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La consommation d'alcool est trés courante parmi les adoles-
cents et adultes européens [1, 2]. Cette pratique n’est pour-
tant pas sans risque puisqu’elle est reconnue comme étant
une cause majeure de mortalité, morbidité et handicap. Elle
peut notamment conduire a une dépendance a l'alcool, des
maladies du foie, certains cancers, des troubles neuropsychia-
triques, des accidents, des maladies cardiovasculaires... [1].

L'adolescence est une période clé caractérisée par de
nombreux changements physiques, physiologiques, psycho-
logiques et sociaux qui peuvent rendre les adolescents plus
vulnérables [3]. Des études ont montré que les comporte-
ments a risque apparaissaient généralement au début de
I'adolescence et tendaient a se combiner [4]. Par exemple,
il est fréquent d'observer des adolescents consommateurs
réguliers d'alcool adopter en méme temps un ou plusieurs
autres comportements a risque tels que la consommation de
tabac, de cannabis ou les rapports sexuels non protégés.

Dans la littérature, la consommation précoce d'alcool est
généralement définie comme étant une consommation d’al-
cool avant I'age de 15 ans [5]. Les résultats issus de I'étude
«European School Survey Project on Alcohol and Other
Drugs» (ESPAD) réalisée en 2015 dans 35 pays, ont montré
qu‘un adolescent sur deux (47 %) avait déja consommé de
I'alcool au moins une fois a I'age de 13 ans ou plus jeune [2].
Les proportions les plus élevées ont été observées en Géorgie
(72 %), République Tchéque (68 %) et a Chypre (66 %)
tandis que I'lslande (14 %) et la Norvege (19 %) comptaient
les proportions les plus faibles [2]. La consommation précoce
d’alcool est associée a certains risques. Elle peut, notamment,
avoir des répercussions négatives sur le développement du
cerveau des jeunes adolescents [3]. L'éthanol étant une
petite molécule, elle peut facilement traverser la membrane
plasmatique et se diffuser dans les tissus cérébraux, pouvant
ainsi entrainer des troubles de I'attention ou de la mémoire a
court-terme [3]. Ce phénoméne est d'autant plus inquiétant
que les adolescents ingérent souvent de grandes quantités
d'alcool durant leurs premiéres expériences en raison d'une
faible sensibilité a I'éthanol [6]. De plus, une initiation précoce

a l'alcool, lorsqu’elle est comparée a une initiation apres I'age
de 15 ans, est associée a une augmentation de la fréquence
et de la quantité d'alcool consommé, et a une augmentation
des problémes liés a I'alcool, en fin d’adolescence et au début
de I'age adulte [7]. Pourtant, les études visant a identifier les
déterminants de la consommation d'alcool des jeunes adoles-
cents de moins de 15 ans, et particulierement de moins de 12
ans, sont peu nombreuses [8].

Les déterminants de la consommation précoce d'alcool
peuvent étre classés en cing catégories : individuels, fami-
liaux, sociaux, scolaires et communautaires [9], les facteurs
relatifs a la sphere familiale et sociale étant les plus étudiés.
La consommation d'alcool des parents et des amis, le fait
de ne pas vivre avec ses deux parents biologiques, I'attitude
favorable des parents envers l'alcool ou les mauvaises rela-
tions parents-enfant, ont, entre autres, été identifiés comme
étant des facteurs de risque de consommation précoce
d'alcool [10-12]. Les facteurs de risque relatifs aux trois
autres domaines ont été beaucoup moins étudiés. De plus,
on en sait peu quant a de possibles différences de genre,
alors que plusieurs études ont montré que la consommation
précoce d’alcool pouvait étre influencée par des déterminants
différents en fonction du genre de I'adolescent. Par exemple,
dans une étude suédoise, le fait de ressentir un attachement
sécurisant envers ses parents et ses amis jouait un réle pro-
tecteur par rapport a la consommation précoce d'alcool chez
les filles mais pas chez les garcons [13]. De facon similaire,
une étude américaine, a montré qu’un niveau pergu de sur-
veillance parentale élevé était associé a une probabilité plus
faible de consommation d’alcool chez les filles mais pas chez
les garcons [14].

L'objectif de cette étude était, dans un premier temps,
de décrire la consommation d'alcool des adolescents en
Région wallonne et dans un deuxiéme temps, d’identifier
de possibles différences de genre dans les associations entre
consommation d’alcool et indicateurs sociodémographiques
et psychosociaux, chez des adolescents agés de 10 a 14 ans.



