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DEFINITIONS

Détresse
psychologique

Epuisement
émotionnel

Facteurs de
protection

Facteur de risque

Facteur individuels

Facteurs liés au
contexte
universitaire

Idéation suicidaire

Leviers
d’intervention

Symptémes
dépressifs

Tentative de suicide
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La détresse psychologique représente le résultat d’'un ensemble
d’émotions négatives qui, lorsqu’elles sont suffisamment séveéres et
présentes sur une longue période, peuvent étre associées a des
symptdmes de troubles mentaux, dont la dépression et 'anxiété.

L’épuisement émotionnel est la principale composante de I'épuisement
professionnel ou mieux connu sous le nom de « burnout »

Facteur personnel ou lié au facteur lié au milieu universitaire qui a été
identifié dans I'enquéte « Sous ta facade » comme pouvant diminuer le
risque de développement de problématique de santé psychologique

Facteur personnel ou lié au facteur lié au milieu universitaire qui a été
identifié dans I'enquéte « Sous ta fagcade » comme pouvant augmenter
le risque de développement de problématique de santé psychologique

Facteur évalué dans I'enquéte « Sous ta facade » lié a la situation
individuelle de I'étudiant ou de I'étudiante

Facteur évalué dans I'enquéte « Sous ta fagade » lié a la situation
d’étude et au contexte universitaire de I'étudiant ou de I'étudiante

Une idéation suicidaire correspond au fait de penser a mourir ou a
s’enlever la vie, sans prendre d’action. Dans le cadre de I'enquéte,
seule la présence d’idéations suicidaires au cours des 12 mois
précédant 'enquéte a été évaluée, sans égard a la fréquence de celles-
ci.

Les leviers d'intervention correspondent aux différents facteurs de
risques et facteurs de protections qui ont le plus de chance d’avoir un
effet sur différentes situations de santé psychologique.

Les symptdmes dépressifs révélent des épisodes de tristesse, de
désespoir ou de manque d’énergie, accompagnés d’une faible estime
de soi et de perte d’intérét dans des activités habituellement ressenties
comme agréables par l'individu. Ces symptémes peuvent également
toucher la qualité du sommeil et de I'alimentation d’un individu.

Une tentative de suicide est un acte intentionnel posé par une personne
dans le but de s’enlever la vie, mais qui ne méne pas a un décés. Dans
le cadre de I'enquéte, seule la présence de tentatives de suicide au
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cours des 12 mois précédant 'enquéte a été évaluée, sans égard au
nombre de tentatives effectuées.

Adopté le 9 avril 2021 10
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RAPPEL DES RECOMMANDATIONS

Rappel de position 1

Que les plans d’action et les stratégies visant a améliorer la santé psychologique étudiante en
milieu universitaire prennent en compte les réalités des personnes issues de la diversité de genre,
des personnes en situation de handicap, des personnes issues de la diversité sexuelle et des
personnes aux études de premiére génération.

CTS Santépsy08-02
Recommandation 1

Que les plans d’action et les stratégies visant a améliorer la santé psychologique étudiante en
milieu universitaire prennent en compte les réalités des personnes issues de la communauté
étudiante internationale, des personnes autochtones, des personnes noires ou racisées ou
religieuse et des parents-étudiants.

Recommandation 2

Que les plans d’action et les stratégies visant a améliorer la santé psychologique étudiante
privilégient une approche intersectionnelle.

Recommandation 3

Que les universités québécoises ménent des campagnes de déstigmatisation a I'égard de la santé
psychologique qui s’adressent a toute la communauté universitaire.

Recommandation 4

Que les universités québécoises effectuent une révision de toutes les pratiques institutionnelles
ayant une influence négative sur la santé psychologie étudiante, notamment la culture, les
politiques et les réglements de l'institution, et mettent en place des actions concertées afin de les
améliorer.

Rappel de position 2

Que les plans d’action et les stratégies visant a améliorer la santé psychologique étudiante en
milieu universitaire soutiennent des mesures diversifiées, notamment celles des regroupements
étudiants, afin de lutter contre la solitude.

CTS Santépsy08-02
Recommandation 5

Que les universités québécoises offrent gratuitement des ateliers portant sur les habiletés
communicationnelles et sociales s’adressant a la communauté étudiante.

Rappel de position 3

Adopté le 9 avril 2021 11
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Que les plans d’action et les stratégies d’amélioration de la santé psychologique incluent la
création de mesures d’amélioration du soutien entre pairs.
CTS Santépsy08-02

Recommandation 6

Que les universités québécoises mettent en place un programme de soutien social dédié aux
nouveaux étudiants et aux nouvelles étudiantes.

Recommandation 7

Que les universités québécoises et leurs unités académiques mettent en place des programmes
de soutien social, notamment des programmes de mentorat et de pairs aidants et de paires
aidantes dans leurs différentes unités académiques.

Recommandation 8

Que les programmes de soutien social et de soutien par les pairs mis sur pied par les universités
québécoises répondent aux besoins des populations étudiantes a besoins particuliers, notamment la
communauté étudiante internationale.

Rappel de position 4

Que les plans d’action et les stratégies visant a améliorer la santé psychologique étudiante en
milieu universitaire soutiennent des mesures diversifiées, notamment celles des regroupements
étudiants, afin de lutter contre la solitude.

CTS Santépsy08-02

Recommandation 9

Que le gouvernement du Québec et les universités québécoises offrent un soutien financier pour
la tenue d’activités et de projets inclusifs visant les populations étudiantes a besoins particuliers.

Rappel de position 5

Que les plans d’action et les stratégies d’amélioration de la santé psychologique étudiante
tiennent compte de I'importance de la précarité financiére étudiante dans I'ensemble des activités
universitaires et mettent en place des mesures pour I'amoindrir.

CTS Santépsy08-02
Rappel de position 6

Que les frais de subsistance dans le Programme de préts et bourses de 'AFE soient ajustés afin
de correspondre aux colts réels de subsistance dont doivent s’acquitter les étudiantes et les
étudiants.

CAUCUS020-05

Rappel de position 7

Adopté le 9 avril 2021 12
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Que les périodes d’admissibilité au Programme de préts et bourse de I'AFE a [lordre
d’enseignement universitaire soient fixées au premier cycle, au second cycle et au troisiéme cycle
a 45 mois, 35 mois et 55 mois respectivement.

CAUCUSO020-05

Rappel de position 8

Que le Programme de remise de dette tienne compte de l'interruption des études pour des causes
médicales et qu’une telle interruption ne rende pas le ou la bénéficiaire inadmissible au
programme.

CAUCUSO020-05

Recommandation 10

Que l'aide financiére aux études reconnaisse les problématiques de santé mentale temporaires
afin de permettre la reconnaissance aux bénéficiaires d’étre réputés ou réputées étudier a
temps plein.

Rappel de position 9

Que les universités reconnaissent, soutiennent, priorisent et implantent des politiques de
financement intégré aux cycles supérieurs dans leurs facultés, départements ou unités
académiques.

CNCSR16-03

Rappel de position 10

Que les gouvernements provincial et fédéral augmentent le financement destiné aux étudiantes
et aux étudiants inscrits aux cycles supérieurs, par le biais des bourses des organismes
subventionnaires.

CNCSR16-03

Rappel de position 11

Que les bourses provenant des organismes subventionnaires permettent le financement du plus
grand nombre d’étudiants.

CNCSR16-03

Rappel de position 12
Que 'AFE prenne en compte les codts réels de loyer payés par les ménages étudiants.
CAUCUS024-07

Rappel de position 13
Que I'AFE cible un taux d’effort pour la population étudiante, plutét qu’'un montant fixe d’aide.
CAUCUS024-07

Recommandation 11

Adopté le 9 avril 2021 13
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Que des cuisines collectives, des soupes populaires et des initiatives luttant contre I'insécurité
alimentaire soient implantées sur les campus universitaires québécois.

Rappel de position 14

Que les services alimentaires dans les universités proposent des options abordables respectant
de saines habitudes alimentaires pour tous les régimes.

CTS Santépsy08-02
Recommandation 12

Que les universités québécoises mettent en place des fonds d’'urgence permanents pour aider les
étudiantes et les étudiants en situation financiére précaire, et qu’elles en fassent la promotion
aupres des membres de la communauté étudiante.

Rappel de position 15

Que les plans d’action et les stratégies d’amélioration de la santé psychologique réduisent la
compétition dans les programmes d’études, notamment en sensibilisant le corps enseignant et
administratif.

CTS Santépsy08-08
Recommandation 13

Que les universités québécoises étudient la possibilité et les effets d’'un élargissement du systéeme
de notations « Succes ou Echec » a leurs différents programmes d’études.

Recommandation 14

Que les universités québécoises adaptent leurs méthodes d’évaluation afin de privilégier
I'évaluation critériée.

Recommandation 15

Que le gouvernement soutienne les projets de recherche voulant évaluer I'impact de diverses
pratiques pédagogiques sur la santé psychologique étudiante.

Recommandation 16

Que les universités québécoises adoptent des mesures de réduction des méfaits et visant a
réduire la stigmatisation envers l'usage de drogues dures et de psychostimulants sans
ordonnance.

Recommandation 17

Que les universités québécoises mettent en place des campagnes de sensibilisation et de
diffusion de ressources d’aide sur leurs campus a I'endroit de la consommation de drogues dures
et de psychostimulants sans ordonnance.

Adopté le 9 avril 2021 14



CAUCUS029-03
Améliorer la santé psychologique étudiante

Recommandation 18

Que les différentes unités académiques mettent en place des processus de concertation entre le
personnel enseignant afin d’effectuer une distribution équilibrée des évaluations au cours d’un
trimestre.

Recommandation 19

Que les universités québécoises prévoient dans leurs réglements des mécanismes afin de
reporter la tenue d’évaluations en cas de conflit d’horaire ou de surcharge de travail en période
d’examens.

Recommandation 20

Que les universités québécoises considérent les problématiques de santé psychologigue comme
un motif valable d’absence a une évaluation.

Recommandation 21

Que les universités, en collaboration avec les associations étudiantes et les différentes unités
académiques, mettent a la disposition de la communauté étudiante de cycle supérieur des
espaces de collaboration et des activités et outils gratuits dédiés a faciliter la rédaction.

Rappel de position 16

Que les universités québécoises imposent la mise en place des ententes de collaboration entre
les étudiantes ou les étudiants de cycles supérieurs et leur direction de recherche et que ces
ententes soient remplies suite a une rencontre obligatoire des deux parties ainsi qu’approuvées
par une tierce personne.

CNCSR16-03
Rappel de position 17

Que toutes les universités instaurent la mise en place d’'une entente bipartite assez rapidement
dans le parcours aux cycles supérieurs pour clarifier les attentes des deux parties.

CNCSR16-03
Rappel de position 18

Que les ententes ou plans de collaboration soient une premiére étape du parcours de recherche
ou I'étudiant et I'étudiante s’entendent avec sa direction de recherche sur le plan de formation, les
modalités d’encadrement, les attentes des deux parties, la propriété intellectuelle, les sources de
financement et 'échéancier.

CNCSR16-03
Recommandation 22
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Que les universités québécoises développent des campagnes de sensibilisation visant a
développer une culture de respect et d’acceptation sur le campus, notamment au sein des équipes
de recherche et de la communauté étudiante de cycles supérieurs.

Recommandation 23

Que les universités québécoises ménent des campagnes de sensibilisation auprés de la
communauté étudiante sur I'importance d’adopter de bonnes habitudes de sommeil.

Recommandation 24

Que les universités québécoises forment le personnel universitaire, dont le corps enseignant et
professoral, sur les réalités et les difficultés vécues par les étudiantes et les étudiants
internationaux.

Recommandation 25

Que les universités québécoises adaptent leurs pratiques pédagogiques a la réalité des
étudiantes et des étudiants internationaux.

Recommandation 26

Que les universités québécoises offrent un encadrement soutenu et des activités afin d’assurer
l'inclusion des étudiantes et des étudiants internationaux.

Rappel de position 19

Que les associations étudiantes, les universités et le gouvernement du Québec travaillent a ce
que soit publicisé I'accés de la clientéle autochtone au régime d’aide financiére aux études.

CAUCUS014-08

Rappel de position 20

Que les universités québécoises se dotent d’'une réelle politique institutionnelle pour favoriser
'accueil et le soutien des personnes autochtones a l'université. Que cette politique soit congue
selon les réalités des clientéles autochtones et en partenariat avec les communautés
autochtones.

CAUCUSO014-08

Rappel de position 21

Que les universités québécoises instaurent sur leurs campus un lieu de rassemblement
accessible, dynamique et sécurisant pour la clientéle étudiante autochtone, et qu’elles en fassent
la promotion.

CAUCUSO014-08
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Rappel de position 22

Que les universités québécoises appuient, encouragent et soutiennent les initiatives et
I'organisation d’activités culturelles autochtones sur les campus.

CAUCUSO014-08

Rappel de position 23

Que les universités québécoises forment le personnel enseignant et non enseignant pour qu’elles
et qu’ils soient mieux outillés pour accueillir et soutenir la population autochtone dans le réseau
universitaire.

CAUCUSO014-08

Rappel de position 24

Que les universités québécoises se dotent d’au moins une personne-ressource, idéalement
autochtone, qui sera responsable d’accompagner les personnes étudiantes autochtones dans leur
parcours.

CAUCUSO014-08

Recommandation 27

Que les universités québécoises améliorent l'accessibilité aux locaux, aux différentes
technologies ainsi qu’aux différents accommodements pour les personnes en situation de
handicap.

Recommandation 28

Que les universités québécoises assurent une meilleure diffusion des informations relatives a
'accessibilité physique des établissements, notamment sur leur site internet.

Recommandation 29

Que les universités québécoises informent les étudiantes et les étudiants en situation de handicap
des possibilités d’accommodement dés leur inscription a l'université.

Recommandation 30

Que les universités québécoises facilitent 'accés des étudiantes et des étudiants aux services
aux services de neuropsychologie afin de soutenir le dépistage de troubles d’apprentissage et
'accompagnement des personnes en situation de handicap.

Rappel de position 25

Que les universités québécoises encouragent, en collaboration avec les associations étudiantes,
les initiatives de création de comités de soutien pour les parents étudiants au sein de leurs
établissements. Qu’elles mettent en place des mesures facilitant la mise en place de ceux-ci.

CAUCUS025-08
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Rappel de position 26

Que les universités québécoises se dotent d’une politique institutionnelle pour favoriser la réussite
des parents étudiants et le soutien apporté a ces derniers dans leurs établissements.

CAUCUSO025-08

Rappel de position 27

Que les universités québécoises se dotent d’'un comité institutionnel visant a assurer le suivi et
I'amélioration des conditions universitaires des parents étudiants.

CAUCUS025-08

Recommandation 31

Que les universités québécoises créent des bourses d’études dédiées aux personnes étudiantes
de premieres générations.

Recommandation 32

Que les universités québécoises développent des programmes de mentorat par les pairs dédiés
aux étudiantes et aux étudiants de premiére génération et que ces programmes soient publicisés
auprés de la communauté étudiante de premiére génération dés leur inscription.

Recommandation 33

Que les universités québécoises se dotent de stratégies claires et spécifiques afin de lutter contre
le racisme et contre le racisme systémique sur leurs campus.

Recommandation 34

Que les universités québécoises sensibilisent leur communauté étudiante et leur personnel aux
enjeux du racisme, du racisme systémique et de la discrimination raciale.

Recommandation 35

Que les universités québécoises offrent des formations a son personnel sur le racisme, le racisme
systémique et la discrimination raciale.

Recommandation 36

Que les universités québécoises offrent des services d’aide psychosociale reflétant les besoins et
les réalités vécues par les personnes noires ou racisées.

Recommandation 37
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Que les universités québécoises développent des programmes de soutien aux personnes issues
de la diversité de genre et sexuelle comprenant des formations sur les questions entourant la
diversité de genre et sexuelle et sur les pratiques a adopter afin de s’allier a cette communauté.

Recommandation 38

Que les universités québécoises forment et sensibilisent la communauté universitaire et
notamment le personnel des services d’aide psychosocial aux réalités des personnes issues de
la diversité de genre et sexuelle. Que ces services s’allient & des organismes communautaires
luttant contre 'homophobie et la transphobie.

Recommandation 39

Que les universités québécoises utilisent dans tout document administratif le prénom choisi et les
pronoms choisi par la personne trans ou la personne non binaire.

Recommandation 40

Que les universités québécoises rendent disponibles des toilettes, vestiaires et résidences non
genrées dans I'ensemble de leurs pavillons et batiments dans lesquels ces locaux se trouvent et
gue ces emplacements soient ddment communiqués.

Recommandation 41

Que les services étudiants et d’aide psychosociale des universités québécoises tiennent compte
des enjeux de la discrimination religieuse dans I'octroi de leurs services.

Recommandation 42

Que les universités québécoises sensibilisent leur communauté étudiante et leur personnel aux
enjeux touchant la discrimination religieuse.

Recommandation 43

Que les universités québécoises offrent des formations a son personnel sur la discrimination
religieuse.

Recommandation 44

Que les universités québécoises offrent des services d’aide psychosociale reconnaissant les
multiples statuts de chaque personne et leurs relations a leur environnement notamment en
adoptant une approche d’intervention intersectionnelle.

Recommandation 45
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Que les universités québécoises offrent des services d’aide psychosociale culturellement
sécuritaire reflétant les besoins et les réalités vécues par les personnes a besoins particuliers.

Recommandation 46

Que les universités québécoises soutiennent la mise en place de comités et de groupes
étudiants de soutien et de défense des droits des personnes faisant partie d’'un groupe
marginalisé.

Recommandation 47

Que chaque institution universitaire québécoise offre gratuitement des formations de prévention
du suicide afin de former son personnel et certains membres de la communauté étudiante a agir
comme sentinelle et communique les informations de contact des personnes sentinelles.

Recommandation 48

Que les universités québécoises et leurs unités académiques instaurent un programme et des
services de postvention.

Recommandation 49

Que le gouvernement du Québec adopte une stratégie nationale de prévention du suicide qui
inclut des mesures liées au milieu de 'Enseignement supérieur et des réalités de la
communauté étudiante.

Recommandation 50

Que les universités québécoises adhérent a la norme CSA Z2003 : F20 Santé mentale et bien-
étre pour les étudiants du postsecondaire.

Recommandation 51

Que le ministéere de I'Enseignement supérieur soutienne financiérement les établissements
universitaires dans la mise en place de la norme CSA 722003 : F20 Santé mentale et bien-étre
pour les étudiants du postsecondaire.

Recommandation 52

Que les universités québécoises offrent des formations sur la santé psychologique a leur
personnel enseignant, leur permettant d’agir a titre de personne-ressource dans leurs différentes
unités académiques.

Recommandation 53

Que les universités québécoises offrent des formations sur les pratiques pédagogiques
permettant une meilleure santé psychologique des étudiantes et des étudiants a leur personnel
enseignant.
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Recommandation 54

Que les universités québécoises adoptent des mesures académiques favorisant une bonne santé
psychologique des étudiantes et des étudiants, notamment par I'ajustement des réglements des
études.

Rappel de position 27

Que les gouvernements mettent en place des enveloppes budgétaires dédiées afin de permettre
aux établissements universitaires d’améliorer la santé psychologique étudiante, notamment en
améliorant leurs conditions d’étude.

CTS Santépsy08-02
Recommandation 55

Que le Gouvernement du Québec assure un financement afin de soutenir 'embauche de
ressources spécialisées en santé psychologique sur les campus universitaires.

Recommandation 56

Que les universités québécoises mettent en place sur leur campus des activités de relaxation ou
de méditation s’adressant a la communauté étudiante, notamment de la méditation pleine
conscience.

Recommandation 57

Que les universités québécoises offrent des ateliers et des outils s’adressant a la communauté
étudiante portant notamment sur la gestion du stress, des stratégies d’adaptation psychologique,
la gestion du temps et la réussite académique.

Recommandation 58

Que le gouvernement du Québec introduise des clauses d’impact sur la santé psychologique
étudiante dans les processus décisionnels des différents secteurs gouvernementaux ayant un
effet sur la communauté étudiante québécoise.

Recommandation 59

Que le gouvernement du Québec inclut 'ensemble des services de psychothérapie au sein des
services couverts par la Régie de I'assurance maladie du Québec (RAMQ).

Recommandation 60

Que le gouvernement du Québec mette en place des mesures afin de s’assurer que la quantité
de psychologues qualifiés au sein du réseau public soit suffisante pour répondre a la demande.

