maternité précoce chez les adolescentes 
placées en centres de protection de l’enfance: profils 
de difficultés et besoins de ces jeunes mères (Paquette, 
Lanctôt et Couvrette, CRSH, 2017-2021)

1. Décrire les symptômes traumatiques présentés par de 
jeunes mères issues des CJ;

2. Décrire les services offerts à ces jeunes mères.

OBJECTIFS DE LA PRÉSENTATION



LES 17 JEUNES MÈRES DE L’ÉCHANTILLON

Âge moyen 
actuel: 
24,2 ans

Âge moyen au 1er

enfant: 19,3 ans

Âge moyen du 1er

enfant: 3,9 ans 

Moyennes: 1,6 
enfant, 1 IVG, 
1 fausse-
couche 

Elles rapportent 
toutes au moins un 
niveau modéré de 
maltraitance 
durant l’enfance 
(AS = 9)

Toutes rapportaient 
des symptômes 
traumatiques à 19,4 
ans: parfois d’intensité 
clinique (n=11)

Sélectionnées parmi les jeunes femmes de l’Étude longitudinale de Lanctôt



UN DEVIS QUALITATIF ET DESCRIPTIF

 Entrevues individuelles
 Guide d’entrevue inspiré du modèle du trauma 

complexe (Herman, 1997)

 Analyse thématique (QDAMiner)
 Élaboration d’un livre de codes
 Codage et analyses

 2 des 10 thèmes couverts sont utilisés aujourd’hui
 Symptômes traumatiques
 Perceptions des services reçus et attendus





Anxiété

Difficultés de 
remémoration

Désespoir

Expériences
intrusives

Perturbations du 
sommeil et de 
l’alimentation

Consommation

Trous de 
mémoire

Méfiance

Troubles de 
santé mentale

Dysrégulation
émotionnelle



Anxiété

Comme mon hamster là il est pas mort là, tu sais. Il continue à tourner 
pendant que… Tu sais, je suis quelqu’un qui anticipe trop là. Fait que 
je pense toujours à demain. … on m’a donné des médicaments pour 
comme diminuer mon anxiété… Que je prends pour, avant de me 
coucher. Fait que, ça c’est vraiment des, comme pour dormir là.
Esther, 24 ans, enceinte, 1 enfant de 4 ans



Anxiété Désespoir

Tu sais quand j’ai des idées noires, genre la seule chose qui me retient 
c’est ma fille. C’est mes journées noires je les appelle là, quand je feel
vraiment pas, là. Tu sais, ces journées-là il faut même je mette un[e] 
alarme pour penser à faire manger ma fille, pour penser à…C’est rare, 
c’est ça, mes journées noires je suis comme, je suis là, puis je suis 
comme, eh, eh. Je m’automutilerais genre juste pour changer le mal de 
place, parce que j’ai tellement mal…mais en même temps je suis 
comme…je peux pas, mon bébé. Une chance qu’elle est là quand j’ai 
des journées noires, aussi. Mon Dieu, si je serais toute seule dans la 
maison, je sais pas ce que je ferais. 
Jessie, 23 ans, 1 enfant de 3 ans



Anxiété Désespoir

Expériences
intrusives

Des fois c’est des odeurs. De mon viol, de ma famille d’accueil. Comme à un 
moment donné, le père à Charles [son conjoint] il sentait cette odeur-là, du 
monsieur. Puis … tout de suite je me suis sentie agressée, toute de suite. 
Direct. Mais après ça, je me suis sentie … je crois que je me suis dit dans ma 
tête : « C’est le père à Charles, il va rien t’arriver, calme-toi. Tu sais, comme, 
relax. » Puis on parlait tranquille, puis de fait, il s’est rien passé. 
Shaïna, 22 ans, 1 enfant de 9 mois



Anxiété Désespoir

Expériences
intrusives

Dysrégulation
émotionnelle

Es-tu assez familière avec le show Vampire diaries (une émission de 
télévision à propos de vampires) pour comprendre ce que « switch à off » 
veut dire ? Éteindre son humanité. Il switch à off son humanité. (…). Bien, 
j’ai développé ce truc-là, mais de façon inconsciente. C’est pas moi qui a 
le contrôle là-dessus. (…). Sérieusement, je sais même pas comment 
l’expliquer, comme il le faut. Mais c’est dès le moment que j’ai une 
émotion qui est trop intense, pour moi, que c’est ingérable, ma switch fait 
[bruit de bouche].  Puis, je n’ai plus rien. J’ai zéro, j’ai aucun feeling
quelconque. Tu sais, j’ai même pas d’envie. Je suis juste là et j’ai l’air 
d’une coquille vide.
Monique, 21 ans, 1 enfant de 2 ans
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Soutien
psychologique

J’attends de toute façon, j’attends pour un travailleur social, quelqu’un 
au CLSC. Oui, parce que, tu sais, j’ai jamais vraiment parlé de ma vie 
à personne. Fait que, on se disait…Ça me cause des problèmes dans 
ma vie, pas énormes, mais.. L’anxiété et tout, ça vient de là, de tout ce 
que j’ai vécu. Fait que, ça serait bien d’en parler, avec quelqu’un 
d’autre que mon mari, parce que veut, veut pas c’est difficile pour 
mon mari là. 
Mélina, 25 ans, 1 enfant de 3 ans

Mais on dirait que j’ai tellement été trop longtemps à la maison, mère 
à la maison qu’à chaque fois que je suis entourée de monde ou que je 
suis entourée de personnes que je connais pas, on dirait que je fais 
de l’anxiété sociale, je sais pas. Je sais que je suis normale. J’en ai 
déjà parlé avec d’autres mères de ça. Puis, il y en a plein qui m’ont dit 
qu’elles étaient comme ça, puis que ça les a aidées aller rencontrer 
un psychologue pour faire le point, puis qu’il leur donne des conseils 
là aussi 
Claudia, 25 ans, 2 enfants, l’ainé a 3 ans



Comme moi, j’ai l’impression d’avoir fait mes enfants… parce 
que j’avais un manque. Tu sais, j’ai pas eu ma famille, fait que 
j’ai voulu faire ma famille jeune, pour avoir une famille. Je sais 
pas si tu comprends ce que je veux dire ? Vu que j’ai pas eu de 
famille, quand j’étais plus jeune, bien j’avais hâte de faire ma 

famille, peut-être sans le savoir. (…). Finalement, ça été un 
échec, parce que j’ai voulu aller trop vite puis, regarde le 
résultat que ça donné. J’ai quatre enfants de trois pères 

différents. Ce qui est vraiment pas l’idéal.

Danie, 24 ans, enceinte, 3 enfants, l’ainé a 6 ans



LES JEUNES MÈRES ISSUES DES CJ: 
UN ENSEMBLE DE SYMPTÔMES TRAUMATIQUES, PEU DE 

SERVICES DE SOUTIEN PSYCHOLOGIQUE

 L’offre de services profiterait d’adopter une vision 
multidimensionnelle de la maternité précoce chez les 
jeunes mères issues des CJ (voir Brand et al., 2014). 

 Les interventions qu’elles reçoivent gagneraient à 
intégrer la dimension de la santé mentale, car la 
maternité peut offrir une voie de rétablissement (Pryce et 
Samuels, 2010).

 Projet STEP (Soutenir la Transition et l'Engagement dans 
la Parentalité): programme d’accompagnement destiné 
aux parents ayant vécu des expériences difficiles au 
cours de leur enfance (Berthelot et al.).   
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