METHODOLOGIE

L'étude Health Behaviour in School-aged Children (HBSC) est
une étude internationale, a laquelle participent prés de 50
pays et régions et qui est conduite tous les quatre ans sous le
patronage du Bureau Régional de I'OMS pour |'Europe [15]. Il
s'agit d’une enquéte transversale, réalisée par questionnaires
auto-administrés auprés des éléves de la 5¢ primaire a la 6e-7¢
secondaire en FWB. Le questionnaire, validé au niveau inter-
national, comporte des questions sur la santé, le bien-étre et
les comportements de santé des jeunes et leurs déterminants.
Les questionnaires sont remplis de fagon confidentielle et
anonyme en suivant une procédure standardisée [16].

En 2014, I'enquéte a été réalisée a partir d'un échantillon
aléatoire stratifié proportionnellement a la répartition de la
population scolaire par province et réseau d'enseignement.
Cet échantillon était représentatif des éléves scolarisés dans
I'enseignement ordinaire de plein exercice de la FWB. Il comp-
tait au total 14 122 jeunes de 10 a 22 ans. Seuls les éléves
de 10 a 14 ans ont été inclus dans I'échantillon analysé ici. La
question concernant la consommation d’alcool n'ayant pas
été posée aux éleves de primaires de I'enseignement officiel,
une proportion importante (18,7 %) de données manquantes
pour la consommation d’alcool a été relevée. Par conséquent,
une procédure d'imputation multiple a été appliquée pour
pallier ce probléme. Au total, I'échantillon final analysé com-
portait 4 714 adolescents de 10-14 ans issus d'établissements
scolaires wallons. Une description de certains des indicateurs
sociodémographiques et psychosociaux utilisés est disponible
en annexe de ce document.



En Wallonie, en 2014, les garcons étaient, quelle que soit
la tranche d’'age, proportionnellement plus nombreux a
consommer de I'alcool (tableaux [l et 7). Chez les 10-14
ans, 41 % des garcons et 35 % des filles avaient consommé
de I'alcool au moins un jour au cours de leur vie (tableau [1)).
Chez les 15-19 ans, la grande majorité (81 %) des adolescents
avaient déja consommé de I'alcool. Dans cette méme tranche
d’'age, 42 % des garcons et 30 % des filles avaient déja
consommé cing verres ou plus en une occasion (tableau [1).

genre et de I'age

Concernant I'ivresse, 13 % des garcons et 10 % des filles de
10-14 ans en avaient fait I'expérience au moins une fois au
cours de leur vie (tableau ). Ces proportions s'élevaient,
respectivement, a 57 % et 51 % chez les 15-19 ans. En
moyenne, 7 % des jeunes de 10-14 ans, qui avaient déja
expérimenté I'ivresse au moins une fois, avaient été ivres
plusieurs fois au cours des 30 jours précédant I'enquéte.
Chez les 15-19 ans, ce comportement a concerné 19 % des
garcons et 10 % des filles (tableau 1)

m Prévalences de I'expérimentation de I'alcool et de I'alcoolisation ponctuelle importante chez les adolescents en Wallonie, en fonction du

Global Garcons

n % n %
Expérimentation de I'alcool 4824 2397
Non 61,9 58,7
Oui 38,1 41,3
Alcoolisation ponctuelle importante!
Non
ou ND

*p<0.05, ** p<0.01, *** p<0.001
ND : Les données n‘ont pas été recueillies chez les primaires.

Filles Global Garcons Filles
n % P n % n % n %
2427 **E 4862 2345 2517
65,1 19,2 18,8 19,6
34,9 80,8 81,2 80,4
3517 1649 1868 oxk
64,3 57,8 70,0
35,7 42,2 30,0

T'alcoolisation ponctuelle importante est définie comme le fait de boire au moins cing verres en une occasion.

T2

Prévalences de |'expérimentation de I'ivresse et de I'ivresse répétée chez les adolescents en Wallonie, en fonction du genre et de I'age

Global Gargons

n % n %
Expérimentation de l'ivresse 5676 2820
Non 88,7 87,1
Oui 11,3 12,9
Ivresse répétée! 600 342
Non 92,8 92,4
Oui 1.2 7,6

* p<0.05, ** p<0.01, *** p<0.001

Filles Global Garcons Filles
n % P n % n % n %
2856 *** 4750 2290 2460 ok
90,3 46,2 48,9 49,3
9,7 53,8 57,1 50,7
258 2405 1222 1183 ok
93,4 85,6 81,3 90,1
6,6 14,4 18,7 9,9

1ivresse répétée est définie par le fait d'avoir été ivre deux fois ou plus au cours des 30 derniers jours. Seuls les résultats concernant les jeunes qui ont été ivres au moins une fois dans

leur vie sont présentés.