Adopté le 9 avril 2021 21



CAUCUS029-03
Améliorer la santé psychologique étudiante

Adopté le 9 avril 2021

22



CAUCUS029-03
Améliorer la santé psychologique étudiante

INTRODUCTION

En automne 2018, I'Union étudiante du Québec (UEQ) a mené une vaste enquéte sur la santé
psychologique étudiante au sein de 14 établissements d’enseignement supérieur québécois. Ce
sont pres de 24 000 étudiantes et étudiants universitaires qui ont pris part a cette enquéte, intitulée
« Sous ta facade ». Celle-ci avait comme objectif de brosser le portrait de l'état de santé
psychologique de la communauté étudiante universitaire afin de produire un discours et de
recommander des pratiques et des mesures visant a améliorer la situation sur les campus? a cet
eégard. Ce présent rapport de recherche a précisément comme objectifs d’identifier et de
recommander aux associations eétudiantes, aux administrations universitaires et aux

gouvernements la mise en application de ces différentes pratiques et mesures.

Les résultats de I'enquéte « Sous ta fagcade » ont notamment permis de révéler que la majorité
(58 %) de la population étudiante universitaire rapportait un niveau élevé de détresse
psychologique et que prés d’une personne étudiante sur cing (19 %) présentait des symptémes
dépressifs suffisamment sévéres pour que I'on considére qu’elle devrait recevoir un soutien
psychologique ou médical. De plus, 9 % des répondantes et des répondants a l'enquéte
rapportent avoir sérieusement songé au suicide et 1 % auraient fait au moins une tentative de

suicide au cours des 12 mois précédents I'enquéte (UEQ, 2019a).

Différents facteurs de risque et facteurs de protection (leviers d’intervention) ont aussi été évalués
par 'enquéte de 'UEQ. A cet effet, le sentiment de solitude, la satisfaction a 'égard du sommeil
et le sentiment de compétition au sein des programmes ont largement été déterminés comme
prédicteurs clés de plusieurs des différents indicateurs de la santé psychologique négative étudiés
(UEQ, 2019a). Finalement, des comparaisons entre les caractéristiques sociodémographiques
des répondantes et des répondants ont permis d’identifier les populations étudiantes les plus a
risque quant a leur santé psychologique en ce qui a trait a la détresse psychologique. Ces

populations incluent, entre autres, les personnes issues de la diversité sexuelle et de genre, les

1 Dans le cadre de cette recherche, le terme campus doit étre compris dans un sens plus large que sa
définition traditionnelle de « terrain ou sont construits des batiments universitaires et des résidences
étudiantes » (OQLF, 2020) en y incluant aussi les activités qui ont lieu a distance (ex. via une
plateforme de vidéoconférence en ligne). Cette définition élargie permet de tenir compte de la réalité
des universités offrant en partie ou en totalité leurs cours a distance, mais aussi de la nouvelle réalité
de I'enseignement supérieur a la suite de la pandémie de la COVID-19.
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personnes en situation de handicap ainsi que les étudiantes et les étudiants de premiere
génération (UEQ 2019a).

Ces résultats permettront d’établir des pistes de solutions ciblées afin d’agir sur les
caractéristiques spécifiques de la population étudiante universitaire et de sa diversité. A cette fin,
dans un premier temps, ce rapport récapitule les principaux résultats de I'enquéte « Sous ta
facade ». Dans un deuxiéme temps, un ensemble de pratiques visant a améliorer la santé
psychologique de la population étudiante sont présentées. Ces pratiques ont été divisées en
fonction des différents facteurs de risque et de protection et des variables sociodémographiques
(populations a besoins particuliers et cycles d’études) devant faire I'objet d’'une attention accrue
selon les résultats de I'enquéte de 'UEQ. Afin d’assurer que les différentes mesures visant les
personnes a besoins particuliers correspondent a la réalité des milieux d’enseignement supérieur,
la recherche a été présentée au Réseau québécois pour I'équité, la diversité et l'inclusion
(RQEDI). La recherche et les recommandations quelle contient ont été ajustées selon les
commentaires de l'organisme. L'UEQ tient a remercier le RQEDI pour son aide et son soutien
dans cette démarche. Pour chacune des pratiques et des mesures sélectionnées, des
recommandations sont formulées et les ressources (p. ex. des subventions) et les adaptations (p.
ex. des formations) qu’elles exigeront sont présentées. Finalement, des mesures et des pratiques
touchant davantage les indicateurs de la santé psychologique évalués ou dépassant le cadre des
résultats de 'enquéte « Sous ta facade » sont détaillées. Celles-ci s’appuient sur une revue des
pratiques en cours dans le milieu universitaire et de la littérature scientifique sur la santé
psychologique. Cette recherche présente plusieurs pratiques prometteuses d’amélioration de la
santé psychologique étudiante. Il ne faut pas négliger que la multiplicité des mesures mises en

place aurait un plus grand effet sur la santé psychologigue des personnes visées par ces mesures.
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1. PORTRAIT DE LA SANTE PSYCHOLOGIQUE ETUDIANTE

1.1 RESULTATS DE L'ENQUETE « SOUS TA FACADE »

L’enquéte « Sous ta fagade » a évalué quatre indicateurs de la santé psychologique négative chez

la population étudiante universitaire. Le tableau ci-dessous présente ces indicateurs ainsi que les

échelles et les énoncés utilisés pour les mesurer.

Tableau 1 : Indicateurs de la santé psychologique négative évalués par I’enquéte « Sous ta

facade », échelles de mesure et références

Indicateur

Détresse psychologique

Symptémes dépressifs

Epuisement émotionnel

Comportement suicidaire

— |déation

Comportement  suicidaire
— Tentative

Echelle ou énoncé

Version courte de [Iéchelle de
détresse psychologique de Kessler
(K6)

Patient Health Questionnaire-9
(PHQ-9)

Maslach Burnout Inventory —
Student survey (MBI-SS)

Echelle catégorielle Oui/Non sur les
idéations suicidaires

Echelle catégorielle Oui/Non sur les
tentatives de suicide

Référence

Kessler et al. (2002)

Kroenke et  Spitzer
(2002)

Schaufeli et al. (2002)
ISQ (2010, 2016)

ISQ (2010, 2016)

UEQ (2019a)

Un ensemble de facteurs individuels et de facteurs liés au contexte universitaire, soit des leviers

potentiels sur lesquels il serait possible d’'intervenir, ont aussi été mesurés lors de 'enquéte. Ces

facteurs sont énumérés dans les tableaux suivants. Plusieurs facteurs liés au contexte

universitaire sont associés aux études aux cycles supérieurs vu les nombreuses particularités de

ces cheminements.
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Tableau 2 : Facteurs individuels évalués dans I’enquéte « Sous ta facade »

Facteurs individuels

* Sentiment de solitude
» Satisfaction face a la vie sociale
* Habitudes de vie :

* Satisfaction a I’égard du sommeil

* Habitudes alimentaires

* Activité physique réguliére
* Précarité financiere
* Consommation de substances :

Alcool — Cannabis — Drogues dures — Psychostimulants sans ordonnance

UEQ (2019a)

Tableau 3 : Facteurs liés au contexte universitaire évalués dans l’enquéte « Sous ta

facade », tous les cycles et cycles supérieurs

Cycle d’études Facteurs liés au contexte universitaire
Tous les cycles * Soutien de la part des collegues
« Compétition dans le programme d’études
Cycles supérieurs * Climat psychologique au laboratoire de recherche

* Soutien de la direction de recherche

« Clarté des taches et des critéres de performance

+ Contribution aux projets de son équipe de recherche

* Reconnaissance envers son travail

* Possibilité d’étre authentique

« Difficulté du programme d’études

» Pression ressentie pour travailler en dehors des heures normales (le
soir et la fin de semaine)

* Stress lié a la rédaction

UEQ (2019a)

Les résultats de I'enquéte « Sous ta facade » ont permis de relever parmi ces leviers, ceux
agissant comme meilleurs prédicteurs des indicateurs de la santé psychologique négative sont
listés ci-haut. Le tableau 4 présente ainsi pour chaque indicateur de la santé psychologique évalué
les meilleurs prédicteurs trouvés, c’est-a-dire ceux qui permettaient d’expliquer le plus la variance

parmi les résultats? (UEQ, 2019a). Les résultats ont été divisés en fonction des cycles

2|l est bon de rappeler qu’il s’agit de liens corrélationnels, le cadre méthodologique de I'enquéte ne
permettant pas d’établir de liens causaux.
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universitaires. Aux fins de cette recherche, les facteurs individuels et ceux liés au contexte
universitaire ont aussi été classifiés comme facteurs de risque ou facteurs de protection. Les
facteurs de risques ont été déterminés en fonction de leur possible apport a la détérioration de la
santé psychologique des répondants et des répondantes. Les facteurs de protection ont été
établis de la méme fagon en observant leur présence et leur possible impact positif sur la santé

psychologique des répondants et des répondantes.
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Tableau 4 : Facteurs de risque et de protection permettant de prédire les indicateurs de la santé psychologique négative évalués dans

Indicateurs

Premier cycle

Cycles supérieurs

Cycles supérieurs

Facteurs de
risque

I’enquéte « Sous ta facade », premier cycle et cycles supérieurs

Détresse psychologique

— Sentiment de solitude
— Précarité financiére

— Compétition dans le
programme d’études

Symptémes

dépressifs

— Sentiment de
solitude

— Précarité financiére
— Compétition dans le
programme d’études

Epuisement
émotionnel

— Sentiment de
solitude

— Précarité
financiere

— Compétition dans
le programme
d’études

Idéations suicidaires

— Sentiment de solitude
— Consommation de
drogues dures plus d’'une
fois par semaine

Tentatives de suicide

— Sentiment de solitude

— Compétition dans le programme
d’études

— Consommation de drogues dures
plus d’une fois par semaine

— Consommation de
psychostimulants sans ordonnance
au moins une fois par mois

Facteurs de
protection

— Satisfaction a I'égard du
sommell

— Soutien de la part des
collegues

— Satisfaction a
I'égard du sommeil
— Soutien de la part
des collégues

— Habitudes
alimentaires

— Satisfaction a
I'égard du sommeil
— Soutien de la part
des collégues

— Soutien de la part des
collegues

— Soutien de la part des collegues

Facteurs de
risque

— Sentiment de solitude
— Précarité financiére
— Stress lié a la rédaction

— Sentiment de
solitude

— Précarité financiere
— Stress lié a la
rédaction

— Sentiment de
solitude

— Précarité
financiere

— Stress lié a la
rédaction

— Pression
ressentie pour
travailler en dehors
des heures
normales

— Sentiment de solitude
— Consommation de
drogues dures plus d’une
fois par semaine

— Consommation de
psychostimulants sans
ordonnance au moins
une fois par mois

— Consommation de
cannabis plus d’une fois
par semaine

— Sentiment de solitude
— Compétition dans le programme
d’études

Facteurs de
protection

— Satisfaction a I'égard du
sommeil

— Satisfaction face a la vie
sociale

— Habitudes alimentaires
— Possibilité d’étre
authentique

— Soutien de la part des
collegues

— Contribution aux projets
de son équipe de
recherche

— Satisfaction a
I'égard du sommeil
— Satisfaction face a
la vie sociale

— Habitudes
alimentaires

— Possibilité d’étre
authentique

— Soutien de la part
des collegues

— Satisfaction a
I'égard du sommeil
— Possibilité d’étre
authentique

— Clarté des taches
et des critéres de
performance

— Soutien de la part des
collegues

— Soutien de la part des colléegues

UEQ (2019a)




A partir de ce tableau, on peut cibler les leviers qui sont potentiellement les plus efficaces afin
d’améliorer la santé psychologique de la population étudiante. Ces leviers sont répertoriés dans

le tableau ci-dessous.

Tableau 5 : Cycle d’études associé aux différents facteurs de risque et de protection

identifiés dans I'’enquéte « Sous ta facade »

Premier Cycles

. cycle supérieurs
Facteurs de risque y P

Sentiment de solitude

Précarité financiéere

Compétition dans le programme d’études
Consommation de drogues dures

Stress lié a la rédaction

Pression a travailler en dehors des heures normales

X | X X X
X X X X X X

Facteurs de protection

Satisfaction a I'égard du sommeil X
Soutien des collegues X
Habitudes alimentaires X
Satisfaction face a la vie sociale

Possibilité d’étre authentique

Contribution aux projets de I'équipe de recherche

Clarté des taches et des criteres de performance

X X X X X XX

Il faut souligner que le sentiment de solitude est un facteur de risque associé a chacun des
indicateurs de la santé psychologique évalués. Il est donc essentiel de porter une attention

particuliere a ce facteur de risque dans la mise en place d’actions.

Finalement, I'enquéte a évalué différentes variables sociodémographiques chez la communauté
étudiante universitaire incluant leur appartenance a une population a besoins particuliers. Ces

variables sont présentées dans le tableau 6.
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Tableau 6 : Variables sociodémographiques incluses dans I’enquéte « Sous ta facade »

* Age

* Identité de genre

* Cycle d’études

« Statut d’études

+ Statut de résidence

* Appartenance a une population a besoins particuliers:

- Communauté étudiante internationale

- Personnes autochtones

- Personnes en situation de handicap

- Parents étudiants

- Personnes étudiantes de premiére génération

- Personnes appartenant a une minorité ethnique®
- Personnes issues de la diversité sexuelle

- Personnes issues de la diversité de genre

UEQ (2019a)

Les résultats obtenus sur I'échelle de détresse psychologique de I'enquéte ont permis de
déterminer quelles étaient les populations étudiantes a besoins particuliers qui se démarquaient
de facon significative de la majorité de la population étudiante. Les résultats de ces comparaisons
sont présentés dans le tableau 7.

3 Afin d’étre le plus inclusif possible, la catégorie Personne appartenant a une minorité ethnique ne
sera pas utilisé dans les sections suivantes, elle sera remplacée par les termes Personne noires ou
racisées.

Adopté le 9 avril 2021 30



CAUCUS029-03

Améliorer la santé psychologique étudiante

Tableau 7 : Comparaisons entre les résultats a I’échelle de détresse psychologique des
populations étudiantes a besoins particuliers par rapport a ceux de la majorité de la
population étudiante

Population étudiante a Différence Score moyen de la population étudiante a
besoins particuliers significative? besoins particuliers par rapport au score

obtenu auprés de la majorité de la
population étudiante

Communauté Non p>0,001 S.O°
étudiante
internationale

Personnes
autochtones
Personnes en
situation de handicap
Parents étudiants

Non p>0,001 | S.O.
Oui p <0,001 Score moyen de détresse supérieur

Oui p <0,001 @ Score moyen de détresse inférieur

Personnes étudiantes
de premiere
génération
Personnes
appartenant a une
minorité ethnique
Personnes issues de
la diversité sexuelle

Oui p<0,001 Score moyen de détresse supérieur

Non p>0,001 | S.O.

Oui p<0,001 Score moyen de détresse supérieur

Personnes issues de Oui p <0,001 @ Score moyen de détresse supérieur
la diversité de genre

UEQ (2019a)

A cet effet, TUEQ avait alors recommandé que tous les plans d’action et toutes les stratégies
visant a améliorer la santé psychologique étudiante tiennent compte des populations a besoins

particuliers présentant des scores de détresse psychologique supérieurs a la moyenne.

Rappel de position 1

Que les plans d’action et les stratégies visant a améliorer la santé psychologique étudiante
en milieu universitaire prennent en compte les réalités des personnes issues de la diversité
de genre, des personnes en situation de handicap, des personnes issues de la diversité
sexuelle et des personnes aux études de premiére génération.

4 La valeur p indique la probabilité que I'’hypothése nulle (aucune différence entre les deux groupes)
soit vraie (Fields, 2013). Dans le cadre de I'enquéte « Sous ta facade », on accepte de rejeter
I'hypothése nulle si sa probabilité d’étre vraie est inférieure a 0,1 % (p < 0,001).

5 S.0 signifie sans objet, donc sans différence significative dans ce contexte.
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Il est important de souligner que I'absence de différences significatives entre un groupe a besoins
particuliers et les personnes n’appartenant pas a ce groupe ne signifient pas que celui-ci ne
présente aucunement plus de détresse psychologique par rapport aux autres. Plusieurs facteurs
peuvent expliquer 'absence de résultats significatifs (ex. taille de I'échantillon, sensibilité des tests
statistiques, cadre méthodologique utilisé, etc.). Un coup d’ceil a la littérature permet effectivement
de confirmer que les étudiantes et les étudiants internationaux, autochtones et appartenant a une
minorité ethnique (Personnes noires ou racisées) font face a un ensemble de problématiques
particulier a leur situation nuisant a leur santé psychologique a l'université. Nous en présenterons
un court état de la situation dans la prochaine section, par contre les recommandations pour ces

différentes populations seront présentées a la section 3.

1.2 LA SANTE PSYCHOLOGIQUE DES ETUDIANTES ET DES ETUDIANTS A
BESOINS PARTICULIERS ET APPARTENANT A DES GROUPES MINORITAIRES

1.2.1 Communauté étudiante internationale
Tout d’abord, certaines étudiantes et certains étudiants internationaux universitaires peuvent
composer avec plusieurs obstacles comme les contraintes financiéres, la discrimination raciale,
culturelle ou religieuse, les difficultés d’adaptation au milieu de I'enseignement supérieur
guébécois, le manque de soutien des pairs ou des difficultés linguistiques (CAPRES, 2019). Une
étude de Hyung et al. (2010) a démontré que 44 % des étudiantes et des étudiants internationaux
diplomés ont vécu une difficulté émotionnelle ou associée au stress affectant de maniére
importante leur bien-étre ou leurs résultats scolaires durant leurs études. Les auteurs et les
autrices constatent, de plus, que les membres de la communauté étudiante internationale
connaissent moins bien les services d’aide a leur disposition sur leur campus que les étudiantes
et les étudiants locaux et qu’ils sont moins prompts ay recourir (Hyung et al., 2010). Winter (2019)
note que les stigmas entourant les enjeux de santé psychologique font que I'étudiante ou
«I'étudiant souffre en silence de stress, d’anxiété, de fatigue, d’'insomnie, de perte de confiance
en soi et d’'isolement, ayant honte de vivre de telles émotions » (Winter 2019, dans CAPRES,
2019). Comme facteur de protection face a ses risques, Gallais et al. (2019), dans le cadre d’'une
étude réalisée au Cégep de Jonquiere, souligne que la sociabilité et 'engagement social sont les
facteurs qui procurent le plus de bien-étre psychologique aux étudiants et aux étudiantes
internationales. Ce collectif propose aussi un ensemble d’interventions déclinées sur trois plans
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(pédagogique, communautaire et psychosocial), lesquelles sont présentées dans la troisieme
section de cette recherche. Il semble aussi nécessaire de préciser que la situation d’incertitude
de la pandémie de la COVID-19 a eu des effets importants sur la communauté étudiante
internationale. Les restrictions liées aux voyages, I'admissibilité trés restreinte aux programmes
d’aide financiére et méme les modalités liées aux cours et aux évaluations a distance pourraient
€également étre des facteurs d’augmentation la détresse psychologique chez cette communauté.
Enfin, lors de la mise en place des diverses mesures, il est essentiel de ne pas considérer les
besoins des personnes étudiantes internationales comme étant unique, une personne issue de la
France ne vivra pas nécessairement les mémes défis qu'une personne issue de I'lnde, notamment
en matiére d’adaptation langagiére ou culturelle. La section 3 détaillera plus en détail la situation
de la communauté étudiante internationale afin de proposer des recommandations spécifiques a

celle-ci.

1.2.2 Communauté étudiante autochtone
En ce qui a trait a la population étudiante autochtone, elle fait face a de nombreux obstacles a la
réussite dans le milieu universitaire. Parmi ceux-ci, Loiselle et Legault (2010) ont établi des
obstacles psychosociaux, financiers et liés a I'éducation comme la discrimination, des méthodes
pédagogiques inadaptées a leur réalité, un manque de soutien financier ou encore un sentiment
de solitude exacerbé par I'éloignement du milieu familial. Ces difficultés, dont la grande part est
héritée des mesures assimilatrices exercées contre les autochtones et (Dufour, 2015), ont
entrainé des écarts persistants entre les taux de diplomation a l'université des personnes
autochtones vis-a-vis les allochtones au Québec (voir Figure 1) (CAPRES, 2018). A ces enjeux,
s’ajoutent aussi les situations de racisme et de discrimination vécues par les étudiantes et les
étudiants autochtones, lesquelles sont associées a la détresse psychologique et aux symptémes
dépressifs (Currie et al., 2012). Ainsi, TUEQ souhaite déterminer des mesures pour soutenir cette

population, elles seront présentées dans la section 3.
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Figure 1: Plus haut diplébme atteint (en %), population agée de 25 a 54 ans, Québec.
Source : CAPRES (2018).

1.2.3 Population étudiante noire ou racisée ou appartenant a une minorité
religieuse

En ce qui a trait personnes appartenant a un groupe racisée ou une minorité religieuse, plusieurs
études ont établi qu’elles étaient confrontées a des problématiques de santé psychologique
exacerbées par la discrimination et le racisme vécus sur les campus. Notamment, une vaste
enquéte américaine menée dans une soixantaine d’établissements (> 43 000 répondantes et
répondants) a brossé le portrait de la situation en santé psychologique des étudiantes et des
étudiants universitaires noirs, latino-ameéricains, arabes et asiatiques (Lipson, Kern, Eisenberg,
Breland-Noble, 2018). Les résultats de 'enquéte montrent que la prévalence de certains troubles
est souvent plus grande chez certains groupes ethniques que parmi la population étudiante
blanche particulierement chez ceux d’origine arabe. De plus, les auteurs et les autrices de
'enquéte remarquent que le recours a de l'aide en santé psychologique (consultation, thérapie,
etc.) chez les minorités visibles est bien moindre que chez les étudiantes et les étudiants blancs
(Lipson et al., 2018). Pour ce qui est des populations issues de la diversité religieuse, certaines
enquétes permettent également d’affirmer que cette population est sujette a vivre plus de

discrimination que les personnes issues de la majorité religieuse québécoise. En effet, une étude
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de Wu et Schimmele (2019) et une seconde de Jordanova et al. (2015) ont montré que les
personnes appartenant a une minorité religieuse (hindouisme, judaisme, islam) rapportent vivre
davantage d’expériences de discrimination que ceux et celles de religion chrétienne. Dans le
cadre d’autres travauy, il a été montré que de vivre de la discrimination raciale et religieuse est
associé a plusieurs impacts négatifs sur la santé psychologigue comme plus de détresse
psychologique, plus d’idéations suicidaires, d’anxiété et de dépression (Williams et Williams-
Morris, 2010 ; Hwang et Goto, 2008 ; Wu et Schimmele, 2019). A I'Université de Montréal, il est
rapporté que le sentiment d’aliénation et d'isolement serait plus élevé chez les groupes issus de
la diversité (Mc Andrew, 2020). Ces personnes sont donc plus a risque de développer plusieurs
conditions de santé psychologique négative, plus de détails seront présentés dans la section 3 du

présent avis.

1.2.4 Population étudiante parent
Finalement, en ce qui concerne les parents étudiants, méme si le fait d’avoir des enfants semble
étre un facteur de protection contre la détresse psychologique, cette population rencontre des
difficultés et des enjeux qui lui sont propres notamment la conciliation études-famille ou méme
études-travail-famille (UEQ, 2020a; APEtUL, 2017). Ces enjeux peuvent en effet avoir une
influence sur I'acces aux services et peuvent nécessiter des adaptations qui seront présentées

plus loin dans l'avis.

Les différents constats touchants les populations a besoins particuliers identifiés dans la section
précédente nous indiquent que ces différentes populations vivent des conditions de santé
psychologique qui peuvent étre précaires. Ces personnes peuvent donc bénéficier de mesures
spécifigues. Des pratiques et des mesures seront donc proposées pour lI'ensemble des

populations ayant des besoins particuliers. Dans cette recherche. Ainsi TUEQ recommande que :

Recommandation 1

Que les plans d’action et les stratégies visant a améliorer la santé psychologique étudiante
en milieu universitaire prennent en compte les réalités des personnes issues de la
communauté étudiante internationale, des personnes autochtones, des personnes noires
ou racisées, appartenant a une minorité religieuse et des parents-étudiants.

1.2.5 Population étudiante a identités multiples
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De surcroit, une littérature croissante sur la population étudiante a identités multiples® souléve la
nécessité d’évaluer et d’offrir des interventions adaptées a ces personnes tant dans le milieu de
I'éducation (Museus et Griffin, 2011) que dans les pratiques en santé psychologique (Huang et
al., 2020). D’autant plus que I'accés méme aux services d’aide en santé mentale présente une
forte composante intersectionnelle. En effet, une étude récente sur la dépression a montré
qu’'appartenir a différentes catégories sociales minoritaires simultanément occasionne des
inégalités quant a 'accés aux services de santé mentale (Gaborean, Negura et Moreau, 2018).
Ainsi, 'appartenance a plusieurs communautés marginalisées peut mener a 'augmentation des
différents facteurs de risque. Ces exemples soulignent I'importance d’adopter des pratiques
reflétant les identités multiples des étudiantes et des étudiants universitaires appartenant a

différentes minorités simultanées.

Recommandation 2
Que les plans d’action et les stratégies visant a ameéliorer la santé psychologique étudiante

privilégient une approche intersectionnelle.

1.3 PRIVILEGIER LES INTERVENTIONS HOLISTIQUES ET PROACTIVES AUX
MESURES REACTIVES

Plusieurs des actions recommandées dans cette recherche proposent de modifier les maniéres
de faire en enseignement supérieur. Certains de ces changements peuvent paraitre importants et
devront faire I'objet de réflexions approfondies, par exemple, la modification du systéme de
notations. D’autres abordent la culture méme prévalant dans le milieu universitaire concernant la
santé psychologique et demandent des ressources afin de sensibiliser, d’éduquer et de former le
personnel universitaire aux problématiques de santé psychologique. Le besoin d’interventions

holistiques’ est d’autant plus criant lorsqu’il est question de la santé psychologique des groupes
marginalisés et des minorités puisqu’il faut agir en prévention du développement des

problématiques particuliére a ces personnes. Ces interventions sont donc a privilégier. Il est aussi

important que plusieurs pratiques et actions soient développées en paralléle afin qu’elles aient un

6 Une personne a identités multiples s’identifie a plusieurs identités, par exemple une personne
s’identifiant comme femme, qui est issue de la diversité de genre et qui appartient a une minorité visible.
Ainsi, cette personne doit composer avec ses diverses identités et les défis qui y sont associés.

7 En épistémologie ou en sciences humaines, relatif a la doctrine qui raméne la connaissance du particulier,
de lindividuel & celle de lensemble, du tout dans Ilequel il s'inscrit. (Larousse
https://www.larousse.fr/dictionnaires/francais/holistique/40159 )
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impact plus large et soient adaptées aux difféerentes réalités étudiantes et des milieux

d’enseignement.

Sans étre nécessairement holistiques, certaines pratiques recommandées se veulent proactives
et cherchent a agir en amont des problemes de santé psychologique, hotamment en facilitant leur
détection et I'intervention des services étudiants des universités. Ces mesures responsabilisent
'ensemble des parties prenantes a l'université et non seulement les étudiantes et les étudiants a

I'amélioration des conditions de santé psychologique.

Finalement, maintes pratiques décrites s’adressent ou visent directement les étudiantes et les
étudiants. Celles-ci ne permettront pas en soi de lutter contre les sources mémes des facteurs de
risque de la santé psychologique négative identifiés par 'enquéte « Sous ta fagade », ce qui sera
proposé dans diverses autres mesures, mais elles aideront le corps étudiant a développer des
habiletés de coping® dans leur quotidien. Il est & souligner que plusieurs de ces mesures sont déja
présentes dans bien des universités. Dans tous les cas, chacune des pratiques proposées est
étayée par des résultats de recherche provenant de la littérature scientifique en psychologie ou

de mesures concrétes présentes sur différents campus universitaires.

Quant a la culture qui prévaut actuellement dans le milieu de I'enseignement supérieur en ce qui
a trait a la santé psychologique, elle se focalise grandement sur la responsabilisation individuelle,
un phénomeéne de plus en plus condamné (lire p. ex. Labelle [2019]). Commentant sur les résultats
d’une étude de Wasson et al. (2016), portant sur les meilleures interventions pour améliorer la
santé psychologique des étudiantes et des étudiants en médecine, Slavin (2016) dénonce
différents aspects de la culture de I'enseignement supérieur en médecine qui ont favoriseé I'inaction
face aux enjeux de santé psychologique étudiante. Il dénonce notamment la croyance selon
laguelle les étudiantes et les étudiants en médecine présentant des difficultés psychologiques ne
sont pas faits pour cette profession. Par ailleurs, I'auteur observe un fonctionnement en silo
inefficace des différents services des universités, ainsi qu'un manque de financement adéquat
des services étudiants. Quoiqu’exprimé dans un contexte états-unien qui peut étre quelque peu
différent, ce dernier propos n’est pas sans rappeler les vagues de coupures récurrentes dont a

ete I'objet le milieu de 'enseignement supérieur québécois au cours des trois derniéres décennies.

8 Le coping consiste aux stratégies déployées par une personne afin de faire face a une menace. Plus
spécifiquement, le concept de coping a été originellement défini comme étant « I'ensemble des efforts
cognitifs et comportementaux destinés a maitriser, réduire ou tolérer les exigences internes ou externes qui
menacent ou dépassent les ressources d’un individu » (Lazarus et Folkman (1984) dans Paulhan (1992)).
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La plus grande similarité se trouve dans les effets de ces coupures qui ont notamment affecté les
services aux étudiantes et aux étudiants, accéléré la hausse des droits de scolarités de la
communauté étudiante internationale ou visé les programmes d’aide financiére aux études (UEQ,
2018a; Desrochers, 2017). Tout comme Labelle (2019), Slavin (2016) remarque une tendance a
favoriser les interventions autoadministrées, telle la méditation, les activités de yoga, les
programmes et ateliers de résilience et de bien-étre, plutét que de résoudre les enjeux présents
au sein méme de l'environnement d’enseignement. Ainsi, on percoit que c’est davantage
I'étudiante ou I'étudiant qui est mésadapté et non I'environnement universitaire dans lequel il
évolue. Pourtant, 'amélioration de la santé psychologique étudiante passe aussi, comme les
mesures proposées dans cette recherche le démontrent, par des changements a I'environnement
dans lequel évoluent les étudiantes et les étudiants, que ce soit par des modifications aux
pratiques institutionnelles ou par I'élargissement de l'offre et de I'accessibilité en services d’aide

psychosociale.

Ces commentaires ne sont pas sans rappeler la littérature de la psychologie du travail sur les
cultures organisationnelles et notamment la typologie des interventions classant les mesures de
prévention en santé psychologique au travail en trois classes : la prévention primaire, qui vise a
modifier ou a éliminer les facteurs de risque présents dans l'organisation, la prévention
secondaire, qui vise a ce que les personnes développent des habiletés et des outils pour
reconnaitre et gérer leurs réactions face aux situations provoquant des tensions (ateliers de
gestion du temps, activités de relaxation), et la prévention tertiaire, qui vise a traiter et a réhabiliter
le travailleur ou la travailleuse, ou I'étudiante ou I'étudiant dans le contexte de cette recherche, a
son milieu de travail (par exemple un suivi avec un ou une psychologue) (Brun, s.d.). La prévention
primaire inclut des mesures et des pratiques visant a modifier la culture et les pratiques de travalil,
on peut penser a la modification de réglements des études, du développement de pratiques
académiques positives pour la santé psychologique et plusieurs autres. Certaines seront
justement présentées plus loin dans cet avis. Alors que les activités de prévention secondaire

incluent les actions suivantes?® :

- Ateliers sur la gestion du temps

° Note : certains auteurs et autrices classent la relaxation/médiation et I'exercice physique comme des
activités de prévention primaire et secondaire a la fois. Dans le cadre de cette recherche, ces activités sont
plutdt vues comme des pratiques de prévention secondaire puisqu’elles n’interviennent pas directement a
la source des problémes.
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- Articles discutant de santé psychologique dans les journaux internes

- Séances de formation sur la méditation, le yoga ou autres activités de relaxation
- Formation sur la gestion et la résolution des problemes

- Programme pour développer de saines habitudes alimentaires

- Accés a une salle de conditionnement physique

Liste adaptée de Brun (s.d.)

Ces interventions responsabilisant les étudiantes et les étudiants face a leur santé psychologique
ne sont pas en soi inefficaces et certaines d’entre elles seront recommandées dans cette
recherche. Cependant, elles doivent étre accompagnées de mesures institutionnelles visant a
changer les pratiques d’enseignement, I'accessibilité aux services psychosociaux et la culture
concernant la santé psychologique sur les campus. L’amélioration de la santé psychologique
étudiante est I'affaire de toutes les parties prenantes de 'université et non pas seulement de la

communauté étudiante.

Recommandation 3
Que les universités québécoises ménent des campagnes de déstigmatisation a I'égard de

la santé psychologique qui s’adressent a toute la communauté universitaire.
Recommandation 4

Que les universités québécoises effectuent une révision de toutes les pratiques
institutionnelles ayant une influence négative sur la santé psychologie étudiante,
notamment la culture, les politiques et les réeglements de l'institution, et mettent en place

des actions concertées afin de les améliorer.
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2. PRATIQUES D’AMELIORATION DE LA SANTE
PSYCHOLOGIQUE ETUDIANTE

L’enquéte « Sous ta facade » a établi une série de leviers d’intervention afin d’améliorer la santé
psychologique étudiante. Les pratiques et mesures décrites dans la présente recherche abordent
chacun de ces leviers. Pour chacune des mesures présentées, leurs effets anticipés sont décrits
ainsi que les adaptations nécessaires a leur implantation dans le systéeme d’enseignement
supérieur québécois (p. ex, financement, ajout de ressources, mise en place de nouveaux
services ou de nouvelles pratiques, etc.). Trois paliers responsables de I'implantation de ces
mesures ont été considérés : le palier gouvernemental (ex. financement général de programmes),
le palier institutionnel universitaire (ex. embauche de psychologues) et le palier associatif (ex.
organisation d’activités sociales inclusives). Pour chaque pratique recommandée, le palier
concerné est identifié. Certaines d’entre elles concernent plus d’un palier a la fois (ex. organisation
d’activités sociales inclusives). Voici un rappel du tableau 5 présentant les cycles d’études

associés aux différents facteurs de risque et de protection établis par 'enquéte de I'UEQ.

Rappel du tableau 5: Cycle d’études associé aux différents facteurs de risque et de

protections identifiés dans I’enquéte « Sous ta facade »

Premier Cycles
cycle supérieurs

Facteurs de risque

Sentiment de solitude

Précarité financiere

Compétition dans le programme d’études
Consommation de drogues dures

Stress lié a la rédaction

Pression a travailler en dehors des heures normales

X X X X
X XX X X X

Facteurs de protection

Satisfaction a I'égard du sommeil X
Soutien des collegues X
Habitudes alimentaires X
Satisfaction face a la vie sociale

Possibilité d’étre authentique

Contribution aux projets de I'équipe de recherche

Clarté des taches et des criteres de performance

X XX X X XX
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2.1 SENTIMENT DE SOLITUDE, SATISFACTION A L’EGARD DE LA VIE SOCIALE ET
SOUTIEN DES COLLEGUES

Le sentiment de solitude a été identifié comme un facteur de risque omniprésent dans les résultats
de I'enquéte « Sous ta facade ». Ces résultats ont été soutenus par les résultats de I'enquéte
courte de 'UEQ sur la santé psychologique étudiante en temps de pandémie de la COVID-19.
Celle-ci démontrait qu’'a 'automne 2020, 72 % des répondants et des répondantes se sentaient
plus isolés qu'avant et que 61 % ressentaient un manque de compagnie plus souvent qu’avant
(UEQ, 2021). Il est aussi important de préciser qu’un important corpus de recherche a démontré
que le sentiment de solitude est associé a différentes problématiques de santé psychologique,
telles la dépression et I'anxiété, et de santé physique, comme les maladies du cceur, tant chez les
étudiantes et les étudiants universitaires que chez la population générale (Moeller et
Seehuus 2019 ; Novotney 2019 ; Banks 2019 ; Richardson, Elliott et Roberts 2017 ; Leigh-Hunt et
al. 2012). On rapporte, de plus, que le sentiment de solitude serait associé a une détérioration de
la qualité du sommeil (Cacioppo et al., 2002), un autre facteur de risque important identifié par
« Sous ta facade ». La lutte a la solitude a ainsi été mise de I'avant par 'TUEQ comme une mesure

incontournable a 'amélioration de la santé psychologique étudiante.

Rappel de position 2

Que les plans d’action et les stratégies visant a améliorer la santé psychologique étudiante
en milieu universitaire soutiennent des mesures diversifiées, notamment celles des
regroupements étudiants, afin de lutter contre la solitude.

CTS Santépsy08-02

Le sentiment de solitude est un enjeu complexe et ayant de multiples facettes (solitude intime,
solitude relationnelle, solitude collective) lesquelles sont dépendantes du contexte social des
individus (Cacioppo et al., 2015). Ainsi, méme au sein d’'une relation (amicale, relationnelle, de
travail), on peut se sentir seul ou seule. Il existe aussi un fort stigma a I'endroit du sentiment de
solitude. Un ouvrage de Rokach (2004) démontre que les sentiments de doute, de colere et de
honte vécus par les personnes se sentant seules compliquent ainsi la possibilité de rejoindre ces
personnes par différentes mesures. De plus, I'état de la recherche sur les interventions pour
contrer le sentiment de solitude n’est encore qu’a ses balbutiements (Banks, 2019). Néanmoins,
cette complexité et les défis qu’elle pose ne doivent aucunement étre un frein a l'intervention et a
la mise en place d’initiatives ambitieuses visant & combattre le sentiment de solitude sur les

campus universitaires.
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Selon une méta-analyse de Masi et al. (2010), quatre principaux types d’intervention afin de
réduire la solitude sont proposés dans la littérature :

- Améliorer les habiletés sociales ;

- Renforcer le support social ;

- Augmenter les opportunités de contacts sociaux ;
- Résoudre la problématique des cognitions sociales inadéquates ou mésadaptées.®

Considérant que ces interventions recoupent les facteurs de protection concernant la satisfaction
a I'égard de la vie sociale (augmenter les contacts sociaux) et le soutien des pairs (renforcer le
support social), ces facteurs de protection seront abordés simultanément a la question du
sentiment solitude. Quant a des mesures d’intervention plus spécifiques, Cacioppo et al. (2015),
se fondant sur la typologie de Masi et al. (2010), ont relevé quelques pratiques pour lutter contre
le sentiment de solitude. Afin d’améliorer les habiletés sociales, les auteurs et autrices
recommandent la tenue d’ateliers ou de consultations thérapeutiques axés sur la communication.
Quant a 'amélioration du support social, Cacioppo et al. (2015) soulignent des mesures comme
les programmes de mentorats et de jumelage (parrains/marraines) étudiants. Pour augmenter les
contacts sociaux, des activités sociales récréatives peuvent étre organisées. Finalement, les
cognitions inadéquates peuvent étre traitées lors de séances de thérapie (il s’agirait de la mesure

la plus efficace identifiée par les auteurs et les autrices).
A partir de ces résultats de recherche, les pratiques suivantes sont suggérées :

- Amélioration des compétences communicationnelles ;
- Programmes de mentorat, de jumelage étudiant et de support social ;
- Développement d’activités sociales inclusives.

Plusieurs de ces pratiques sont déja offertes sur les campus universitaires québécois. Il demeure
que ces pratiques pourraient étre bonifiées, encouragées ou élargies. A cet égard, différentes

propositions seront présentées dans les sous-sections suivantes.

2.1.1 Amélioration des compétences communicationnelles

10 | es cognitions inadéquates référent a des croyances et des représentations négatives que des
personnes entretiennent envers elles-mémes ou les autres (ex. personne ne veut me parler) (Boden
et al., 2012).
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Tout d’abord, il a été démontré par Moeller et Seehuus (2019) que les étudiantes et les étudiants
ayant peu d’habiletés sociales se sentaient davantage seuls. Des interventions axées sur le
développement des habiletés sociales ont le potentiel de pallier cette problématique selon une
étude de Cacioppo et al. (2015). Ces résultats invitent donc les institutions universitaires a
considérer [limplantation d’activités visant a améliorer les habiletés sociales et

communicationnelles! des étudiantes et des étudiants. Ainsi, 'UEQ recommande :

Recommandation 5

Que les universités québécoises offrent gratuitement des ateliers portant sur les habiletés
communicationnelles et sociales s’adressant a la communauté étudiante.

Néanmoins, I'approche thérapeutique par atelier ne convient pas a toutes les étudiantes et a tous
les étudiants dont plusieurs pourraient préférer consulter un professionnel ou une professionnelle
d’aide psychosociale individuellement. A cette fin, une bonification de I'offre en services d’aide
psychosociale est recommandée afin d’en augmenter I'accessibilité. Cette question est abordée

en plus amples détails dans cette recherche dans la section 4.

2.1.2 Programmes de mentorat, de jumelage étudiant et de soutien social
Dans son rapport sur les résultats de 'enquéte « Sous ta facade », 'UEQ souligne I'importance

d’améliorer le soutien entre les pairs a l'université en y recommandant ce qui suit :

Rappel de position 3

Que les plans d’action et les stratégies d’amélioration de la santé psychologique incluent
la création de mesures d’amélioration du soutien entre pairs.