HBSC 2014 - CONSOMMATION D’ALCOOL CHEZ LES ADOLESCENTS DE 10 A 14 ANS - WALLONIE



En 2014, 4 % des garcons et 2 % des filles agés de 10-14 ans
consommaient de I'alcool au moins une fois par semaine, pour
32 % de garcons et 16 % de filles chez les 15-19 ans (tableau
-1). La biére était la boisson alcoolisée la plus consommée
par les jeunes. Parmi les 10-14 ans, 2 % des garcons et 1 %
des filles en consommaient de facon hebdomadaire. Ces
pourcentages s'élevaient, respectivement, a 27 % et 10 %
parmi les adolescents de 15-19 ans. La consommation heb-
domadaire de vin, d'alcool fort, de mélange soda-alcool ou
d’autres boissons alcoolisées concernaient environ 1 % des
jeunes agés de 10-14 ans et entre 5 % et 7 % de ceux ageés
de 15-19 ans (tableau [:)).

genre et de I'age

10-14 ANS

Global Garcons

n % n %
Consommation hebdomadaire d'alcool' 5176 2518
Non 97,5 96,5
Oui 2,5 3,5
Consommation de biére 5519 2690
<1 semaine 98,9 98,4
>1 fois/semaine 1,1 1,6
Consommation de vin 5539 2719
<1 semaine 99,5 99,4
>1 fois/semaine 0,5 0,6
Consommation d'alcool fort 5648 2788
<1 semaine 99,5 99,4
>1 fois/semaine 0,5 0,6

nsommation de mélan

Cnonmatn de kg
<1 semaine 99,0 99,8
>1 fois/semaine 1,0 1,2
Fréquen nsommation d‘autr
e o o Sy o
<1 semaine 99,0 98,8
>1 fois/semaine 1,0 1,2

*p<0.05, ** p<0.01, *** p<0.001

Les adolescents de 10-14 ans étaient trés peu nombreux (3 %)
a consommer de I'alcool de facon hebdomadaire (tableau \-).
s étaient, en revanche, 22 % a avoir consommé de |'alcool
(23 % de garcons et 20 % de filles) au cours des 30 jours
précédant I'enquéte (tableau ).

m Prévalences de la consommation hebdomadaire de différentes boissons alcoolisées chez les adolescents en Wallonie, en fonction du

15-19 ANS
Filles Global Garcons Filles
n % P n % n % n %
2658 4400 2095 2305 bl
98,5 76,3 68,3 83,6
1,5 23,7 31,7 16,4
2829 ** 4690 2223 2467 ok
99,3 81,8 73,0 89,8
0,7 18,2 27,0 10,2
2820 4741 2273 2468
99,6 95,4 94,1 96,6
0,4 4,6 59 3,4
2860 4718 2262 2456 X
99,6 94,7 92,6 96,7
0,4 53 7,4 3.3
2825 4675 2248 2427
99,2 92,7 92,0 93,4
0,8 7.3 8,0 6,6
2807 4648 2227 2421 i
99,2 94,0 92,6 95,2
0,8 6,0 7,4 4,8

Consommation hebdomadaire de biére, vin, alcools forts, mélanges soda-alcool ou autres boissons alcoolisées.

. Prévalences de la consommation récente d'alcool chez les adolescents en Wallonie, en fonction du genre et de I'age

Global Garcons
n % n %
Consommation récente d'alcool’ 4770 2353
Non 78,4 76,6
Oui 21,6 23,4

*p<0.05, ** p<0.01, *** p<0.001

Filles Global Garcons Filles
n % P n % n % n %
2417 ** 4839 2332 2507
80,1 32,6 31,4 33,8
19,9 67,4 68,6 66,2

TLa consommation récente de I'alcool est défini par le fait d'avoir consommé de I'alcool au moins un jour au cours des 30 jours précédant I'enquéte.
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Globalement, des disparités provinciales ont été observées.
Un quart des adolescents de 10-14 ans scolarisés en province
de Liege ou de Luxembourg avaient consommé de I'alcool
au moins une fois au cours des 30 jours précédant I'enquéte
(figure 7). Cette proportion était de 21 % en province de
Hainaut et de 17 % en province de Namur et de Brabant
wallon. Quelle que soit la province, les garcons étaient
proportionnellement plus nombreux a avoir consommé de
I'alcool au cours des 30 jours précédant I'enquéte (figure 7).

m Prévalences de la consommation récente d'alcool chez les 10-14 ans en Wallonie, en fonction du genre et de la province

100
80
60
%
40
20
16,6 20,2 13,0 [ 21,4 22,0 20,9I25,6 27,4 24,0I25,6 26,8 24,4 17,2 19,8 [14,6
0 . .
Brabant Hainaut Liege Luxembourg Namur
wallon

@ Global ® Garcons @ Filles
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Le tableau -1 présente, séparément selon le genre des
adolescents, les prévalences de consommation d'alcool
en fonction de caractéristiques sociodémographiques et
psychosociales. Toutes les associations entre les indicateurs
étudiés et la consommation d'alcool des adolescents agés de
10-14 ans étaient statistiquement significatives a |'exception
du niveau d'aisance matérielle de la famille et du soutien des
amis chez les filles, et de la satisfaction par rapport a la vie
chez les garcons (tableau [-).