CTS Santépsy08-02

11 | es compétences communicationnelles englobent tous les savoirs, savoir-faire et savoir-étre sollicités
dans des situations de communication ou les compétences langagiéres sont mises en ceuvre. L’utilisation
des différents moyens de communication vient alors optimiser considérablement I'accés a l'information et
la capacité de la traiter, de la transformer et de la diffuser, tout en modifiant les modes d’interaction
(Beaudry 2008).
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Afin de renforcer le support social chez les étudiantes et les étudiants universitaires, la mise en
place de programmes de mentorat, de jumelage et de soutien social par les pairs est
recommandée. Ces pratiques déja présentes sur de nombreux campus ont tout intérét a étre

généralisées ou bonifiées.

D’abord, il y a tout lieu de profiter de I'entrée a I'université des nouveaux étudiants et des nouvelles
étudiantes universitaires pour mettre en place des initiatives visant a développer un réseau de
support social dés la premiére année a l'université. De telles initiatives sont d’autant plus cruciales
que l'arrivée a l'université est souvent une importante période de transition pour ces étudiants et
ces étudiantes. Certains d’entre eux et elles perdent leur réseau social scolaire précédent ou
doivent quitter la résidence familiale (Mattanah et al., 2010 ; Diehl et al., 2018). Il est également
reconnu par Torenbeek et al. (2010) cité dans CAPRES 2020 qu’« une mauvaise préparation a
I'ordre d’enseignement suivant peut générer des problémes d’intégration et d’adaptation ». A cette
fin, Mattanah et al. (2010, 2012) proposent un programme de support social par les pairs visant a
développer la collaboration entre les pairs, le travail d’équipe et I'implication sur le campus des
nouveaux étudiants et des nouvelles étudiantes. Ce programme d’une durée de neuf semaines a
montré des effets persistants a long terme durant tout le parcours académique des étudiantes et
des étudiants impliqués (Mattanah et al., 2010). Il incluait notamment des rencontres ou les
étudiantes et les étudiants pouvaient discuter de diverses préoccupations, dont la nostalgie du
chez-soi, la rencontre de nouvelles personnes, I'équilibre entre les études, les activités sociales

et le travail, etc.

Les universités québécoises pourraient donc s’inspirer de cette initiative en implantant sur leur
campus des programmes de soutien des pairs incorporés aux activités d’accueil de la rentrée
pour les nouveaux étudiants et les nouvelles étudiantes. En échangeant avec les étudiantes et
les étudiants ayant déja entamé leurs études, ces programmes de soutien seraient aussi
'occasion de communiquer les attentes des programmes d’études auxquels sont inscrits les
nouveaux étudiants et les nouvelles étudiantes, de démystifier le fonctionnement de la

bureaucratie universitaire et d’en apprendre plus sur les services a leur portée sur le campus.

Recommandation 6

Que les universités québécoises mettent en place un programme de soutien social dédié
aux nouveaux étudiants et aux nouvelles étudiantes.

De plus, tout au long du parcours d’études, un programme de soutien par les pairs devrait étre a

la disposition des étudiantes et des étudiants. Un tel programme de soutien vise a offrir une
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relation de soutien entre des personnes ayant vécu des expériences similaires (ICSP, 2019). Son
objectif est de maintenir un environnement psychologiguement sécuritaire ou les personnes

participantes se soutiennent entre elles lorsqu’elles vivent de la détresse (ICSP, 2019).

A ce titre, l'initiative Les Lucioles de I'Université Laval doit étre soulignée. Cette initiative étudiante
offre aux étudiantes et aux étudiants qui le désirent, la possibilité de suivre un atelier de formation
sur la santé et la détresse psychologique, la stigmatisation, I'entraide et les attitudes aidantes afin
d’encourager la demande d’aide aux ressources appropriées en cas de détresse (Université
Laval, s.d.). Encore une fois, 'objectif de cette initiative est de créer un réseau de pairs aidants et
de paires aidantes sur le campus. Un autre exemple est celui de la Faculté des sciences
infirmiéres de I'Université de Montréal qui, a la suite de I'enquéte sur la santé psychologique
étudiante «Ca va?» menée par la Fédération des associations étudiantes du campus de
I'Université de Montréal (FAECUM) en 2016, a mis en place un programme de soutien par les
pairs visant la promotion d’'une bonne santé psychologique et le dépistage de la détresse (Boucher
et al., 2018). A linstar du programme de I'Université Laval, ce programme offre aussi une
formation « pour outiller le pair aidant [ou la paire aidante] dans son nouveau réle ». La création
de ce programme a aussi été accompagnée d’une campagne de promotion afin de faire connaitre

cette nouvelle ressource (Boucher et al., 2018).

Finalement, plusieurs universités offrent présentement des programmes de mentorat ou de
parrainage et de jumelage!?. Les programmes de mentorat ou de parrainage par les pairs
consistent a jumeler des étudiantes ou des étudiants, habituellement nouvellement arrivés a
I'université, & une ou un mentor afin de favoriser leur intégration et de leur offrir du soutien. A titre
d’exemple, TUQAT, TUQAM, I'Université de Montréal, Polytechnique Montréal et 'UQOQO disposent
toutes de telles initiatives (UQAT, s.d.; UQAM, s.d.; Polytechnique Montréal, 2020 ; UQO, s.d.
UdeM, s.d). Les programmes de jumelage s’adressent, quant a eux, aux étudiantes et aux
étudiants internationaux afin de favoriser leur intégration et de les familiariser avec I'université et
leur nouveau milieu d’études. La plupart des universités ont également de tels programmes (ex.
ENAP [s.d.], UQAC [2014], UQAM [2020], etc.). Ainsi, quoique déja bien implantés dans plusieurs
universités, ces programmes méritent d’étre présents dans l'ensemble des institutions

universitaires québécoises. En plus d’aider les étudiantes et les étudiants arrivants a l'université

12 Attention, les termes mentorat, jumelage et parrainage ont parfois des significations
interchangeables d’une université a I'autre.
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a mieux connaitre leur milieu et leur programme d’études, ils favorisent la socialisation entre les

étudiantes et les étudiants et sont ainsi un outil de lutte a la solitude. Ainsi, TUEQ recommande :

Recommandation 7

Que les universités québécoises et leurs unités académiques mettent en place des
programmes de soutien social, notamment des programmes de mentorat et de pairs
aidants et de paires aidantes dans leurs différentes unités académiques.

Recommandation 8

Que les programmes de soutien social et de soutien par les pairs mis sur pied par les
universités québécoises répondent aux besoins des populations étudiantes a besoins
particuliers, notamment la communauté étudiante internationale.

2.1.3 Développement d’activités sociales inclusives
De surcroit & un renforcement du soutien par les pairs, la lutte a la solitude passe aussi par
I'organisation d’activités et d’initiatives sociales par les universités et les regroupements étudiants

sur les campus. A cet effet, 'UEQ recommande :

Rappel de position 4

Que les plans d’action et les stratégies visant a améliorer la santé psychologique étudiante
en milieu universitaire soutiennent des mesures diversifiées, notamment celles des
regroupements étudiants, afin de lutter contre la solitude.
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Afin de rejoindre un maximum de personnes, ces activités se doivent d’étre inclusives et donc
considérer la diversité de la communauté universitaire laquelle inclut, sans s’y limiter, un ensemble
de dimensions et de caractéristiques personnelles (CCDI, 2020). Ces caractéristiques concernent
«le genre, l'orientation sexuelle, I'identité et I'expression de genre, la condition sociale, le
handicap, I'age, I'appartenance aux Premiers Peuples, le statut migratoire, I'origine ethnique, la
langue, la religion ainsi que I'appartenance a un groupe racisé » (Université de Montréal, 2019).
Le Centre canadien pour la diversité et I'inclusion (CCDI) définit la diversité comme I'éventail des
dimensions, des qualités et des caractéristiques que toutes et tous possédent et l'inclusion comme
«la création d'une culture qui promeut I'équité, et qui célébre, respecte, accepte et fait valoir la
difference » (CCDI, 2020). Ainsi, des activités inclusives et tenant compte de la diversité et
respectant I'unicité de tout un chacun, et ainsi diminuer le sentiment de discrimination ressenti par
certaines personnes. Les activités doivent donc pouvoir s’adresser a tout le monde, pour ce faire

elles doivent étre équitables, accessibles financierement et physiquement, ouvertes et
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respectueuses des différentes caractéristiques culturelles, religieuses, physiques, personnelles et
sociales de la population étudiante. Puisque les étudiants et les étudiantes alternent souvent entre
le travail et les études, I'aspect temporel des activités sociales est aussi important lorsque I'on
parle d’inclusion, le tout pour permettre la participation du plus grand nombre de personnes. Il est
également nécessaire de prendre en compte les différents cycles d’études lors de la mise en
place d’'activités, par exemple par le développement d’activités plus centrées sur les besoins et
les aspirations des étudiants et des étudiantes aux cycles supérieurs (recherche, vulgarisation,
rédaction, etc.). Il est également possible de jumeler activités sociales et activités académiques

dans plusieurs contextes afin de briser I'isolement.

Afin d’encourager et d’appuyer la tenue d’activités inclusives, plusieurs initiatives existent un peu
partout au Québec. Par exemple, la FAECUM en collaboration avec le vice-rectorat aux affaires
étudiantes et aux études de I'Université de Montréal ont créé un concours accompagné d’un prix
en argent visant les activités d’accueil organisées par les associations étudiantes de programmes
du campus afin de les inciter a ce qu’elles soient responsables, sécuritaires, inclusives et
respectueuses de toutes et de tous (FAECUM, 2020 : Thommeret, 2019). A I'Université de
Concordia, un guide est a la disposition des organisatrices et des organisateurs d’événements
afin de réaliser des activités pleinement accessibles aux personnes vivant avec un handicap
physique (Bureau de 'engagement communautaire, s.d.). Sur les campus, tant les associations
étudiantes que les administrations universitaires doivent étre responsables de 'organisation de
ces activités. Or, afin d’encourager la tenue de telles activités, qui peuvent étre organisées de pair
entre les administrations universitaires et les associations et les regroupements étudiants, le
gouvernement pourrait assurer le financement de ces initiatives et activités inclusives a l'aide de
subventions dédiées. A titre d’exemple, le gouvernement du Québec, par l'intermédiaire des
régles budgétaires de financement des universités, offre aux universités un soutien financier pour
la tenue d’activités et de projets d’inclusion de la diversité sexuelle et de genre sur les campus
universitaires (régle 2.1.14 ; MEES, 2020). Ainsi, il est recommandé d’accroitre les subventions

allouées aux universités pour I'organisation d’activités inclusives :

Recommandation 9

Que le gouvernement du Québec et les universités québécoises offrent un soutien
financier pour la tenue d’activités et de projets inclusifs visant les populations étudiantes a
besoins particuliers.
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Quant aux activités spécifiques organisées sur chaque campus, elles devraient étre déterminées
par les associations et les universités elles-mémes en fonction des caractéristiques propres a leur

communauté et a chacun de leur milieu et réalité.

2.2 PRECARITE FINANCIERE
L’enquéte « Sous ta facade » a permis d’identifier la précarité financiére comme un prédicteur de
la détresse psychologique, des symptébmes dépressifs et de I'épuisement émotionnel chez les
étudiantes et les étudiants universitaires. Ce résultat ne surprend guere. La précarité financiére
est un enjeu central duquel découlent plusieurs autres sources d’incertitudes dont I'endettement,
l'incertitude alimentaire, I'incapacité a payer le loyer, lesquels ont un effet négatif sur la santé
psychologique et sur la réussite académique (Bahrainwala, 2020 ; Hébert, 2019 ; UEQ, 2018 b;
Alliance Sociale, 2010). De maniére conséquente, TUEQ recommandait déja que la précarité
financiére soit prise en compte dans les plans d’action visant & améliorer la santé psychologique

étudiante :

Rappel de position 5

Que les plans d’action et les stratégies d’amélioration de la santé psychologique étudiante
tiennent compte de I'importance de la précarité financiére étudiante dans I'ensemble des
activités universitaires et mettent en place des mesures pour I'amoindrir.
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De plus, il y a tout lieu de croire que la COVID-19 exacerbe cette problématique, tant par la
suppression des emplois qu’a cause de l'incertitude économique qu’elle a provoquée (La Presse
canadienne, 2020). Les bourses de précarité financiére offertes dans certaines institutions
universitaires (p. ex. Université Laval 2020) ainsi que les programmes gouvernementaux
temporaires d’aide implantés en lien avec la COVID-19 (ministére des Finances Canada, 2020)
sont des mesures louables qui ont été prises afin de répondre aux besoins financiers ponctuels
d’étudiantes et d’étudiants en difficulté, mais elles ne sauraient réellement étre une solution
compléte et systémique face a cet enjeu. Pour pallier la détresse engendrée par la précarité

financiere, la permanence des solutions semble étre la clef.

Sachant qu’en sus des droits de scolarité, ce sont les frais de subsistance et de logement qui
représentent la plus grande part des dépenses de la communauté étudiante (UEQ, 2018 b),

guatre pratiques sont proposées et seront explicitées dans les sous-sections suivantes :
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- Bonifier le programme de I'Aide financiere aux études (AFE) ;
- Augmenter le financement de la recherche;

- Offrir des logements étudiants abordables ;

- Lutter contre I'insécurité alimentaire ;

- Mettre sur pied des fonds d’urgence permanents.

2.2.1 Bonifier le programme de I’Aide financiere aux études (AFE)
Dans une recherche précédente, 'UEQ (2019 b) a identifié une série de recommandations visant
a bonifier les programmes d’aide financiére aux études du Québec. Ces mesures, détaillées dans
cette autre recherche, ne seront pas présentées dans le cadre du présent avis. Cependant, il est
important de rappeler quelques-unes des recommandations qui permettraient le mieux de réduire

davantage la précarité financiére étudiante.

Parmi celles-ci, TUEQ recommande d’ajuster les frais de subsistance de I'AFE afin quils
correspondent aux codts réels des codts de subsistance que doivent acquitter les étudiantes et
les étudiants. Cette mesure vise directement a lutter contre la précarité financiére qui résulte d’'une

insuffisance au niveau des préts et bourses offerts par le programme.

Rappel de position 6

Que les frais de subsistance dans le Programme de préts et bourses de 'AFE soient
ajustés afin de correspondre aux co(ts réels de subsistance dont doivent s’acquitter les
étudiantes et les étudiants.

CAA04-03

De plus, afin de réduire la pression sur les étudiantes et les étudiants lors de leur parcours
académique et afin de leur permettre de réaliser leurs études a leur propre rythme et selon toutes

conditions personnelles, TUEQ recommande :

Rappel de position 7

Que les périodes d’admissibilité au Programme de préts et bourse de I'AFE a l'ordre
d’enseignement universitaire soient fixées au premier cycle, au second cycle et au
troisieme cycle a 45 mois, 35 mois et 55 mois respectivement.

CAA04-03

Rappel de position 8

Que le Programme de remise de dette tienne compte de l'interruption des études pour des
causes médicales et qu'une telle interruption ne rende pas le ou la bénéficiaire
inadmissible au programme.
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CAA04-03

Selon certaines situations, I'aide financiére aux études permet aux étudiants et aux étudiantes qui
etudient a temps partiel d’obtenir une aide équivalente a un régime d’étude a temps plein. L’'une
de ces situations est la suivante :
« I'étudiant [ou I'étudiante] ne peut poursuivre ses études a temps plein pendant plus
d’un mois en raison de troubles graves a caractére épisodique résultant de problémes de
santé physique ou mentale majeurs et permanents constatés dans un certificat

médical. »
(Réglement sur l'aide financiére aux études, 2021)

Ainsi, certains troubles de santé mentale permanente sont reconnus afin de poursuivre ses études
a temps partiel, tout en recevant une aide compléte de la part du programme d’aide financiére
aux études. Les étudiantes et les étudiants étant en mesure de présenter un billet médical peuvent
remplir un formulaire a cet effet. Un probleme subsiste, le caractére permanent de la mesure
semble exclure directement tout trouble de santé mentale temporaire, comme l'est une
dépression. Il est donc essentiel que le réeglement de I'aide financiere aux études s’ajuste afin de
permettre la reconnaissance de troubles de santé psychologique épisodiques, qui invalident la
personne étudiante pour la durée d’'un mois ou plus, sans nécessairement qu’ils soient
permanents. Afin d’améliorer la reconnaissance des troubles de santé psychologique

temporaires, 'UEQ recommande que :

Recommandation 10

Que l'aide financiere aux études reconnaisse les problématiques de santé mentale
temporaires afin de permettre la reconnaissance aux bénéficiaires d’étre réputés ou
réputées étudier a temps plein.

Plus de propositions de modifications aux programmes d’AFE sont présentées et détaillées dans
la recherche Modifications au programme d’aide financiere aux études (UEQ, 2019 b) disponible

en ligne.

2.2.2 Financement de la recherche
Aux cycles supérieurs, les étudiantes et les étudiants en recherche faisant face a des difficultés
financiéres, faute d’'un financement suffisant, peuvent se retrouver en situation précaire, se voir
forcer de prolonger ou méme d’abandonner leur projet d’études et connaitre beaucoup de
détresse découlant de cette incertitude. Dans un précédent avis, TUEQ (2018 d) s’est penchée

spécifiqguement sur cet enjeu et sur celui de 'encadrement aux cycles supérieurs. Certaines
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mesures ont alors été élaborées afin de soutenir financiérement les étudiantes et les étudiants en

recherche.

Cette recherche proposait notamment le financement intégré comme solution. En bref, le
financement intégré permet « de soutenir toutes les personnes inscrites aux cycles supérieurs en
leur assurant un revenu minimal durant» la durée normalement prévue de leurs études

lorsqu’elles sont inscrites (UEQ, 2018 d p.).

Rappel de position 9

Que les universités reconnaissent, soutiennent, priorisent et implantent des politiques de
financement intégré aux cycles supérieurs dans leurs facultés, départements ou unités
académiques.

CNCSR16-03

De surcroit, TUEQ appelle les gouvernements provincial et fédéral a bonifier les enveloppes
destinées aux bourses et a permettre le financement d’'un plus grand nombre d’étudiantes et

d’étudiants.

Rappel de position 10

Que les gouvernements provincial et fédéral augmentent le financement destiné aux
étudiantes et aux étudiants inscrits aux cycles supérieurs, par le biais des bourses des
organismes subventionnaires.

CNCSR16-03

Rappel de position 11

Que les bourses provenant des organismes subventionnaires permettent le financement
du plus grand nombre d’étudiants.

CNCSR16-03

2.2.3 Offrir des logements étudiants abordables
Le colt du logement figure comme I'une des principales sources d’endettement de la communauté
étudiante québécoise (UEQ, 2018 b). Cette problématique a été étudiée plus en détail par TUEQ
dans un avis portant spécifiquement sur le logement étudiant (UEQ, 2020 b). S’appuyant sur les
résultats des travaux de I'Unité de travail pour l'implantation de logement étudiant (UTILE), cette
recherche montre que pres de 60 % de la population étudiante est locataire. Elle met aussi de

'avant que la grande majorité (prés de 70 %) des locataires étudiantes et étudiants ont un taux
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d’effort'® de plus de 30 % (voir Tableau 8). Sachant qu’un loyer abordable représente un taux
d’effort de moins de 30 %, c’est donc dire que la forte majorité des étudiantes et des étudiants

locataires n’ont pas un loyer abordable.

Tableau 8 : Répartition du taux d’effort médian, du loyer mensuel médian et de la
proportion de [Ieffectif étudiant universitaire vivant dans les principales villes

universitaires.

Proportion de I’effectif
étudiant universitaire

Loyer mensuel

Taux d’effort médian

médian e
Montréal 42 % 573 % 65 %
Québec 37 % 440 % 14 %
Sherbrooke 33 % 350 % 9%
Trois-Riviéres 34 % 370 % 4%
Chicoutimi 40 % 400 % 2%
Rimouski 36 % 360 $ 2%
Rouyn-Noranda 38 % 450 % 1%

(UTILE 2019 dans UEQ 2020 b)

Il en résulte donc que les étudiantes et les étudiants universitaires locataires s’endettent
davantage que les non-locataires. Cet endettement croit aussi plus rapidement chez les locataires
que chez les non-locataires (UTILE 2019 dans UEQ 2020 b).