Lorsque tous les indicateurs étaient pris en compte simulta-
nément dans les analyses (figures [} et (-1), le support de la
famille et le support des amis n’étaient plus significativement
associés a la consommation d‘alcool au cours des 30 jours
précédant I'enquéte chez les garcons et les filles agés de
10-14 ans. L'age, le statut migratoire, le niveau d'aisance
matérielle de la famille, la fréquence des contacts via les
réseaux sociaux et la fréquence des sorties avec les amis
aprés les heures de cours restaient significativement associés
de facon indépendante a la consommation d'alcool chez les
garcons comme chez les filles.

Les associations avec I'age, la fréquence des contacts via
les réseaux sociaux et la fréquence des sorties avec les amis
aprés les heures de cours étaient assez similaires quel que
soit le genre de I'adolescent (figures [} et [:1). La proportion
d’adolescents ayant consommé de I'alcool au cours des 30
jours précédant I'enquéte était significativement plus élevée
dans la tranche d'age des 13-14 ans par rapport aux 10-12
ans, chez les adolescents qui communiquaient via les réseaux
sociaux au moins une fois par semaine par rapport a ceux
qui communiquaient moins d’une fois par semaine, ainsi que
chez ceux qui sortaient avec leurs amis aprés les cours au
moins une fois par semaine par rapport a ceux qui sortaient
moins d’une fois par semaine.

Chez les garcons comme chez les filles, une association
statistiquement significative entre la consommation d‘alcool
et le niveau d'aisance matérielle de la famille a été obser-
vée (figures [ et [=)). Les garcons issus de familles ayant
un niveau d’aisance matérielle «faible» ou «moyen» étaient
moins susceptibles d’avoir consommé de |'alcool au cours des
30 jours précédant I'enquéte par rapport aux garcons issus
de familles du niveau «élevéx. Chez les filles, cette différence
était significative uniquement entre le niveau «élevé» et le
niveau «faible». De méme, le statut migratoire était associé
de facgon statistiquement significative avec la consommation
d‘alcool pour les deux genres. Les garcons immigrés de 1¢re et
2@ générations étaient moins susceptibles d’avoir consommé
de I'alcool au cours des 30 jours précédant I'enquéte par rap-
port aux garcons autochtones. Chez les filles, cette différence
était significative seulement entre les autochtones et celles
qui étaient immigrées de 2¢ génération.

A la différence des filles, la satisfaction par rapport a I'école
était significativement associée a la consommation d‘alcool
chez les garcons (figure [2)). Ainsi, moins les garcons aimaient
I'école, plus ils étaient nombreux a avoir consommé de I'alcool
au cours des 30 jours précédant I'enquéte. Chez les filles uni-
quement, la structure familiale et la satisfaction par rapport a
la vie étaient associées a la consommation d'alcool (figure [:1).
Celles qui vivaient en famille recomposée et celles dont la
satisfaction par rapport a la vie était peu élevée étaient plus
enclines a avoir consommé de I'alcool au cours des 30 jours
précédant I'enquéte.
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. Prévalences de la consommation récente d'alcool chez les adolescents en Wallonie, en fonction du genre de I'adolescent

GARCONS (n=2315) FILLES (n=2399)

n % p n % p

Age <0,001 <0,001
10-12 ans 1230 10,3 1261 7,7

13-14 ans 1085 34,1 1138 29,2

Statut migratoire 0,002 0,03
Autochtones 1718 23,4 1740 19,4

Immigrés de 2¢ génération 414 17,0 499 14,9

Immigrés de 1¢re génération 183 14,6 160 13,0

Niveau d'aisance matérielle de la famille <0,001 0,17
Elevé 916 25,6 862 18,0

Moyen 1067 19,8 1134 19,2

Faible 332 16,1 403 14,8

Structure de la famille 0,02 <0,001
Biparentale 1547 19,8 1594 15,4
Recomposée 338 25,0 390 24,1
Monoparentale 430 25,4 415 22,2

Soutien de la famille 0,002 <0,001
Elevé 1701 20,0 1670 14,7

Modéré 393 28,4 515 25,1

Faible 221 21,5 214 26,4

Soutien des amis 0,01 0,09
Elevé 1587 23,0 1883 18,6

Modéré 616 19,7 422 17,4

Faible 112 11,2 94 9,5
Fréquence des contacts via les réseaux sociaux <0,001 <0,001
Moins d’une fois par semaine 1141 13,9 1205 10,9

Chaque semaine 579 28,1 549 22,0

Chaque jour 595 30,0 645 27,8
Fréquence des sorties avec les amis <0,001 <0,001
Moins d"1x par semaine 1145 15,4 1449 13,2

Au moins 1x /sem. avant 20h 815 23,0 715 21,8

Au moins une fois/sem. aprés 20h 355 38,6 235 35,7
Satisfaction par rapport a I'école <0,001 <0,001
Aiment beaucoup 260 10,1 393 1.3

Aiment bien 975 18,7 1149 15,2

N‘aiment pas beaucoup 706 25,2 646 23,6

N'aiment pas du tout 374 30,2 211 28,4
Satisfaction par rapport a la vie 0,22 <0,001
Elevée 2065 21,2 2017 16,0

Peu élevée 250 24,8 382 28,6
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m OR ajustés de la régression logistique multivariable analysant les caractéristiques associées a la consommation récente d'alcool chez les
garcons de 10-14 ans scolarisés en Wallonie!