Comme la recherche sur les modifications a ’AFE, cette recherche cible aussi des mesures visant
a améliorer les programmes d’aide financiére du gouvernement du Québec. Notamment, on y

recommande :

13 e taux d’effort d’'une personne locataire consiste a diviser le montant total du loyer personnel mensuel,
charges connexes comprises comme |'énergie, par les revenus mensuels totaux estimés qui incluent,
avant imp0ts, le salaire, les préts et bourses, et I'aide financiére parentale. Le taux d’effort correspond
donc au pourcentage du revenu dédié aux frais de logement totaux (UEQ, 2020b)
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Rappel de position 12
Que I'AFE prenne en compte les colts réels de loyer payés par les ménages étudiants.
CAUCUS024-07

Rappel de position 13

Que I'AFE cible un taux d’effort pour la population étudiante, plutét qu'un montant fixe
d’aide.
CAUCUS024-07

La recherche met aussi de I'avant 'importance de financer la construction de logements étudiants.
Ce financement devrait provenir tant du palier provincial que du palier fédéral. Plus d’informations
sont disponibles dans la recherche (UEQ, 2020 b).

2.2.4 Adopter de bonnes habitudes alimentaires et lutter contre I'insécurité
alimentaire

L’adoption de bonnes habitudes alimentaires, qui a été identifiée comme un facteur de protection
de la santé psychologique par I'enquéte « Sous ta facade », fait lutte a I'insécurité alimentaire.
Une étude menée par la professeure Marie Marquis et I'équipe des nutritionnistes de I'Université
de Montréal a révélé que 11 % des étudiantes et des étudiants de l'université ont rapporté

manquer de nourriture a cause d’insuffisance financiére (Lasalle, 2018).

En réponse a cette problématique, plusieurs mesures peuvent étre mises en place sur les campus
universitaires. D’abord, il est certes important de sensibiliser les étudiantes et les étudiants a
'importance d’'une alimentation saine et équilibrée, mais des outils doivent leur étre fournis pour
ce faire. A titre d’exemple, les initiatives menées par I'Université de Montréal ainsi que People’s
Potato (La Patate du Peuple) a I'Université Concordia sont a souligner. Toutes deux ont publié
des livres de cuisine gratuits (et disponibles en ligne) détaillant des recettes simples et
économiques (Coté et al., 2018 ; People’s Potato, 2002, 2010, 2016).

L’Université de Montréal a aussi mis en place une popote étudiante offrant la possibilité aux
étudiantes et aux étudiants d’apprendre a cuisiner des recettes économiques et de participer a
une activité sociale enrichissante (Services aux étudiants [et aux étudiantes] de I'Université de
Montréal, s.d.). Quant a la People’s Potato, elle offre des repas gratuitement aux membres de la
communauté de I'Université de Concordia depuis maintenant plus de deux décennies, luttant ainsi

activement contre la précarité financiére et contre l'insécurité alimentaire a I'Université de
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Concordia (People’s Potato, s.d.). Une autre initiative intéressante est celle de I'association
étudiante des sciences de la gestion de TUQAM (A€ESG) qui a mis en place un service de paniers
alimentaires accessible a tous les étudiants et les étudiantes de TUQAM. Ces denrées sont
principalement recueillies par Moisson Montréal par I'entremise d’'un partenariat (ESG UQAM,
2020).

Afin de lutter contre I'insécurité alimentaire et a aider la communauté étudiante a adopter de
saines habitudes alimentaires, ces initiatives devraient étre présentes sur 'ensemble des campus

universitaires québécois. Ainsi, 'UEQ recommande :

Recommandation 11

Que des cuisines collectives, des soupes populaires et des initiatives luttant contre
l'insécurité alimentaire soient implantées sur les campus universitaires québécois.

Ces initiatives peuvent a la fois étre menées par les institutions universitaires et les associations
et regroupements étudiants. Elles pourraient aussi étre I'occasion de récupérer et de redistribuer
les surplus alimentaires des cafétérias sur les campus afin d’éviter le gaspillage. A ce titre,
plusieurs universités et associations étudiantes ont mis a disposition de leur communauté des
frigidaires communautaires ou on y dépose des denrées en trop, lesquelles peuvent étre
récupérées par les membres de la communauté (p. ex. 'Université de Sherbrooke [Lévesque,
2017] et TUQTR [Vice-rectorat aux études et a la formation, 2019]). Ces actions luttent ainsi contre

le gaspillage et I'insécurité alimentaires.

De plus, il est important que les services alimentaires en place dans les universités offrent des
repas sains et a des prix abordables. Les questions financiéres ne devraient en aucun cas étre

un frein a choisir des repas santé et bien équilibrés. Ainsi, 'UEQ recommande :

Rappel de position 14

Que les services alimentaires dans les universités proposent des options abordables
respectant de saines habitudes alimentaires pour tous les régimes.

CTS Santépsy08-02

2.2.5 Mettre sur pied des fonds d’urgence permanents
La crise sanitaire provoquée par le virus COVID-19 a bouleversé le monde, dont évidemment le
milieu de I'enseignement supérieur. Du jour au lendemain, les cours donnés en présentiel ont

migré en ligne et ont été donnés a distance. Plusieurs emplois occupés par les étudiantes et les

Adopté le 9 avril 2021 54



CAUCUS029-03

Améliorer la santé psychologique étudiante

étudiants ont été perdus. De plus, de nombreux stages ont été annulés au cours de I'année 2020
(Aubin, 2020 ; Richer, 2020).

Face a cette précarité croissante, des mesures ont été mises en place par le gouvernement
(Messier, 2020), mais aussi par les universités. En effet, de nombreuses institutions
d’enseignement supérieur ont mis a la disposition de leurs étudiantes et de leurs étudiants en
situation de précarité financiére de l'aide d’'urgence pour les soutenir (Ocampo, 2020). Ce
phénoméne n’est pas nouveau. Dans certains établissements d’enseignement supérieur, comme
le Cégep du Vieux Montréal, la fondation de I'établissement possédait bien avant la crise un fond
permanent d’extréme nécessité. Ce fond a notamment permis en 2018-2019 d’accorder 12 000 $
en bourses afin de « stabiliser et de bonifier le programme de bourses et soutenir les étudiants [et
les étudiantes] en difficulté financiére » (Fondation du Cégep du Vieux Montréal, 2019). Or, une
telle aide devrait étre disponible en tout temps lorsque des étudiantes ou des étudiants se
retrouvent en situation précaire financierement. De plus, une telle aide pourrait étre accessible a
toute la population étudiante, et ce peu importe le statut de citoyenneté, ce qui n’est pas le cas

de la majorité des programmes provinciaux et fédéraux.

Recommandation 12

Que les universités québécoises mettent en place des fonds d’urgence permanents pour
aider les étudiantes et les étudiants en situation financiére précaire, et qu’elles en fassent
la promotion auprés des membres de la communauté étudiante.

2.3 COMPETITION DANS LE PROGRAMME D’ETUDES
L’enquéte « Sous ta facade » a mis de I'avant que la compétition au sein des programmes
d’études était associée a plusieurs des indicateurs de la santé psychologique négative évalués
(détresse psychologique, symptdmes dépressifs et épuisement émotionnel) (UEQ, 2019a).
Certaines pratiques pédagogiques et institutionnelles de notation encouragent directement la
compétition entre les étudiants et les étudiantes en se basant sur les résultats du groupe afin de
moduler les notes, et non sur des criteres fixes. Afin de diminuer le sentiment parmi les étudiantes
et les étudiants qu’ils et qu’elles sont en compétition entre eux et elles, il est proposé d’étudier
une possible généralisation d’un systéme de notation « Succés ou Echec» & un plus grand
nombre de programmes d’études et la mise en place d’évaluations critériées. A titre de rappel,
voici la recommandation générale de TUEQ en matiére de compétition dans les programmes

d’études.
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Rappel de position 15

Que les plans d’action et les stratégies d’amélioration de la santé psychologique réduisent
la compétition dans les programmes d’études, notamment en sensibilisant le corps
enseignant et administratif.

CTS Santépsy08-08
Wasson et al. (2016) ont réalisé une revue systématique des pratiques et des interventions pour
améliorer le bien-étre des étudiantes et des étudiants en médecine. Notamment, 'instauration
d’un systéme de notation « Succeés ou Echec » a été démontré comme une solution bénéfique a
'amélioration de la santé psychologique des étudiantes et des étudiants en médecine lors de leurs
années précliniques par I'ensemble des articles étudiés par Wasson et al. (2016). Ce méme
constat a d’ailleurs été reproduit dans une récente revue de la littérature de Frajerman (2020). Ce
mode de notation est d’ailleurs déja en usage lors des années précliniques en médecine a
'Université de Montréal, 'Université de Sherbrooke, I'Université Laval et a I'Université McGill
(Faculté de Médecine de I'Université de Montréal, 2020 ; Faculté de médecine et des sciences de
la santé, 2017 ; Koenig-Soutiére, 2018 ; CREPUQ, 2000). A I'Université Laval, ce systéme a
explicitement été mis en place afin de réduire le sentiment de compétition et de favoriser la

collaboration entre les étudiantes et les étudiants de la faculté (Koenig-Soutiere, 2018).

La notation succés-échec a également été utilisée par plusieurs établissements universitaires au
cours de la crise de la COVID-19, dans le but de soutenir les étudiants et les étudiantes qui vivent
de la détresse psychologique en contexte de crise. L’'Université Bishop’s a permis aux étudiants
et aux étudiantes de demander la notation succés ou échec pour tous les cours de leur session
d’automne 2020. Dans son communiqué, l'université énonce notamment les enjeux de santé
mentale, d’isolement et de surcharge liés a la réalité de la pandémie comme étant des facteurs
contribuant au choix d’octroyer cet accommodement académique (Université Bishop’s, 2020).
Certaines autres universités, comme [I'Université de Montréal, I'Université Concordia ou
I'Université du Québec a Montréal ont accordé la notation succes ou échec pour un cours
seulement pendant la session d’automne 2020 (Morasse 2020, et UQAM 2020).

Quant aux préoccupations entourant la qualité des apprentissages acquis sous ce mode de
notation binaire, Wasson et al. (2016) notent que les articles traitant directement cet enjeu ne
soulignent aucune différence au niveau des performances académiques des étudiantes et des
étudiants ayant été évalués par ce systeme lors de leur spécialisation par rapport a celles et a
ceux évalués par un mode de notation traditionnel (pourcentage, cote chiffrée ou lettrée).
Cependant, ces études montrent que des bénéfices psychologiques sont remarqués chez les

étudiantes et les étudiants évalués par des notes « Succeés ou Echec ». Il y aurait donc tout lieu
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d’évaluer I'élargissement de la notation « Succés ou Echec» & I'ensemble des programmes
d’études universitaires dans le but de diminuer la compétitivité engendrée par la notation lettrée
ou chiffrée et ainsi diminuer les effets négatifs de la compétitivité sur la santé psychologique. Pour
l'instant, considérant les conséquences possibles d’'une telle mesure et la nécessité de bien
réfléchir la mise en place de ce systéme de notation selon les divers programmes, 'UEQ

recommande que :

Recommandation 13

Que les universités québécoises étudient la possibilité et les effets d’un élargissement du
systéme de notations « Succes ou Echec » a leurs différents programmes d’études.

En 2016-2018, le Conseil supérieur de I'éducation (CSE) s’est penché sur les enjeux entourant la
notation et les évaluations dans le milieu de I'éducation québécois (CSE, 2018). Dans son rapport,
le CSE remarque que les pratiques d’évaluations traditionnelles et normatives contribuent a
I'anxiété chez les étudiantes et les étudiants ainsi qu’a du stress de performance. La focalisation
sur les notes, sur les moyennes de classe et sur les cotes de rendement favorise un climat de
compétition entre les pairs (CSE, 2018). Certains milieux d’enseignement, comme la faculté de
droit de I'Université de Montréal, modulent les notes finales selon les résultats de la classe, ainsi
les étudiantes et «les étudiants doivent donc se comparer a leurs camarades pour savoir quelle
note ils obtiendront dans leur évaluation » (Quartier Libre, 2014). De surcroit, cette culture de
compétition tend a faire perdre de vue les réelles finalités de I'évaluation, soit le développement
du plein potentiel de tout un chacun et I'atteinte des compétences visées. En réponse, le CSE
recommande les pratiques d’évaluations dites critériées. L’évaluation critériée est un « mode
d’évaluation ou la performance du sujet dans 'accomplissement d’'une tache spécifique est jugée
par rapport a un seuil ou a un critére de réussite, déterminé dans la formulation du ou des objectifs
explicitement visés, indépendamment de la performance de tout autre sujet» (Legendre 2005
dans CSE (2018). On évite ainsi de classer les étudiantes et les étudiants les uns vis-a-vis les
autres et on lutte contre le sentiment de compétition du méme coup. De plus, associée a une
rétroaction de qualité, ce type d’évaluation permet de développer les capacités des étudiantes et

des étudiants et leurs habiletés a s’autoréguler (CSE, 2018). Ainsi, TUEQ recommande :

Recommandation 14

Que les universités québécoises adaptent leurs méthodes d’évaluation afin de privilégier
I’évaluation critériee.
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Peu de recherches se sont penchées sur I'impact des pratiques pédagogiques sur la santé
psychologique de la communauté étudiante universitaire. Il serait intéressant que le
gouvernement, dans la mise en place d’action concertée en santé mentale étudiante, s’efforce de
développer des connaissances sur I'impact des pratiques pédagogiques sur la santé mentale

étudiante.

Recommandation 15

Que le gouvernement soutienne les projets de recherche voulant évaluer I'impact de
diverses pratiques pédagogiques sur la santé psychologique étudiante.

2.4 CONSOMMATION DE DROGUES DURES ET DE PSYCHOSTIMULANTS
La consommation de drogues dures et de psychostimulants sans ordonnance a été identifiée
comme l'un des principaux facteurs de risque associé aux idéations suicidaires et aux tentatives
de suicide chez la population étudiante universitaire tant au premier cycle qu’aux cycles
supérieurs (UEQ, 2019a). De plus, la consommation réguliére et prolongée de drogue diverse est
associée a plusieurs effets sur la santé psychologique, et peut mener a une sous-estimation des
symptdomes de maladie mentale (INSPQ, 2010). La consommation de drogues est un enjeu
complexe et il n’est pas question ici de proposer des interventions cliniques particuliéres. Il est
plutdt question de présenter certaines pratiques mises en place dans d’autres universités
canadiennes en lien avec la consommation de drogue, qui visent a réduire ses méfaits et la
stigmatisation associée a la consommation. L’approche de réduction des méfaits est une stratégie
visant a réduire les dommages associés a certains comportements (ex. la consommation de
drogues) (AIDQ, 2020 ; Leslie, 2008). En toxicomanie, cette approche «tiens compte du fait
qu’une utilisation continue de médicaments et de drogues (licites et illicites) est inévitable dans la
société et établit des objectifs pour en réduire les conséquences indésirables » (Leslie, 2008). La
réduction des méfaits est au centre de la Stratégie canadienne sur les drogues et autres
substances (Gouvernement du Canada, 2018). Son efficacité a été démontrée de maniéere
probante ; plusieurs études montrent qu’elle permet de réduire considérablement la mortalité et

les morbidités associées a la consommation de drogues (Leslie, 2008).

La stigmatisation associée a la consommation de drogues est un important frein a la demande
d’aide ou a « poser des gestes conséquents avec la réduction des risques [ou des méfaits] liés a
'usage de drogues » (No&l, Laforest et Allard, 2007) chez les utilisateurs et les utilisatrices de
drogues. Pour contrer cette situation, I'Université Thompson Rivers en Colombie-Britannique a

implanté une mesure consistant a indiquer par un symbole les bureaux ou I'on peut discuter de
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consommation de drogues sans crainte de subir des conséquences. Similairement, I'Université
de la Colombie-Britannique (UBC) a adopté une politique afin de permettre aux étudiantes et aux
étudiants de demander de l'aide en cas de surdose sans craindre d’étre suspendus ou exclus
(Rancic, 2018). L’Université Thompson Rivers distribue aussi de la naloxone. Ce médicament est
un antidote sécuritaire permettant de contrer en partie les effets d’'une surdose d’opioides et de
rétablir la respiration de 'usager (Centre intégré universitaire de santé et de services sociaux de
la Capitale-Nationale, 2020). En plus de permettre de réduire la mortalité des surdoses, la
distribution de naloxone a I'Université Thompson Rivers vise aussi a réduire la stigmatisation chez

les consommateurs et les consommatrices (Rancic, 2018).

Recommandation 16

Que les universités québécoises adoptent des mesures de réduction des méfaits et visant
a réduire la stigmatisation envers I'usage de drogues dures et de psychostimulants sans
ordonnance.

Le milieu de I'enseignement supérieur fait aussi face a une problématique de consommation de
psychostimulants par la population étudiante afin d’améliorer leurs performances académiques
(Normand, 2020). Thoér et Robitaille (2011) cité dans CAPRES (2018), énoncent plusieurs des
raisons évoquées par les étudiants et les étudiantes pour procéder a la consommation
d’'amplificateurs cognitifs (psychostimulants) soit: augmenter leur performance scolaire,
compenser des limites personnelles, s’adapter aux milieux jugés exigeants et compétitifs et

assumer de multiples réles sociaux.

Afin de contrer ce phénoméne, les universités devront mettre sur pied des campagnes visant a la
consommation de drogues et a offrir des services d’aide adaptés et rapidement accessibles aux

personnes qui sont aux prises avec des problemes de consommation.

Recommandation 17

Que les universités québécoises mettent en place des campagnes de sensibilisation et de
diffusion de ressources d’aide sur leurs campus a I'endroit de la consommation de drogues
dures et de psychostimulants sans ordonnance.

D’autres méthodes relevant davantage d’'une approche-programme sont présentées par Lebrun
(2016), toujours dans le but de diminuer la consommation de psychostimulants a des fins de
performance. Elle propose que «les enseignants [et les enseignantes] se consultent lors de la
détermination des dates de remise et d’examens. A titre d’exemple, la mise sur pied d’un

calendrier commun d’évaluations serait une pratique relativement simple a mettre en place. »

Adopté le 9 avril 2021 59



CAUCUS029-03

Améliorer la santé psychologique étudiante

(CAPRES, 2018). Ces pratiques pourraient permettre une meilleure gestion de la charge de travalil
exigée aux étudiants et aux étudiantes, et donc diminuer le besoin de surperformance engendré

par une grande quantité d’évaluations au méme moment. Ainsi TUEQ recommande :

Recommandation 18

Que les différentes unités académiques mettent en place des processus de concertation
entre le personnel enseignant afin d’effectuer une distribution équilibrée des évaluations
au cours d’un trimestre.

De surcroit, certaines universités prévoient déja, au sein de leurs réglements académiques, des
dispositions permettant de reporter la tenue d’'une évaluation lorsque la charge de travail en
période d’examens est trop élevée. A titre d’exemple, Polytechnique Montréal prévoit que la tenue
de trois examens en 24 heures ou quatre examens en 48 heures est un motif d’absence valable
afin de différer un examen (au choix du Registrariat) (Polytechnique Montréal 2020). Encore,
I'Université McGill considére que les situations suivantes constituent des conflits académiques :
deux examens le méme jour et a la méme heure, trois examens le méme jour, trois examens de
suite en 24 heures, quatre examens en deux jours et cing examens en trois jours (Université
McGill 2021a). Ces conflits sont rectifiés automatiguement par le Bureau des examens pour les
étudiantes et les étudiants inscrits dans certaines facultés. Cependant, de telles dispositions ne
sont pas présentes dans toutes les universités [par exemple voir FAECUM (2019)]. Pourtant, la
définition d’une charge de travail excessive et la mise en place d’'un mécanisme de report des
évaluations le cas échéant permettraient de réduire cette charge et aiderait une distribution des
évaluations plus équilibrée. Dans la méme lignée, les universités devraient inclure au sein des
motifs valables afin de justifier une absence a une évaluation et son report non seulement les
incapacités liées a une problématique physique, mais aussi aux enjeux de santé psychologique.

Ainsi, il est recommandé que :

Recommandation 19

Que les universités québécoises prévoient dans leurs réglements des mécanismes afin de
reporter la tenue d’évaluations en cas de conflit d’horaire ou de surcharge de travail en
période d’examens.

Recommandation 20

Que les universités québécoises considérent les problématiques de santé psychologique
comme un motif valable d’absence a une évaluation.
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2.5 FACTEURS LIES A LA RECHERCHE ET A LA REDACTION AUX CYCLES
SUPERIEURS

De nombreux facteurs de risque et de protection liés aux indicateurs de la santé psychologique
négative chez les étudiantes et les étudiants aux cycles supérieurs se rapportent aux relations
avec leur équipe de recherche ou leur direction de recherche et aux attentes vis-a-vis la rédaction
de leur mémoire ou these :

- Stress liés a la rédaction ;

- Pression a travailler en dehors des heures normales ;

- Clarté des taches et des critéres de performance ;
- Contribution aux projets de I'équipe de recherche.