GARCONS
~ 10-12 ans Réf.
Age
13-14 ans I 3.6
Statut Autochtones Réf.
migratoire  MmMigrés de 2¢ génération 0,60**
Immigrés de 1¢ génération 051+ —
Niveau Elevé Réf.
d'aisance Moyen 0,73* _
matérielle Faible 0,56** |__
Contacts via <Ix/semaine Réf.
les réseaux Chaque semaine = 1,48**
sociaux Chaque jour N —— 1,76%**
Sorties avec <Ix/semaine Ref.
les amis >1x/semaine avant 20h = 1,36*
>1x/semaine apres 20h N 2,32%*
Satisk Aiment beaucoup Réf.
atsaction e [
parl rapplort Aiment bien 1,88*
alécole  Naiment pas beaucoup s 2,20+
N'aiment pas du tout N 291
| ‘ . . . |
1
*p<0.05, **p<0.01, ***p<0.001 OR
P p p
B J

OR ajustés de la régression logistique multivariable analysant les caractéristiques associées a la consommation récente d'alcool chez les

filles de 10-14 ans scolarisés en Wallonie!

FILLES
Age 10-12 ans Réf.
1314 ans I 307
Statut o Autf)chtor‘\es Réf.
migratoire IMmigrés de 2¢ génération 0,66** _
Immigrés de 1% génération 0,60
Niveau Elevé Réf.
d'aisance Moyen —BE— 1,09
matérielle Faible 0,62* — E—
Contacts via <1Ix/semaine Réf.
les réseaux Chaque semaine = 1,46*
sociaux Chaque jour — 1,86%**
Sorties <1x/semaine Réf.
avec >1x/semaine avant 20h N 1,57*
les amis >1x/semaine aprés 20h o — 2,62%%*
Satisfaction Elevée Réf
par rapport o :
ala vie Peu élevéce = 1,63*
Structure Biparentale Réf
de la famille Recomposée = 1,43*
Monoparentale HES 1,32
| . . - I
1
*p<0.05, **p<0.01, ***p<0.001 OR
. %

Tindicateurs inclus dans chacun des modéles de régression logistique : dge, statut migratoire, niveau d'aisance matérielle de la famille, structure de la famille, soutien de la famille, soutien
des amis, fréquence des contacts via les réseaux sociaux, fréquence des sorties avec les amis aprés les cours, satisfaction par rapport a I'école, satisfaction par rapport a la vie. Seuls les
résultats significatifs sont représentés sur les graphiques.
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Bien que les prévalences de consommation réguliere et récente
d'alcool au cours des 30 derniers jours soient relativement
faibles chez les adolescents agés de 10-14 ans par rapport
a ceux agés de 15-19 ans, il apparait nécessaire d'apporter
une attention particuliére a la consommation d’alcool dans
cette tranche d’age étant donné les conséquences déléteres
accrues auxquelles sont exposés ces jeunes adolescents par
rapport a leurs ainés [3].

SATISFACTION PAR RAPPORT A LA VIE ET A LECOLE

Nos résultats montrent que les associations entre la consom-
mation précoce d'alcool et la satisfaction par rapport a la
vie et par rapport a I'école étaient différentes en fonction
du genre de l'adolescent. En effet, I'association entre la
consommation d'alcool et la satisfaction par rapport a I'école
a été observée uniquement chez les garcons. Au moins les
garcons aimaient I'école, au plus ils étaient nombreux a
avoir consommé de I'alcool au cours des 30 jours précédant
I'enquéte. Par ailleurs, chez les filles uniquement, celles dont
la satisfaction par rapport a la vie était peu élevée étaient plus
enclines a avoir consommé de I'alcool au cours des 30 jours
précédant I'enquéte. Plusieurs études ont également trouvé
une association négative entre le niveau de satisfaction par
rapport a la vie et la consommation précoce d‘alcool [9, 17].
De plus, les résultats d'une récente étude américaine réalisée
chez des adolescents agés de 10 a 17 ans, ont montré que
ceux qui avaient un faible niveau de satisfaction par rapport
a la vie étaient plus susceptibles de consommer de I'alcool
en combinaison avec du tabac et/ou de la marijuana [9].
Cependant, aucune étude sur de potentielles différences
de résultats en fonction du genre n’a été trouvée, de méme
que sur les différences de genre dans I'association entre la
consommation précoce d‘alcool et la satisfaction par rapport
a I'école. Dans la littérature, les études dont les analyses
n‘ont pas été stratifiées en fonction du genre, montrent des
résultats assez contrastés a ce sujet. Deux études réalisées
aupres d'adolescents de 10 a 15 ans, ont montré que ceux
qui aimaient I'école étaient moins susceptibles de consommer
de I'alcool [17, 18]. En revanche, deux autres études n‘ont
trouvé aucune association [19, 20]. Cependant, les adoles-
cents inclus dans ces deux derniéres études étaient plus agés
(entre 15 et 20 ans) que ceux inclus dans la notre.