(UEQ, 2019a)

Plusieurs initiatives existent afin de réduire le stress lié a la rédaction et d’aider les étudiantes et
les étudiants a rédiger leur mémoire ou leur these. Plusieurs universités offrent des guides et des
outils afin d’épauler les étudiants et les étudiantes dans leur rédaction [p. ex. UQAC (s.d.), UQAM
[2019] ou Université Laval [2016]]. L’organisme Thésez-vous ? se doit aussi d’étre souligné. |
s’agit d’'un organisme a but non lucratif qui offre différents services et outils aux étudiantes et aux
étudiants en rédaction, dont un espace de rédaction, et des retraites pour leur permettre de rédiger
dans des conditions optimales et de socialiser avec leurs pairs (Thésez-vous ?, s.d.). L’'organisme
s’appuie aussi sur une méthode de gestion du temps dite «la méthode pomodoro » et sur le
développement d’objectifs S.M.A.R.T afin d’augmenter l'efficacité des périodes de rédaction
(Thesez-vous ?, s.d). Ces activités servent a outiller la personne étudiante au cours des périodes
de rédaction afin d’augmenter la productivité des étudiants et des étudiantes, d’augmenter
I'efficacité de ces périodes de rédaction et d’augmenter les compétences rédactionnelles des
participants et des participantes. Du méme coup, cette activité est aussi un moyen de diminuer
I'isolement vécu aux cycles supérieurs et s’inscrit comme un outil de lutte au sentiment de solitude

durant les périodes de rédaction.

La création d’espaces collaboratifs centrés sur une thématique et non sur un projet d’étude ou un
domaine précis pourrait également permettre une meilleure collaboration entre les différents
étudiants et étudiantes et favoriser les relations entre étudiants et étudiantes de différents
domaines. A I'Université de Montréal (2018), on mise sur la création de colléges thématiques pour

favoriser les échanges interdisciplinaires.

Recommandation 21
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Que les universités, en collaboration avec les associations étudiantes et les différentes
unités académiques, mettent a la disposition de la communauté étudiante de cycle
supérieur des espaces de collaboration et des activités et outils gratuits dédiés a faciliter
la rédaction.

En ce qui concerne la pression a travailler en dehors des heures normales (8 h a 18 h), la clarté
des taches et des criteres de performance et la contribution aux projets de I'équipe, un paralléle
peut étre fait entre le milieu du travail et le travail de recherche des étudiantes et des étudiants
des cycles supérieurs. A ce titre, Jean-Pierre Brun (s.d.) propose une série d’activités de
prévention primaire visant le milieu du travail, lesquelles pourraient s’appliquer en laboratoire a

luniversité.
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Tableau 9 : Activités de prévention primaire en milieu de travail et bénéfices attendus

Activités de prévention primaire

Bénéfices attendus

Réunion individuelle ou d’équipe

- Clarification des réles

- Opportunité de reconnaissance du travail de
I'étudiante ou de I'étudiant

- Support social

- Occasion de parler des problemes

Formation

- Diminution de la charge de travail percue
- Occasion de progresser dans le travalil

Analyse des roles et des taches

- Diminution de I'ambiguité
- Occasion d’établir s'il y a surcharge de travail
- Opportunité de clarifier les réles

Evaluation des membres

laboratoire (ou de I'équipe)

du

- Occasion d’évaluer la charge de travalil
- Opportunité de reconnaissance du travail de
I'étudiante ou de I'étudiant

- Occasion de communiquer les objectifs de carriére

de I'étudiante ou de I'étudiant

Tableau adapté de Brun (s.d.) pour le contexte universitaire

Plusieurs de ces interventions pourraient étre formalisées et effectuées de maniére réguliere et

prévisible en vertu d’'une entente entre les étudiants ou les étudiantes et leur direction de

recherche. De telles ententes entre I'étudiante ou I'étudiant et sa direction de recherche ont été

proposées par 'UEQ (2018 d) dans une recherche sur I'encadrement des cycles supérieurs. Ces

recommandations incluent :

Rappel de position 16

Que les universités québécoises imposent la mise en place des ententes de collaboration
entre les étudiantes ou les étudiants de cycles supérieurs et leur direction de recherche et
gue ces ententes soient remplies suite & une rencontre obligatoire des deux parties ainsi
qu’approuvée par une tierce personne.

Rappel de position 17

CNCSR16-03

Que toutes les universités instaurent la mise en place d’'une entente bipartite assez
rapidement dans le parcours aux cycles supérieurs pour clarifier les attentes des deux

parties.
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Rappel de position 18

Que les ententes ou plans de collaboration soient une premiére étape du parcours de
recherche ou I'étudiant et I'étudiante s’entendent avec sa direction de recherche sur le
plan de formation, les modalités d’encadrement, les attentes des deux parties, la propriété
intellectuelle, les sources de financement et 'échéancier.

CNCSR16-03

2.6 FACTEURS LIES A LA POSSIBILITE D’ETRE AUTHENTIQUE
La possibilité d’étre authentique a été déterminée comme un facteur de protection important par
'enquéte « Sous ta facade » chez les étudiantes et les étudiants aux cycles supérieurs. En effet,
'authenticité, qui correspond a «l'impression de pouvoir exprimer ses vrais sentiments au
laboratoire de recherche et a l'université en général, de pouvoir y montrer les vraies facettes de
sa personne et de se sentir libre d’y étre soi-méme » (FAECUM, 2016). L’impossibilité d’étre
authentique a également été établie comme un prédicteur de la détresse psychologique, de
I'épuisement émotionnel et des symptomes dépressifs aux cycles supérieurs* (UEQ, 2019a).
Dans le cadre de I'enquéte sur la santé psychologique « Ca va ? » (FAECUM, 2016), 'importance
d’étre authentique a aussi été mise de I'avant comme un facteur de protection chez les étudiantes
et les étudiants des cycles supérieurs. La FAECUM soulignait alors 'importance de travailler et
d’étudier dans un climat de travail sain et respectueux des différences afin d’augmenter le
sentiment d’authenticité et renforcer ce facteur de protection. A cette fin, il est impératif de
«développer une culture du respect et d’acceptation sur les campus» (FAECUM, 2016).
Pareillement, des campagnes de sensibilisation devraient étre menées dans tous les

établissements universitaires au Québec.

Recommandation 22

Que les universités québécoises développent des campagnes de sensibilisation visant a
développer une culture de respect et d’acceptation sur le campus, notamment au sein des
équipes de recherche et de la communauté étudiante de cycles supérieurs.

2.7 SATISFACTION A L’EGARD DU SOMMEIL

14 Cet indicateur n'a pas été évalué auprés des personnes de premier cycle dans I'enquéte « Sous ta
facade»
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L’importance du sommeil sur la santé psychologique est bien établie dans la littérature. Un
manque de sommeil peut résulter en un ensemble de méfaits psychologiques comme des
perturbations a 'humeur, a la pensée, aux comportements et a l'organisme (Association
canadienne pour la santé mentale, 2019). Or, plusieurs études ont montré que la prévalence d’un
sommeil de mauvaise qualité est élevée dans la population étudiante universitaire (Gaultney,
2010; Lund et al., 2010; Buboltz Jr, Brown et Soper, 2001). Ce sommeil de mauvaise qualité
serait associé a une insuffisance au niveau de sa durée et a des habitudes de sommeil irréguliéres
(Lund et al., 2010).

L’enquéte « Sous ta facade » a montré que la satisfaction a I'égard du sommeil figurait comme un
facteur de protection contre la détresse psychologique, I'épuisement émotionnel et les symptémes
dépressifs (UEQ, 2019a). Par conséquent, les universités québécoises doivent sensibiliser la
communauté étudiante a adopter de bonnes habitudes de sommeil. Une bonne hygiéne de
sommeil implique I'adoption de différentes habitudes, dont limiter sa consommation en caféine ou
en alcool avant le sommeil et réserver un temps de détente avant 'heure du coucher (CRIUGM,
2014). Compte tenu les caractéristiques et préférences individuelles du sommeil de chaque
étudiante et étudiant, les amener a prendre conscience de leurs besoins en sommeil et de leur
rythme circadien (cycle biologique journalier) devrait aussi prendre part aux campagnes de

sensibilisation.

Recommandation 23

Que les universités québécoises meénent des campagnes de sensibilisation auprés de la
communauté étudiante sur I'importance d’adopter de bonnes habitudes de sommeil.

Le stress étant aussi central a la qualité du sommeil, des ateliers de gestion du stress devraient

aussi étre offerts par les universités. Ce point sera élaboré davantage plus bas.

Certaines universités ont récemment mis a la disposition de leur communauté des salles de sieste
(Szklarski 2019). Ces installations présentent un certain intérét afin de pallier le manque de
sommeil des étudiantes et des étudiants. En effet, il a été démontré que les siestes pouvaient
aider a réduire les manquements en sommeil en plus d’aider aux habiletés cognitives (Weir 2016 ;
Wise 2018). Ainsi, prévoir des espaces pour des siestes dans les universités pourrait étre une
solution intéressante pour améliorer la satisfaction a I'égard du sommeil des étudiantes et des
étudiants universitaires. Il demeure, cependant, que les siestes ne peuvent pas a elles seules

compenser une dette en sommeil importante (Léger et al., 2020). Ainsi, bien que ces salles
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puissent étre utiles et bénéfiques, elles ne doivent pas se substituer a des mesures encourageant
'adoption de bonnes habitudes de sommeil.

3. PRATIQUES D’AMELIORATION DE LA SANTE
PSYCHOLOGIQUE SELON LES CARACTERISTIQUES
SOCIODEMOGRAPHIQUES IDENTIFIEES

Les caractéristiques sociodémographiques considérées par I'enquéte « Sous ta facade » sont

listées ci-dessous. Les populations présentant des scores de détresse psychologique
significativement supérieurs a la population étudiante générale sont marquées d’une étoile (*).

- Communauté étudiante internationale

- Personnes étudiantes autochtones

- Personnes étudiantes en situation de handicap*

- Parents étudiants

- Personnes étudiantes de premiere génération*

- Personnes étudiantes noires et racisées

- Personnes étudiantes appartenant a une minorité religieuse

- Personnes étudiantes issues de la diversité sexuelle*
- Personnes étudiantes issues de la diversité de genre*

Ces résultats obtenus grace a I'enquéte « Sous ta fagade » (UEQ, 2019a) mettent de I'avant
l'importance d’agir pour aider les groupes présentant des niveaux de détresse psychologique plus
élevés que la population étudiante générale. Cependant, malgré la signifiance statistique ou non
des résultats de I'enquéte, des initiatives visant a aider ces groupes sociaux sont présentées tel
qu’explicité plus haut dans cette recherche. Les différentes mesures de la section 3 ont été
présenté au RQEDI et approuvé par I'organisation comme étant des mesures pouvant soutenir
les populations a besoins particuliers identifiées dans la présente recherche. Ces mesures sont
proposées afin de soutenir ces populations a travers les enjeux de santé psychologique, par
contre 'UEQ devra se pencher plus sérieusement sur les pratiques de soutien a la réussite et
d’inclusion de certaines de ces populations dans les prochains mandats afin de compléter ses

positions.

3.1 COMMUNAUTE ETUDIANTE INTERNATIONALE
Les étudiantes et les étudiants internationaux font face a de nombreux obstacles impactant leur
santé psychologique. Entre autres, ces personnes payent les frais de scolarités les plus élevés

de la communauté étudiante au Québec (UEQ, 2018a). De plus, elles ne disposent pas des
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mémes droits en matiere de travail que la communauté étudiante locale. Il ne leur est
effectivement généralement pas possible de travailler hors du campus plus de 20 heures par
semaine (Gouvernement du Canada, 2020). Cette situation les expose a un plus grand risque de
connaitre de la précarité financiére. En cas d’urgence, des ressources sur les campus pour les
supporter doivent étre disponibles. On réitere donc ici le besoin et I'importance pour les universités

de disposer de fonds d’urgence permanents, auxquels cette communauté est admissible.

Pilote et Benabdeljalil (2007) rapportent différentes difficultés pédagogiques auxquelles doivent
faire face les étudiantes et les étudiants internationaux comme des enjeux d’adaptation par
rapport a I'éducation acquise dans leur pays d’origine et aux obstacles linguistiques. Les autrices
remarquent aussi que la communauté étudiante internationale est confrontée a des difficultés
d’intégration et a un manque de support social liés a I'éloignement de leur communauté de
soutien. Ce manque de support social provient notamment du rejet percu par la communauté
étudiante internationale de la part des étudiantes et des étudiants locaux. (Pilote et Benabdeljalil,
2007 ; CAPRES, 2019). Cette intégration est pourtant centrale a la réussite des étudiantes et des
étudiants internationaux, puisque plus ceux-ci ou celles-ci s’adaptent a leur milieu d’accueil plus
leurs chances de réussite académique sont bonnes (Pilote et Benabdeljalil, 2007). De surcroit, de
nombreux étudiants et de nombreuses étudiantes de linternational doivent composer avec des

enjeux de discrimination et de racisme (CAPRES, 2019).

En réponse a ces problématiques Gallais et al. (2019) (dans CAPRES, 2019) proposent un
éventail de mesures a la fois pédagogiques, communautaires et psychosociales (voir
Tableau 10). Les activités proposées peuvent cibler uniquement la communauté étudiante
internationale, mais peuvent cibler la communauté étudiante locale afin de développer des liens
entre les étudiants et les étudiantes de tout horizon. Certaines universités ont par exemple mis en
place des activités sociales pour encourager les étudiants et les étudiantes a partager leurs
expériences et leurs conseils aux autres, ou des activités de découverte culturelles afin de bonifier
leur accueil (ETS, 2020). De plus, il est évident qu'une meilleure compréhension de la part du
corps enseignant de la réalité vécue par ces étudiants et ces étudiantes permettrait une

amélioration de leur accueil.

Tableau 10 : Mesures visant a soutenir les étudiantes et les étudiants internationaux.

Pédagogique Communautaire Psychosocial
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- S’assurer que les
étudiantes et les étudiants

le contenu des cours

- Reconnaitre la réalité
culturelle des étudiants ou
des étudiantes

- S’entretenir
individuellement avec
I’étudiant ou I'étudiante

- Ajuster le contenu de son
cours

- Proposer des activités qui
permettent de travailler sur
les similarités culturelles

- S'intéresser a la pédagogie
transculturelle

comprennent les attentes et

- Sensibiliser le personnel et
la communauté étudiante
sur le racisme

- Encourager, outiller et
soutenir la communauté
régionale dans 'accueil des
étudiants et des étudiantes.

- Assurer un meilleur

arrimage entre le

recrutement, I'accueil et
l'intégration des étudiants et
des étudiantes

Mettre en place une

collaboration entre les

services, les
départements/facultés et la
communauté d’accueil

Soutenir les projets

interculturels proposés par

le personnel

Outiller le personnel sur la

réalité de la communauté

étudiante internationale

- Soutenir les étudiants et les
étudiantes dans leurs
capacités relationnelles, les
aider a démystifier les
conflits

Travailler sur I'estime et la
confiance en soi et le
sentiment de compétence
lors de I'évaluation des
situations d’apprentissage
Soutenir les ambitions
scolaires, tout en misant sur
l'importance de I'expérience
migratoire sur le plan
humain

Etaler dans le temps le
soutien sur le
fonctionnement de
I'établissement et du
systeme éducatif, pour
éviter la surcharge cognitive
Gérer les conséquences
comportementales du
stress (sommeil, relaxation,
alimentation, etc.)

Gallais et al. (2019) dans CAPRES (2019).

Aux difficultés susmentionnées, s’ajoute une propension, documentée dans la littérature
(Meshima et Parent, 2020 ; Wildinette, 2019 ; Mori, 2011 ; Eisenberg et al., 2009), a consulter

moins les services d’aide psychologique que la population locale. Cet accés aux services d’aide

serait parfois limité par des tabous culturels et la perception de stigmas a 'égard de la demande

d’aide en santé psychologique. Cette problématique souligne l'importance pour les institutions

d’enseignement supérieur de mener des campagnes visant a réduire la stigmatisation envers la

santé psychologique a I'endroit de la population étudiante internationale, mais aussi pour toute la

communauté universitaire, personne n’étant a I'abri de la stigmatisation, ajoutant a I'importance

de la recommandation 3 du présent avis.

A partir de ces constats, 'UEQ recommande :

Recommandation 24
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Que les universités québécoises forment le personnel universitaire, dont le corps
enseignant et professoral, sur les réalités et les difficultés vécues par les étudiantes et les
étudiants internationaux.

Recommandation 25

Que les universités québécoises adaptent leurs pratiques pédagogiques a la réalité des
étudiantes et des étudiants internationaux.

Recommandation 26

Que les universités québécoises offrent un encadrement soutenu et des activités afin
d’assurer l'inclusion des étudiantes et des étudiants internationaux.

3.2 PERSONNES ETUDIANTES AUTOCHTONES
Dans sa recherche sur l'accueil et le soutien des personnes autochtones dans le réseau
universitaire québécois (UEQ 2018c), 'TUEQ mettait de I'avant les nombreux obstacles auxquels
sont confrontés les étudiantes et les étudiantes autochtones a l'université. Plusieurs de ces
obstacles font acte de facteurs de risque vis-a-vis la santé psychologique, notamment
I'éloignement de la famille et de la communauté (Loiselle, 2010), lequel a plusieurs
conséquences : perte du réseau social de I'étudiante ou de I'étudiant autochtone, I'isolement
social, insuffisance et l'inaccessibilité des ressources d’aide financiére pour leurs études (UEQ,
2018 c), la discrimination sociale (Loiselle, 2010), le manque de support moral, une faible estime

de soi et plus directement des problémes de santé psychologique (Loiselle, 2010).

Afin de répondre a ces enjeux, 'UEQ a formulé des recommandations a I'endroit des associations
étudiantes et des universités québécoises. En matiére de lutte a la précarité financiére,

concernant la visibilité des ressources existantes, 'TUEQ recommande :

Rappel de position 19

Que les associations étudiantes, les universités et le gouvernement du Québec travaillent
a ce que soit publicisé I'acces de la clientéle autochtone au régime d’aide financiére aux
études.

CAUCUS014-08

Afin de favoriser I'intégration, de briser I'isolement social, d’offrir un espace sdr et d’augmenter le
soutien social pour les étudiantes et les étudiants autochtones, les recommandations suivantes

avaient été établies :

Rappel de position 20

Que les universités québécoises se dotent d’'une réelle politique institutionnelle pour
favoriser I'accueil et le soutien des personnes autochtones a l'université. Que cette
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politique soit congue selon les réalités des clientéles autochtones et en partenariat avec
les communautés autochtones.

CAUCUS014-08

Rappel de position 21

Que les universités québécoises instaurent sur leurs campus un lieu de rassemblement
accessible, dynamique et sécurisant pour la population étudiante autochtone, et qu’elles
en fassent la promotion.

CAUCUS014-08

Rappel de position 22

Que les universités québécoises appuient, encouragent et soutiennent les initiatives et
I'organisation d’activités culturelles autochtones sur les campus.

CAUCUS014-08

A ces recommandations, il faut ajouter 'importance que les services d’aide psychosociaux offerts
sur les campus tiennent compte des réalités culturelles des personnes autochtones dans leurs
démarches d’aide et de soutien (Stewart, 2008). La recommandation de 'UEQ présentée ci-
dessous prend toute son importance puisque tous les services, incluant les services

psychosociaux, doivent étre mieux outillés pour accueillir et soutenir la communauté autochtone.

Rappel de position 23

Que les universités québécoises forment le personnel enseignant et non enseignant pour
gu’elles et qu’ils soient mieux outillés pour accueillir et soutenir la clientéle autochtone
dans le réseau universitaire.

CAUCUS014-08

De plus, F'UEQ incitait les universités a se doter d’'une personne-ressource autochtone afin de
soutenir les étudiantes et les étudiants autochtones durant leur projet d’études. Une telle
ressource pourrait d’ailleurs favoriser la demande d’aide psychosociale lorsque nécessaire. |l est
essentiel qu’'une personne soit spécialisée afin de soutenir la communauté autochtone et que

cette personne soit sensible a cette réalité particuliere.

Rappel de position 24

Que les universités québécoises se dotent d’au moins une personne-ressource,
idéalement autochtone, qui sera responsable d’accompagner les personnes étudiantes
autochtones dans leur parcours.

CAUCUSO014-08

3.3 PERSONNES ETUDIANTES EN SITUATION DE HANDICAP
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L’enquéte de 'UEQ (2019a) a démontré que les personnes en situation de handicap?® font face a
davantage de détresse psychologique que le reste de la population étudiante universitaire.
Soulignant l'importance a accorder aux problématiques, difficultés et enjeux vécus par les
personnes en situation de handicap a l'université, TUEQ rédige actuellement une recherche
dédiée a ces questions, qui permettra d’illustrer en profondeur les défis et les besoins liés a la

réussite de cette communauté étudiante.