SUPPORT FAMILIAL ET SOCIAL

L'influence des parents (leur propre consommation d‘alcool,
leurs régles par rapport a l'alcool, leur style d'éducation...)
sur la consommation d’alcool des adolescents a été beaucoup
étudiée [10, 11, 20-23]. Une revue systématique d'études
longitudinales concernant les facteurs modifiables relatifs a la
parentalité a conclu que le support des parents était un facteur
protecteur envers |'expérimentation de |'alcool et les quantités
d’alcool consommées ultérieurement chez les adolescents
agés de 12 a 18 ans [11]. D’autres études réalisées chez de
plus jeunes adolescents sont parvenues a la méme conclusion
[17, 23]. Cependant, dans notre étude, nous n‘avons trouvé
aucune association entre le soutien des parents et la consom-
mation précoce d‘alcool dans les modéles multivariables chez
les garcons comme chez les filles. Ce résultat contradictoire
peut é&tre d0 a un manque de précision de l'indicateur que
nous avons utilisé et a I'ajustement réalisé sur les autres carac-
téristiques lors de I'analyse multivariable.

Contrairement au support de la famille, le support des amis a
été relativement peu étudié et les résultats retrouvés dans la
littérature sont assez divergents. Une étude galloise réalisée
aupres d'adolescents de 11 a 15 ans [17], a montré que le
support des amis était un facteur de risque de binge drinking
alors que deux autres études n’ont trouvé aucune association
[12, 24]. Dans notre étude, nous n’avons pas non plus trouvé
d'association lors des analyses multivariables aprés ajustement
notamment sur les réseaux sociaux et les sorties avec les amis.
De ce fait, des recherches supplémentaires sont nécessaires
pour mieux comprendre le réle du support des amis dans la
consommation précoce d‘alcool.

Concernant la fréquence des sorties avec les amis, nos
résultats ont montré que les garcons et les filles qui sortaient
avec leurs amis aprés les cours au moins une fois par semaine
étaient plus enclins a avoir consommé de I'alcool au cours
du mois précédant I'enquéte par rapport a ceux qui sortaient
moins d'une fois par semaine apres les cours. Ce résultat est
conforme a la littérature ainsi qu'a nos hypothéses et attentes.
En effet, il est bien documenté que le fait de sortir avec ses
amis, particulierement le soir, soit associé a la consommation
d'alcool des adolescents [17, 19, 25]. On en sait peu en
revanche quant au sens de cette association. En effet, il est
possible que les jeunes adolescents qui sortent fréquemment
avec leurs amis soient incités a consommer de Ialcool, tout



comme il est également possible que le souhait de consom-
mer de I'alcool poussent les adolescents a se réunir durant
leur temps libre.

Le role des communications via les réseaux sociaux sur la
consommation précoce des adolescents est, en revanche,
peu documenté, sans doute en raison du fait que cette forme
de communication soit relativement récente. Néanmoins,
une étude néerlandaise a montré que des niveaux élevés de
communication via les réseaux sociaux étaient associés a des
niveaux élevés de consommation d'alcool au cours du mois
précédant I'enquéte chez des adolescents de 11 a 15 ans [25].
De facon similaire, nos résultats ont montré que, quel que
soit leur genre, les adolescents qui communiquaient via les
réseaux sociaux au moins une fois par semaine étaient plus
susceptibles d'avoir consommé de I'alcool au cours des 30
jours précédant I'enquéte. La fagon dont cette association
doit étre interprétée est assez incertaine. Une des hypothéses
avancées est que certains adolescents utilisent les réseaux
sociaux, entre autres, pour poster des photos prises lors de
soirées alcoolisées, ce qui peut inciter d'autres adolescents a
consommer de |'alcool [25].

Dans la littérature, aucune étude s'intéressant aux différences
de genre dans les associations entre ces quatre indicateurs, a
savoir le support de la famille, le support des amis, les sorties
avec les amis et les communications via les réseaux sociaux, et
la consommation précoce d’alcool n'a été trouvée.