Ces étudiantes et ces étudiants sont, entre autres, confrontés a des préjugés et a des stéréotypes
guant a leur situation (Université de Montréal, 2016). Ceux et celles ayant un trouble non visible
(ex. trouble de l'apprentissage) peuvent vivre de la frustration ou des difficultés dues a la non-
reconnaissance de leur situation ou a 'incompréhension de leurs pairs ou de certaines institutions
(Université de Montréal, 2016 ; AQEIPS, 2019). A ces enjeux s’ajoutent aussi des problémes
d’accessibilité physique ou, encore, la contrainte de devoir naviguer dans un environnement mal
pensé et donc mal adapté a leur réalité. Ces différentes difficultés peuvent donc augmenter la

détresse vécue par cette communauté étudiante. Ainsi, on recommande :

Recommandation 27

Que les universités québécoises améliorent I'accessibilité aux locaux, aux différentes
technologies ainsi qu’aux différents accommodements pour les personnes en situation de
handicap.

Recommandation 28

Que les universités québécoises assurent une meilleure diffusion des informations
relatives a I'accessibilité physique des établissements, notamment sur leur site internet.

Aussi, il est primordial que les étudiants et les étudiantes en situation de handicap soient informés
de leurs droits a I'égard des accommodements raisonnables le plus t6t possible dans leur projet
d’études pour favoriser I'utilisation et la compréhension des différents services disponibles. Ainsi,

il est recommandé :

Recommandation 29

Que les universités québécoises informent les étudiantes et les étudiants en situation de
handicap des possibilités d’accommodement dés leur inscription a I'université.

15 Une étudiante ou un étudiant en situation de handicap référe a « toute personne étudiante ayant
une déficience ou une limitation entrainant une incapacité significative et persistante et qui est sujette
a rencontrer des obstacles dans I'accomplissement d’activités courantes » (Chapleau et al., s.d.).
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Des ressources d’aide adaptées aux besoins des étudiants et des étudiantes en situation de
handicap doivent étre présentes sur les campus. Notamment, mais non exclusivement, pour les
étudiantes et les étudiants vivant avec un trouble de I'apprentissage ou un trouble du déficit de
I'attention, 'accés aux services de neuropsychologues doit étre facilité. Ces derniéres et ces
derniers peuvent faire un suivi aupres de cette population étudiante visant a réduire la détresse
liée aux changements (ex. l'arrivée a l'université) et favoriser I'adaptation dans le quotidien
(AQNP, 2020). Ces spécialistes représentent une ressource estimable pour les nouvelles
étudiantes et les nouveaux étudiants en situation de handicap qui doivent s’adapter au contexte
et au milieu universitaire. D’autres types de professionnels doivent également étre disponibles
pour les étudiantes et les étudiants, ces services seront présentés dans la section 4 de l'avis.
L’accés accru a des services en neuropsychologie peut aussi permettre la détection et I'évaluation
de troubles qui ne sont pas encore diagnostiqués, mais qui pourraient étre accentués durant les

études. Ainsi, TUEQ recommande :

Recommandation 30

Que les universités québécoises facilitent I'accés des étudiantes et des étudiants aux
services de neuropsychologie afin de soutenir le dépistage de troubles d’apprentissage et
'accompagnement des personnes en situation de handicap.

Finalement, pour lutter contre I'isolement social que peuvent vivre les personnes en situation de
handicap, il est important de souligner 'importance d’organiser des activités sociales ou
académiques qui sont effectuées dans des lieux accessibles pour les personnes a mobilité

réduite. Cette recommandation a d’ailleurs été formulée dans la section 2.1.3 du présent avis.

3.4 PARENTS ETUDIANTS
Les résultats de 'enquéte « Sous ta facade » de 'UEQ (2019a) ont montré qu’étre parent-étudiant
s’avere un facteur de protection contre la détresse psychologique. Néanmoins, les parents
étudiants font face a de nombreux défis, notamment la conciliation de la vie familiale, du travail et
des études (UEQ, 2020a; APEtUL, 2017), des difficultés a trouver des places de garderies pour
les enfants sur les campus universitaires (UEQ, 2020a) et, entre autres, des risques d’isolement
plus élevés compte tenu leur horaire chargé et de leurs responsabilités (UEQ, 2020a). Il est donc
pertinent de rappeler certaines recommandations tirées de I'Avis sur les parents étudiants produit

par 'UEQ (2020a) en lien avec les facteurs influencant la santé psychologique identifiés par
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I'enquéte notamment pour renforcer le support social et institutionnel offert aux parents étudiants

sur les campus :

Rappel de position 25

Que les universités québécoises encouragent, en collaboration avec les associations
étudiantes, les initiatives de création de comités de soutien pour les parents étudiants au
sein de leurs établissements. Qu’elles mettent en place des mesures facilitant la mise en
place de ceux-ci.

CAUCUS025-08

Rappel de position 26

Que les universités québécoises se dotent d’une politique institutionnelle pour favoriser la
réussite des parents étudiants et le soutien apporté a ces derniers dans leurs
établissements.

CAUCUS025-08

Rappel de position 27

Que les universités québécoises se dotent d’'un comité institutionnel visant a assurer le
suivi et 'amélioration des conditions universitaires des parents étudiants.

CAUCUSO025-08

3.5 PERSONNES ETUDIANTES DE PREMIERE GENERATION
Les étudiants et les étudiantes de premiere génération (EPG) sont des personnes dont aucun des
parents n'a fréquenté un établissement d’enseignement supérieur précédemment (CAPRES,
s.d.). L’enquéte « Sous ta facade » a permis de démontrer que les EPG vivaient davantage de

détresse psychologique que leurs pairs (UEQ, 2019a).

Plusieurs outils et mesures ont été développés dans le milieu de I'enseignement supérieur afin
d’offrir un soutien aux EPG notamment afin de diminuer le choc culturel vécu par leur arrivée dans
le milieu universitaire (Gauvreau, 2013). En Abitibi-Témiscamingue et a Rimouski, plusieurs
projets de soutien expérimentaux ont été menés a cet effet. On souligne la création d'un
programme de mentorat par les pairs visant 'accompagnement des EPG, la création de bourses
dédiées aux EPG et la tenue d’'une campagne visant a valoriser les EPG et a augmenter leur
sentiment de fierté (UQAR et Cégep de Rimouski, 2016; UQAT et Cégep de I'Abitibi-
Témiscamingue, 2016a, 2016 b). En se fondant sur ces initiatives et sur les résultats de 'enquéte
«Sous ta facade » ayant identifié la précarité financiere et le support social comme étant
respectivement des facteurs de risque et de protection a I'égard de la santé psychologique de

cette population, ainsi 'TUEQ recommande :

Adopté le 9 avril 2021 73



CAUCUS029-03
Améliorer la santé psychologique étudiante
Recommandation 31

Que les universités québécoises créent des bourses d’études dédiées aux personnes
étudiantes de premiéres générations.

Recommandation 32

Que les universités québécoises développent des programmes de mentorat par les pairs
dédiés aux étudiantes et aux étudiants de premiére génération et que ces programmes
soient publicisés auprés de la communauté étudiante de premiére génération des leur
inscription.

3.6 PERSONNES ETUDIANTES NOIRES OU RACISEES
Comme explicité plus haut, la littérature montre que les personnes noires ou racisées sont
confrontées a des situations de racisme et de discrimination, lesquelles augmentent la détresse
psychologique vécue (Williams et Williams-Morris, 2010 ; Hwang et Goto, 2008). Malgré les efforts
récents du milieu universitaire afin de lutter contre le racisme et la discrimination en instaurant
des commissions, des bureaux dédiés a l'équité et des politiques contre la discrimination,
plusieurs chercheures et chercheurs étudiant les questions raciales jugent encore que ces
initiatives sont insuffisantes (Eisenkraft, 2010). Encore, plusieurs étudiantes et étudiants issus de
minorités ethniques ou visibles se sentent isolés et doivent composer avec des micro-agressions
fréquentes de la part de leurs pairs et du personnel universitaire (Université McGill, 2020). Trop

souvent leur expérience du racisme et de la discrimination est banalisée (Eisenkraft, 2010).

Reconnaissant le besoin d’agir sur la problématique du racisme anti-noir sur son campus,
I'Université McGill (2020) a réecemment dévoilé un plan d’action visant & lutter spécifiquement
contre cet enjeu. Ainsi, plutét que d’assimiler la question du racisme a une politique vaste et a des
énonceés d’intention imprécis, I'Université McGill s’est donné des objectifs clairs et vérifiables (ex.
embaucher au moins une ressource spécialisée sur les impacts psychologiques du racisme
systémique et anti-noir au sein de I'équipe des services étudiants) (Université McGill, 2020). Ce
plan inclut aussi le développement de formations sur le racisme systémique visant 'ensemble de
la communauté universitaire. L'UEQ invite 'ensemble des universités québécoises a suivre cet

exemple. Il est donc recommandé :

Recommandation 33

Que les universités québécoises se dotent de stratégies claires et spécifiques afin de lutter
contre le racisme et contre le racisme systémique sur leurs campus.

Recommandation 34

Que les universités québécoises sensibilisent leur communauté étudiante et leur
personnel aux enjeux du racisme, du racisme systémique et de la discrimination raciale.
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Recommandation 35

Que les universités québécoises offrent des formations a son personnel sur le racisme, le
racisme systémique et la discrimination raciale.

Recommandation 36

Que les universités québécoises offrent des services d’aide psychosociale reflétant les
besoins et les réalités vécues par les personnes noires ou racisées.

3.7 PERSONNES ETUDIANTES ISSUES DE LA DIVERSITE SEXUELLE ET DE
GENRE

L’enquéte « Sous ta facade » a mis de I'avant que les personnes issues de la diversité sexuelle
et de genre vivent davantage de détresse psychologique que leurs pairs (UEQ, 2019a). Ces
résultats concordent avec d’autres travaux de recherche montrant que les personnes issues de
la diversité sexuelle et de genre connaissent davantage d’épisodes de dépression, d’isolement,
d’idéations suicidaires et font davantage de tentatives de suicide que leurs pairs (Chamberland et
Puig, 2015). Ces difficultés sont notamment liées aux manifestations homophobes et transphobes
auxquelles sont exposées ces personnes (Chamberland et Puig, 2015 ; Chouinard, 2010). Afin de
lutter contre les enjeux d’homophobie et de transphobie ainsi qu’aux difficultés d’ordre
psychologique vécues par les personnes étudiantes issues de la diversité de genre et sexuelle,
Chamberland et Puig (2015) et la Table nationale de lutte contre 'homophobie et la transphobie
des réseaux de I'éducation (2018) ont rédigé deux guides sur les pratiques et les mesures
d’ouverture et de soutien a la diversité sexuelle et de genre s’adressant notamment au milieu de
'enseignement supérieur. Forte des enseignements de ces guides, TUEQ recommande une série
de mesures s’en inspirant et visant a soutenir les personnes issues de la diversité sexuelle et de
genre sur les campus universitaires en se fondant sur les facteurs de risque et de protection
identifiés par I'enquéte « Sous ta facade ». Afin de lutter contre l'isolement et le sentiment de

solitude vécus par ces étudiantes et ces étudiants, 'TUEQ recommande :

Recommandation 37

Que les universités québécoises développent des programmes de soutien aux personnes
issues de la diversité de genre et sexuelle comprenant des formations sur les questions
entourant la diversité de genre et sexuelle et sur les pratiques a adopter afin de s’allier a
cette communauté.

Afin d’encourager la demande d’aide psychosociale des personnes issues de la diversité sexuelle

et de genre, et d’'assurer une compréhension de leur réalité, TUEQ recommande :

Recommandation 38
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Que les universités québécoises forment et sensibilisent la communauté universitaire et
notamment le personnel des services d’aide psychosocial aux réalités des personnes
issues de la diversité de genre et sexuelle. Que ces services s’allient a des organismes
communautaires luttant contre '’homophobie et la transphobie.

Afin de développer un climat d’ouverture a I'égard des jeunes trans et des jeunes non-binaires et
leur éviter de vivre des situations de détresse dans leur quotidien, la Table nationale de lutte a
'homophobie et a la transphobie (2018) a proposé plusieurs recommandations. Celles-ci touchent
notamment l'utilisation du pronom et du prénom choisi par la personne étudiante afin de respecter
ses choix et de démontrer ainsi 'ouverture de I'établissement envers cette personne dans tout
document administratif, tels leurs dossiers, formulaires, plateformes électroniques, listes
institutionnelles et documents ou fichiers nominatifs, etc. Il est également recommandé de
permettre aux personnes issues de la diversité sexuelle et de genre d'utiliser les toilettes,
vestiaires ou résidences qui sont associés au sexe qu’elles choisissent. Afin de diminuer toute
discrimination ou ambiguité, TUEQ recommande la création de toilettes, de vestiaires et de
résidences non genrés comme il a été le cas dans plusieurs institutions depuis 2018 (Radio-

Canada, 2018). Ainsi, 'TUEQ propose la mise en place des recommandations suivantes :

Recommandation 39

Que les universités québécoises utilisent dans tout document administratif le prénom
choisi et les pronoms choisis par la personne trans ou la personne non binaire.

Recommandation 40

Que les universités québécoises rendent disponibles des toilettes, vestiaires et résidences
non genrées dans I'ensemble de leurs pavillons et batiments dans lesquels ces locaux se
trouvent et que ces emplacements soient ddment communiqués.

3.8 PERSONNES ETUDIANTES APPARTENANT A UNE MINORITE RELIGIEUSE
L’enquéte « Sous ta fagade » n’a pas évalué I'appartenance a une minorité religieuse parmi les
variables sociodémographiques étudiées. Il s’agit la d’'une lacune de I'enquéte qui devra étre

corrigée dans sa prochaine itération.

Comme précisé plus tét dans l'avis, les personnes appartenant & une minorité religieuse
(hindouisme, judaisme, islam) rapportent vivre davantage d’expériences de discrimination que
ceux et celles de religion chrétienne (Wu et Schimmele 2019 ; Jordonova et al. 2015). De plus,
les personnes de tous les groupes religieux (christianisme, bouddhisme, hindouisme, judaisme et
islam) vivant de la discrimination religieuse ont rapportés avoir une santé psychologique moindre

que ceux et celles n’en ayant pas fait I'expérience (Wu et Schimmele 2019 ; Jordonova et al.
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2015 ; Bierman, 2006. Ces résultats ont mené Jordanova et al. (2015) a conclure que les politiques
et traitements concernant la santé psychologique doivent porter davantage attention a la

perception de la discrimination basée sur la religion. Il est ainsi recommandé que :

Recommandation 41

Que les services étudiants et d’aide psychosociale des universités québécoises tiennent
compte des enjeux de la discrimination religieuse dans l'octroi de leurs services.

Recommandation 42

Que les universités québécoises sensibilisent leur communauté étudiante et leur
personnel aux enjeux touchant la discrimination religieuse.

Recommandation 43

Que les universités québécoises offrent des formations a son personnel sur la
discrimination religieuse.

3.9 INTERSECTION DES VARIABLES SOCIODEMOGRAPHIQUES
Les services d’aide psychosociale offerts sur les campus doivent étre mieux équipés afin de
répondre aux besoins des étudiantes et étudiants appartenant a la diversité ethnoculturelle, a la
diversité de genre, a la diversité sexuelle, en situation de handicap ou autochtone. De surcrott, il
est essentiel que ces services puissent prendre en compte les multiples statuts et identités des
personnes requérant un soutien. Une approche intersectionnelle dans I'octroi de ces services est
donc a préconiser, comme présenté plutét dans cet avis. L’intersectionnalité est un outil d’analyse
permettant de décrire les interrelations des différentes caractéristiques notamment sociales,
ethniques, liées au genre, physiques et sexuelles chez une méme personne et de comprendre
comment l'intersection de ces statuts influence la réponse d’'un milieu, d’une institution ou d’'une
structure sociale a leur égard (ex. oppression, invisibilisation, discrimination) (Seng et al., 2012 ;
Corbeil et Marchand, 2007). Fondamentalement féministe et inclusive, il s’agit d’'une approche
holistique cherchant a comprendre les liens entre les problémes vécus et I'environnement social
(ex. systémes d’oppression, violences institutionnelles) (Corbeil et Marchant, 2007). Son
application vise a exempter de la pratique d’aide tout préjugé ou conception réductrice de la
personne. A ce titre, la littérature montre que les personnes aux multiples statuts (ex. les femmes
autochtones lesbiennes ou les personnes transgenres issues de la diversité ethnique) font face a
des obstacles, des préjugés, des disparités et des difficultés supplémentaires dans leurs
démarches de demande d’aide et de services (Huang et al., 2020 ; Warner et Brown, 2011 ;
Biagouette et al., 2018). Parfois marginalisées au sein méme des groupes auxquels elles
appartiennent, ces personnes doivent composer avec une invisibilisation sociale accrue et une
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non-prise en compte de leur expérience particuliére (Purdie-Vaughns et Eibach, 2008). Face a
cet enjeu, il est primordial que les différentes identités d’'une étudiante ou d’'un étudiant soient
considérées comme un ensemble plutdét qu’en silo lors de I'octroi de services sur le campus. C'est

pourquoi il est recommandé :

Recommandation 44

Que les universités québécoises offrent des services d’aide psychosociale reconnaissant
les multiples statuts de chaque personne et leurs relations a leur environnement
notamment en adoptant une approche d’intervention intersectionnelle.

Les personnes a besoins particuliers vivent toutes des défis différents. Plusieurs mesures qui sont
présentées dans cet avis sont en lien directement avec leur particularité. Par contre de
nombreuses mesures peuvent s’appliquer a 'ensemble des populations étudiantes a besoins
particuliers puisqu’il s’agit d’actions voulant augmenter le soutien qu’elles peuvent recevoir. Ainsi

'UEQ recommande :

Recommandation 45

Que les universités québécoises offrent des services d’aide psychosociale culturellement
sécuritaire reflétant les besoins et les réalités vécues par les personnes a besoins
particuliers.

Recommandation 46

Que les universités québécoises soutiennent la mise en place de comités et de groupes
étudiants de soutien et de défense des droits des personnes faisant partie d’'un groupe
marginalisé.

4. AUTRES PRATIQUES ET MESURES RECOMMANDEES

Cette section détaille des mesures allant au-dela des facteurs de protection et de risque et des

variables sociodémographiques identifiées par I'enquéte « Sous ta facade ». Elle couvre la
guestion de la prévention du suicide, I'accréditation de la norme sur la santé psychologique par le
milieu de I'enseignement supérieur, le besoin de sensibiliser et de former le personnel des
universités aux enjeux de la santé psychologique, I'instauration d’'une clause d’'impact en santé
psychologique et I'inclusion des soins de santé psychologique au Régime de 'assurance maladie
du Québec (RAMQ).
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4.1 PREVENTION DU SUICIDE

L’enquéte « Sous ta facade » a révélé que 9 % des personnes sondées ont rapporté avoir
sérieusement songé au suicide et 1 % auraient fait au moins une tentative de suicide au cours

des 12 mois précédents leur participation a I'enquéte (UEQ, 2019).

Les universités québécoises menent plusieurs initiatives visant & prévenir le suicide sur leur
campus. Ces initiatives incluent généralement des semaines de prévention du suicide,
comprenant des activités de sensibilisation a la problématique du suicide, la mise en place de
programmes d’aide par les pairs et des formations s’adressant aux membres de la communauté
universitaire visant notamment a leur permettre de détecter les signes avant-coureurs du suicide
et de transmettre a la personne concernée les ressources appropriées [p. ex. AQPS et Université
Laval (2018), UQAR [2017] ou Université de Montréal [s.d.]]. Ces initiatives diversifiées sont
importantes. Le suicide est une problématique multidéterminée ou un ensemble de facteurs de
risque, d’évenements déclencheurs et de facteurs de protection entrent en jeu. C’est souvent dans
'absence de surveillance, d’entraide et d’interventions appropriées que le suicide se produit
(Chagnon et Mishara, 2004).

Face a cette problématique, une série de mesures sont proposées, soit :

- Offrir des formations en matiére de prévention du suicide ;
- Instaurer un programme de postvention ;
- Adopter une stratégie nationale de prévention du suicide.