CARACTERISTIQUES SOCIODEMOGRAPHIQUES

La principale différence de genre dans les associations entre
caractéristiques  sociodémographiques et consommation
précoce d'alcool a été observée au niveau de la structure de la
famille. En effet, les filles qui vivaient en familles recomposées
étaient plus susceptibles d'avoir consommé de Ialcool au cours
des 30 jours précédant I'enquéte par rapport aux filles vivant
avec leurs deux parents. Aucune association n'a été observée
chez les garcons. Trés peu d'études se sont intéressées aux
différences d'association entre structure familiale et consom-
mation précoce d‘alcool en fonction du genre. Cependant,
des études ont montré que les filles vivant dans une famille
recomposée avaient tendance a manifester plus de compor-
tements d’extériorisation, tels que la consommation d’alcool
ou la délinquance, que celles vivant avec leurs deux parents
[22]. De plus, de nombreuses études ont également mis en
évidence le réle protecteur d'une famille biparentale contre
le risque de consommation de substances psychoactives chez
les adolescents [4, 19, 21]. Il est a noter également qu'aucune
différence significative n'a été observée entre la consomma-
tion précoce d'alcool des adolescents issus de familles bipa-
rentales et ceux issus de familles monoparentales bien que les
proportions d'adolescents ayant consommé de I'alcool soient
trés proches de celles observées en familles recomposées. Ce
résultat est probablement di a I'effet des ajustements sur
d’autres dimensions liées a la structure familiale.

Le statut migratoire était associé significativement a la
consommation d’alcool. Quel que soit leur genre, les autoch-
tones étaient plus susceptibles d’avoir consommé de I'alcool,
par rapport aux immigrées de 2¢ génération chez les filles, et
par rapport aux immigrés de 1€re et 2e génération chez les
garcons. De fagon similaire, une étude néerlandaise réalisée
sur des adolescents de 10 a 14 ans a montré que le fait d'étre
autochtone était un facteur prédicteur de la consommation
précoce d'alcool [8]. Plusieurs autres études ont abouti au
méme constat [19]. Cependant, les résultats pouvaient différer
en fonction du pays d’origine des adolescents issus de I'immi-
gration. En effet, la consommation d’alcool est tres liée a la
religion de |'adolescent ainsi qu’a la culture et aux meoeurs de
son pays d’origine. Ainsi, par exemple, les jeunes adolescents
provenant des pays d'Europe de I'Est auront généralement
tendance a consommer plus fréquemment de I'alcool que
ceux issus d'Europe du Nord [2, 26].

Le niveau d’aisance matérielle de la famille était également
associé significativement a la consommation d'alcool. Les
garcons issus de familles ayant un niveau d'aisance matérielle
faible ou moyen étaient moins susceptibles d'avoir consommé
de l'alcool au cours des 30 jours précédant I'enquéte par
rapport a ceux issus de familles du niveau élevé. Chez les
filles, cette différence était significative uniquement entre le
niveau «élevé» et le niveau «faible». Les revues de littérature
les plus récentes ont conclu qu'il n'existait pas de lien clair
entre consommation d'alcool et statut socio-économique [27,
28]. Certains auteurs ont émis I’'hypothése que ces résultats
divergents étaient dus en partie aux différences entre les
mesures utilisées pour évaluer le statut socio-économique (par
exemple, le niveau d'étude des parents, leur situation profes-
sionnelle, leur niveau de revenus) et la consommation d’alcool
des adolescents (usage au cours de la vie, consommation
hebdomadaire, binge drinking...) [29, 30]. Néanmoins, plu-
sieurs études ont montré que les comportements relatifs a une
consommation excessive d'alcool étaient plus fréquemment
observés chez les adolescents de faible statut socio-écono-
mique alors que les comportements relatifs a une consomma-
tion expérimentale apparaissaient plus fréquemment chez les
adolescents de statut socio-économique élevé [29, 30]. Les
mécanismes possibles permettant d'expliquer ces constats
sont encore relativement méconnus.

LIMITES DE CETTE ETUDE

Les données analysées ici proviennent de questionnaires auto-
administrés, ce qui implique certains biais. L'un d’entre eux, est
le biais de désirabilité sociale qui peut amener les adolescents a
rapporter une consommation d'alcool inférieure a leur consom-
mation réelle dans le but de se montrer sous une facette plus
positive. Une autre source d’erreur possible concerne le défaut
de mémorisation puisque les adolescents ont d faire appel a
leur mémoire pour se rappeler s'il avait ou non consommé de
I"alcool au cours du mois précédant I'enquéte. Ces résultats
doivent donc étre interprétés avec précaution.



Bien que garcons et filles partageaient certains facteurs de
risque de consommation précoce d'alcool, nos résultats ont
mis en évidence des différences en fonction du genre. En
effet, une appréciation élevée de la vie et le fait de vivre avec
ses deux parents semblaient jouer un réle protecteur chez les
filles uniguement, alors qu’une faible appréciation de I'école
représentait un facteur de risque uniquement chez les garcons.
Des stratégies d'intervention peuvent étre développées pour
agir sur certains facteurs de risque de consommation précoce
d'alcool ; cependant, tous ne sont pas modifiables (telle que
la structure de la famille). Néanmoins, les identifier permet de
cibler les jeunes adolescents les plus a risque et d'adapter les
messages de prévention. Il est a noter également que certaines
des associations que nous avons observées sont a considérer
avec prudence étant donné leur faible comparabilité puisqu’il
existe peu d'études s'étant penchées sur ce sujet (association
avec la satisfaction par rapport a I'école, par exemple).

Une tendance a la baisse encourageante de la consommation
précoce d'alcool est observée dans la plupart des pays
d’Europe et notamment en Belgique [31]. Malgré cela, il
apparait nécessaire de continuer a étudier cette pratique
pour mieux comprendre les caractéristiques qui lui sont
associées et leurs spécificités liées au genre, étant donné
les conséquences dramatiques qu’elle peut avoir sur le
développement du cerveau et sur la qualité de vie future
de ces jeunes adolescents. Par conséquent, d'autres études
seraient nécessaires pour améliorer le niveau de connaissances
afin de pouvoir mieux cibler les adolescents les plus a risque
et ainsi adapter au mieux les stratégies de prévention et
d’intervention.
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. DESCRIPTION
ANNERE - o SOCIODE

S
SOCIAUX UTILISES

INDICATEURS
ET PSYCHO

STATUT MIGRATOIRE

Les adolescents ont été répartis en trois catégories: les
«autochtones» regroupant ceux dont les deux parents sont
nés en Belgique, les «immigrés de 2€ génération» incluant
ceux qui sont nés en Belgique et dont au moins I'un des deux
parents est né a |'étranger, et les «immigrés de 1€re généra-
tion» reprenant les adolescents nés a I'étranger et dont au
moins I'un des deux parents est également né a I'étranger.

NIVEAU D’AISANCE MATERIELLE DE LA FAMILLE

Il s’agit d'un score construit sur base de la somme des
réponses a six éléments : (1) le nombre de voitures ou de
camionnettes de la famille ; (2) le fait d'avoir une chambre
pour soi; (3) le nombre de fois ou la famille est partie en
vacances a l'étranger I'année précédant I'enquéte; (4) le
nombre d'ordinateurs dans la famille ; (5) le nombre de salles
de bain dans la maison ; et (6) le fait de posséder un lave-
vaisselle ou non [26]. Sur base de ce score, les adolescents
ont été répartis en trois catégories : ceux ayant un niveau
d'aisance faible (score de 0 a 6), moyen (score de 7 a 9) et
élevé (score de 10 a 13).

SOUTIEN DE LA FAMILLE

Cet indicateur a été créé sur base d'une question constituée
de quatre affirmations: «ma famille essaie vraiment de
m'aider», «je trouve le réconfort et le soutien dont j'ai besoin
auprés de ma famille», «je peux parler de mes problémes avec
ma famille», «ma famille est préte a m'aider a prendre des
décisions» [32]. Par rapport a ces affirmations, les adolescents
avaient la possibilité de se positionner sur une échelle de
Likert de sept niveaux allant de «pas du tout d'accord» a «tout
a fait d’accord». Pour chaque adolescent interrogé, les points
de ces quatre items ont été sommeés, et cette somme a été
divisée par 4. Un score allant de 1 a 7 a ainsi été créé, et les
adolescents ont ensuite été répartis en trois groupes : soutien
faible (scores de 1 a 2,9), soutien modéré (de 3 a 5) et soutien
élevé (de 5,1 a7) [33].

DE CERTAINS
MOGRAPHIQUES

SOUTIEN DES AMIS

La procédure utilisée pour créer l'indicateur de soutien de la
famille a également été appliqué a la création de l'indicateur
de soutien des amis [32, 33]. Celui-ci résulte du traitement
des quatre affirmations suivantes : «mes ami(e)s essaient vrai-
ment de m‘aider», «je peux compter sur mes ami(e)s quand
les choses vont mal», «j'ai des ami(e)s avec lesquels je peux
partager mes joies et mes peines», et «je peux parler de mes
problémes avec mes ami(e)s».

SATISFACTION PAR RAPPORT A LA VIE

La satisfaction que les adolescents ont de leur vie a été
évaluée au travers de |'échelle Cantrill (1965) graduée de 10
a 0 (10 équivaut a estimer que sa vie est «la meilleure vie pos-
sible» et la valeur 0 «la pire vie possible») [32, 34]. Un score
allant de 0 a 5 sur I'échelle de Cantril correspond a un niveau
de satisfaction peu élevé et un score compris entre 6 et 10
correspond a un niveau relativement élevé de satisfaction.
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