4.1.1 Offre de formations en matiére de prévention du suicide pour la

communauté universitaire

Plusieurs universités offrent présentement a leur communauté l'opportunité de suivre une
formation afin d’aider a la prévention du suicide sur leur campus. C’est notamment le cas de
'Université Laval qui offre une formation sentinelle aux membres de son personnel [Centre d’aide
aux étudiants [et aux étudiantes] de I'Université Laval, s.d.]. Cette formation vise a permettre aux
membres du personnel d’observer et identifier les personnes en détresse, d’évaluer leur état et
leurs besoins, de vérifier la présence d’idéations suicidaires et de les référer aux ressources d’aide
professionnelle (voir Annexe 1). Il est & noter que la sentinelle ne se substitue pas aux
professionnelles et professionnels de la santé. Elle recommande plut6t les personnes ayant

besoin d’aide au bon service (Bédard et Breton, s.d.).
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Le déploiement de sentinelles en prévention au suicide s’inscrit dans un cadre plus large que seul
'enseignement supérieur. L'implantation d’un réseau de sentinelles couvrant 'ensemble du
territoire québécois était effectivement recommandée par le ministére de la Santé et des Services
sociaux dans son Programme national de santé publique 2003-2012 (Roy, 2006). A cette fin,

'’AQPS offre une formation nommée « Agir en sentinelle » s’adressant a :

o «Des adultes susceptibles d’étre en contact avec des personnes suicidaires par leur
travail (par exemple, les enseignants), leurs activités bénévoles (dans un club social,
entre autres), la place gu’ils occupent dans leur milieu ou leur communauté (comme les
animateurs), ou pour leurs qualités d’écoute ;

e Des personnes choisies pour leurs liens étroits avec les groupes ou les milieux a risque,
qui s’engagent de fagon volontaire et qui sont formées et soutenues pour jouer le role
gu’on attend d’elles aupres des personnes suicidaires. »

(AQPS, s.d.)

Cette formation peut donc étre offerte a une population plus large que seul le personnel d’'une
université. Elle pourrait d’ailleurs aussi étre offerte aux représentantes et aux représentants de
groupes et d’associations étudiantes qui détiennent des liens souvent proximaux et étroits avec

les membres de la communauté étudiante. Ainsi, 'TUEQ recommande :

Recommandation 47

Que chaque institution universitaire québécoise offre gratuitement des formations de
prévention du suicide afin de former son personnel et certains membres de la communauté
étudiante a agir comme sentinelle et communique les informations de contact des
personnes sentinelles.

4.1.2 Instaurer un programme de postvention
Le Centre de recherche et d’intervention sur le suicide, enjeux éthiques et pratiques de fin de vie
(CRISE) (2019) définit la postvention comme un ensemble d’activités visant a favoriser le
rétablissement des personnes ayant été exposées directement ou indirectement a un suicide dans
un milieu donné. La postvention vise aussi a diminuer les risques d’effet d’entrainement parmi les
membres de la communauté a la suite d’'un suicide [Association québécoise de prévention du
suicide (AQPS), 2020]. De plus, considérant que ces personnes présentent des risques plus
élevés de comportements suicidaires (CRISE, 2019), des programmes de postvention doivent
étre implantés dans les universités pour aider la communauté étudiante et le personnel

universitaire a la suite d’'un suicide.
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L’AQPS et le Regroupement des centres de prévention du suicide du Québec (Séguin, Roy et
Boilar, 2020) proposent un programme de postvention s’adressant a différents milieux, dont celui
de l'enseignement (secondaire, collégial et universitaire). La plus récente itération de ce
programme (2020) inclut un ensemble d’outils et d’interventions recommandées et ciblées pour
différents groupes de personnes, soit la population en général, les personnes vulnérables et les
personnes directement touchées. Chacun de ces groupes nécessite une intervention différente,
en commencant par des interventions universelles, des interventions sélectives selon la
vulnérabilité des personnes, et enfin des interventions ciblées vers les personnes directement
touchées (voir Annexe 2). Ces interventions sont réparties en dix mesures et se déploient en
quatre phases intervenant a la fois dans le milieu touché par le suicide qu’au niveau individuel
(voir Figure 2). Ces interventions doivent se dérouler en prévention d’un événement, au moment

de I'événement, aprés celui-ci et jusqu’a 1 an aprés I'événement.
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Figure 2 : Mesures a déployer selon les phases et les niveaux d’action sur le milieu et les

individus du programme de postvention de ’AQPS (Séguin, Roy et Boilar, 2020).

Dans l'optique de réduire les risques de comportements suicidaires sur les campus universitaires
a la suite d’un suicide et dans le but de réduire les souffrances de la communauté étudiante, TUEQ

recommande :

Recommandation 48
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Que les universités québécoises et leurs unités académiques instaurent un programme et
des services de postvention.

4.1.3 Adopter une stratégie nationale en prévention du suicide
La problématique du suicide est bien plus vaste que le milieu de I'enseignement supérieur. Au
Québec, on estime que trois personnes s’enlévent la vie chaque jour (Lévesque, Pelletier et
Perron, 2020). Bien que le taux de suicide soit en baisse au Québec depuis la derniére décennie,
le nombre d’hospitalisations pour tentative de suicide est a la hausse (Lévesque, Pelletier et
Perron, 2020).

Face a cette situation alarmante, une approche nationale de I'enjeu est demandée par un collectif,
Le Collectif qui regroupe plus d’'une trentaine d’organisations nationales. Celui-ci demande au
gouvernement du Québec d’adopter une stratégie nationale en prévention du suicide, permettant
une adaptation aux différents milieux d’action. L’adoption d'une telle stratégie présente de
nombreux avantages. En plus de pouvoir étre un outil permettant de fédérer la population
québécoise et les parties prenantes autour de la prévention du suicide, une stratégie permettra
d’établir un ensemble d’objectif et de mesures en la matiére pour les atteindre (Le Collectif, 2019).
Répondant positivement a cette demande, les ministres Danielle McCann, alors ministre de la
Santé, et Marguerite Blais ont annoncé en octobre 2019 que le gouvernement du Québec se
doterait d’'une telle stratégie (MSSS 2019).

En comparant les résultats de I'enquéte « Sous ta facade » a ceux de 'Enquéte québécoise sur
la santé de la population de I'Institut de la statistique du Québec (2014-2015), on constate que les
étudiantes et les étudiants universitaires, indépendamment de 'age, présentent des proportions
plus élevées d’idéations suicidaires et de tentatives de suicide que la population générale (voir
Tableau 11).
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Tableau 11 : Comparaison des proportions d’idéations suicidaires et de tentatives de

suicide autorapportées dans L’Enquéte québécoise sur la santé de la population a celles

rapportées dans L’Enquéte « Sous ta facade »

Enquéte sur la santé de la population,

2014-2015 : pour en savoir plus la santé

des Québécois [et des Québécoises]

Enquéte « Sous 1a fagade »

Population ) ) Population &tudiante universitaire du
Population québécoise
Québec

Annee 2014-2015 2018

Groupes Propartions de la population ayant eu des idéations suicidaires au cours des
d'age 12 mois précédent 'enguéte (sans avoir fait de tentative de suicide)
Total 28% 7.7 %

15-24 ans 3.7 % 82%

25-44 ans 3 % 7.7 %

45-64 ans 3.2 % 43 %

65 ans et plus 1.3% 0%

Groupes Proportions de la population ayant effectué au moins une tentative de suicide
d'age au cours des 12 mois précédent I'enquéte
Total 0,4 % 0,9 %
15-24 ans 1% 1.3 %
25-44 ans 0.4 % 0,7 %
45-64 ans 0,3 % 01%
65 ans et plus 0,2 % 0%
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Ce faisant, il apparait important de veiller a ce que le milieu de I'enseignement supérieur soit
spécifiguement pris en compte au sein d’'une éventuelle stratégie nationale de prévention du
suicide. Reconnaissant 'importance pour le Québec d’avoir une telle stratégie nationale, 'UEQ,

a linstar des membres du Collectif, demande que cette promesse soit tenue.

Recommandation 49

Que le gouvernement du Québec adopte une stratégie nationale de prévention du suicide
qui inclut des mesures liées au milieu de 'Enseignement supérieur et des réalités de la
communauté étudiante.

4.2 ADHESION A LA NORME NATIONALE DU CANADA SUR LA SANTE MENTALE
ET LE BIEN-ETRE DES ETUDIANTS DU POSTSECONDAIRE

La Commission de la santé mentale du Canada (CSMC) et I'Association Canadienne de
Normalisation (Groupe CSA) ont dévoilé en 2020 une nouvelle norme (CSA 22003 : F20 — Santé
mentale et bien-étre pour les étudiants [et les étudiantes] du postsecondaire) s’adressant
spécifiguement au milieu de I'enseignement supérieur canadien et visant a offrir un cadre pour
promouvoir la santé psychologique des étudiantes et des étudiants. Cette norme invite les
établissements d’enseignement supérieur a s’engager a améliorer la santé psychologique de leur

communauté, notamment en :

- Sensibilisant a la santé psychologique et en réduisant la stigmatisation associée ;

- En offrant un milieu d’enseignement sain et sir;

- En promouvant les compétences de vie et la résilience dans les études, au travail et dans la
vie quotidienne ;

- En améliorant les chances de réussite et I'épanouissement des étudiantes et des étudiants.

(Commission de la santé mentale du Canada, 2020a)

Cette norme préconise une approche d’améliorations continues, ou les institutions se fixent des

objectifs et supervisent leur progression (voir Figure 3).
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Figure 3 : Phases de mise en ceuvre de la Norme nationale du Canada sur la santé mentale
et le bien-étre pour les étudiants [et les étudiantes] du postsecondaire (Commission de la
santé mentale du Canada 2020b).

La norme reconnait la nécessité d’adopter des mesures holistiques impliquant toutes les parties

prenantes de I'établissement d’enseignement :

La santé mentale et le bien-étre des étudiants [et des étudiantes] sont une
responsabilité partagée. Les établissements d’enseignement postsecondaire ne sont
pas en mesure a eux seuls de relever ce défi croissant. Une approche de soutien de
la santé mentale et du bien-étre des étudiants [et des étudiantes] qui englobe tous les
étudiants [et les étudiantes], professeurs [et professeures] et le personnel de la
communauté postsecondaire, en plus de toutes les parties prenantes de la

communauté élargie, est vitale.

(Groupe CSA, 2020)

Elle s’inscrit ainsi pleinement dans la vision préconisée par la présente recherche quant a
'approche générale a adopter par les universités québécoises afin d’améliorer la santé

psychologique de leurs étudiantes et de leurs étudiants.

Plus spécifiquement, la norme s’appuie sur deux modeéles : un modéle de santé psychologique a

deux continuums, reconnaissant qu’une personne peut a la fois présenter des symptémes de
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maladie mentale et avoir une bonne santé psychologique, et un modéle socioécologique adapté
du cadre théorique de Bronfenbrenner, mettant I'emphase sur les facteurs individuels,
interpersonnels, institutionnels, communautaires et sociaux influencant la santé psychologique
(voir Figure 4) (Groupe CSA, 2020).

Interpersonnel
Relations, famille, amis,
pairs, réseau social

Interpersonnel

Communauté
Valeurs culturelles,
normes, groupes
d’identité

Communauteé

Figure 4 : Modeéle socioécologique (adapté de Groupe CSA [2020]).

Compte tenu de I'exhaustivité de cette norme et de sa flexibilité aux divers contextes
institutionnels des universités québécoises, il est recommandé que chacun des établissements

universitaires québécois adopte cette norme.

Recommandation 50

Que les universités québécoises adhéerent a la norme CSA Z2003 : F20 Santé mentale et
bien-étre pour les étudiants du postsecondaire.

Afin d’assurer que la norme CSA Z2003: F20 soit appliguée dans toutes les universités du
Québec, le gouvernement du Québec devrait exiger son application et offrir un financement

conséquent pour appuyer sa mise en place dans les universités québécoises.
Recommandation 51
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Que le ministere de [I'Enseignement supérieur soutienne financierement les
établissements universitaires dans la mise en place de la norme CSA Z2003 : F20 Santé
mentale et bien-étre pour les étudiants du postsecondaire.

Enfin, la norme est accompagnée de divers guides pouvant aider les établissements, mais aussi
le personnel et méme les associations étudiantes dans la mise en ceuvre d’actions pour soutenir

la santé psychologique. Les guides abordent divers sujets, en voici quelques-uns.

e L’adaptation des politiques institutionnelles ;

e Les responsabilités de la direction ;

¢ La confidentialité et le respect de la vie privée ;

e La sécurité culturelle ;

e Les facteurs psychosociaux ;

e La collecte et I'évaluation des données ;

o Les stratégies relatives au milieu d’apprentissage ;

Plusieurs de ces guides ont un lien direct avec les diverses recommandations et moyens d’action
qui sont présentés dans cet avis, ils peuvent donc étre d’'une grande aide dans la mise en place
d’actions concrétes pour améliorer le bien-étre de la communauté étudiante. En adhérant a la
norme, les établissements pourront également utiliser ces outils précieux dans leurs démarches
d’amélioration et de révision des pratiques existantes, mais aussi dans le développement de

nouveaux services et outils.

4.3 SENSIBILISER ET FORMER LE PERSONNEL UNIVERSITAIRE AUX ENJEUX
TOUCHANT LA SANTE PSYCHOLOGIQUE

Etant donné leur contact régulier avec les étudiantes et les étudiants, le personnel des universités
présente une opportunité d’'informer et de guider les étudiantes et les étudiants aux ressources

d’aide disponibles sur le campus.

Selon Goldman (2018), le personnel enseignant des universités peut en effet tenir un réle crucial
dans la lutte aux stigmas a I'égard de la santé psychologique. L’auteur souligne que les
enseignants et les enseignantes peuvent utiliser judicieusement la premiére journée du cours et la
présentation du plan de cours afin de discuter des attentes et des objectifs du cours, tout en
abordant les des normes en matiére de santé psychologique. Le fait de parler aux étudiantes et
aux étudiants de santé psychologique et des ressources d’aide mises a la disposition de la
population étudiante permet de développer une culture d’ouverture insistant sur 'importance de
leur bien-étre psychologique et émotionnel (Goldman 2018). Les enseignants et les enseignantes

devraient ainsi explicitement présenter les services a la disposition des étudiantes et des
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étudiants, que cela soit dans le plan de cours (syllabus) ou dans des courriels envoyés durant le
trimestre (Goldman, 2018).

Goldman (2018) souligne que les enseignants et les enseignantes peuvent sentir qu’ils ou qu’elles
ne sont pas équipées pour traiter de santé psychologique en cours ou que cela tombe en dehors
de leur champ de compétences par ils et elles sont en premiére ligne pour reconnaitre des signes
avant-coureurs de problémes psychosociaux. C’est pourquoi il est suggéré de donner des
formations au corps enseignant afin de reconnaitre différents signes. Ces formations devraient
étre données par I'intermédiaire de professionnels de la santé psychologique et de I'intervention
auprés de la communauté étudiante. Celles-ci ne visent en aucun cas a remplacer l'intervention
d’'un ou d’'une professionnelle de la santé psychologiques. Au contraire, ces formations cherchent
a aider les enseignants et les enseignantes a détecter les signaux de la détresse chez leurs

étudiants et leurs étudiantes et a les orienter vers les ressources appropriées.

Recommandation 52

Que les universités québécoises offrent des formations sur la santé psychologique a leur
personnel enseignant, leur permettant d’agir a titre de personne-ressource dans leurs
différentes unités académiques.

En plus de former le corps enseignant aux enjeux de la santé psychologique, 'UEQ recommande
aussi de le sensibiliser a adopter des pratiques pédagogigues permettant une santé
psychologique positive chez les étudiantes et les étudiants, portant notamment sur les mesures
d’évaluations, de pondération et de planification permettant une réduction de l'anxiété et du

stress :

Recommandation 53

Que les universités québécoises offrent des formations sur les pratiques pédagogiques
permettant une meilleure santé psychologique des étudiantes et des étudiants a leur
personnel enseignant.

A cette fin, plusieurs pratiques d’intérét sont mentionnées dans la littérature, notamment
d’autoriser 'usage d’un aide-mémoire durant une évaluation, de tenir des tests formatifs avant
une évaluation, d’éviter les évaluations surprises et d’établir un lien de confiance entre la classe
et son enseignante ou son enseignant (Desmarais, 2018). Des mesures plus larges,
institutionnelles, sont aussi a favoriser notamment d’espacer les examens entre eux. Par exemple,
Polytechnique Montréal permet en vertu de ses Réglements des études du baccalauréat en

ingénierie 2018-2019 de différer un examen lorsqu’une étudiante ou lorsqu’un étudiant a trois

Adopté le 9 avril 2021 89



CAUCUS029-03

Améliorer la santé psychologique étudiante

examens en 24 heures ou quatre examens en 48 heures (Polytechnique Montréal 2020). D’autres
mesures peuvent permettre a la communauté étudiante d’obtenir une rétroaction sur leur réussite
tét dans la session afin de leur permettre de connaitre leur rendement avant de choisir de
continuer le cours ou non, et ainsi diminuer I'anxiété de performance vécue par la réception de
toutes les notes a la fin de la session. A I'Université du Québec & Trois-Rivieres (UQTR), les
enseignants et les enseignantes doivent avoir remis les résultats d’évaluation comptant pour 20 %
de la session avant la date limite d’abandon sans échec (Université du Québec a Trois-Riviéres,
2019). La mise en place de semaines de lecture vers la moitié d’'un trimestre est aussi une pratique
trés répandue qui permet aux étudiants et aux étudiantes d’obtenir un répit avant ou aprés une
période d’évaluation intense, certaines universités empéchent méme le corps enseignant d’obliger
une remise d’évaluation durant cette période (Polytechniqgue Montréal 2020). Ainsi, TUEQ

recommande :

Recommandation 54

Que les universités québécoises adoptent des mesures académiques favorisant une
bonne santé psychologique des étudiantes et des étudiants, notamment par I'ajustement
des réglements des études.

4.4 BONIFICATION LES SERVICES D’AIDE PSYCHOSOCIALE A L'UNIVERSITE
Plusieurs des mesures et pratiques recommandées dans cette recherche impliquent que des
ressources d’aide psychosociale soient facilement accessibles a la communauté étudiante
universitaire. Sensibiliser le personnel aux enjeux de santé psychologique et déstigmatiser ces
derniers auprés de la communauté universitaire ne sont pas des mesures pleinement efficaces si
les étudiantes et les étudiants ne parviennent pas a obtenir 'aide nécessaire dans un temps

raisonnable.

Dans différents établissements d’enseignement, on rapporte des temps d’attente d’'un a six mois
pour consulter un ou une psychologue sur le campus. Dans le cas d’'une urgence, des délais bien
plus courts sont envisageables selon la disposition du service (Dion-Viens, 2019). Consulter a
'externe n’est pas non plus une garantie de pouvoir recevoir un soutien psychologique
professionnel rapidement (Allard, 2019 ; OPQ, 2019 ; Bélanger, 2014). Par ailleurs, en pleine
période de pandémie, rencontrer une ou un professionnel de la santé psychologique au sein du
réseau public prendrait entre 6 a 24 mois (Rémillard, 2020). Considérant la détresse déja vécue
sur les campus (UEQ, 2019a) et considérant les conséquences négatives de la pandémie et du

confinement sur la santé psychologique de toute la population québécoise (Dubé et al., 2020), il
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est impératif d’améliorer I'accessibilité aux services d’aide. En réaction a la crise sanitaire due a
la COVID-19, le gouvernement du Québec a édicté dans les régles budgétaires 2020-2021 un
financement supplémentaire pour les universités de 2,4 M$. Cette aide financiére vise
spécifiguement a bonifier I'offre de services en santé psychologique pour la communauté
étudiante, dont la prévention, l'intervention et la postvention, notamment par I'embauche de
ressources spécialisées (MEES, 2020). L'UEQ reconnait la grande utilité de cette aide.
Cependant, une préoccupation envers la santé psychologique ne doit pas seulement se limiter
aux périodes de crise. Une aide financiére adéquate doit étre offerte aux universités en tout temps
afin qu’elles se dotent des ressources nécessaires pour offrir un meilleur soutien psychologique

a leur communauté étudiante avec des délais d’attente raisonnables. Ainsi, 'TUEQ recommande :

Rappel de position 27

Que les gouvernements mettent en place des enveloppes budgétaires dédiées afin de
permettre aux établissements universitaires d’améliorer la santé psychologique étudiante,
notamment en améliorant leurs conditions d’études.

CTS Santépsy08-02
Recommandation 55

Que le Gouvernement du Québec assure un financement afin de soutenir 'embauche de
ressources spécialisées en santé psychologique sur les campus universitaires.

Le présent avis insiste principalement sur la mise en place d’interventions institutionnelles (p. ex.
modification au systéme de notation, instauration d’ententes bipartites entre les étudiantes et les
étudiants aux cycles supérieurs et leur direction de recherche, etc.) et holistiques (p. ex. adoption
d’'une norme en santé psychologique). Or, il demeure que des activités de relaxation, notamment
la méditation mindfulness (pleine conscience), peuvent aussi étre de bonnes fagons de réduire
l'anxiété, les symptbmes dépressifs et I'épuisement émotionnel, comme le montrent de
nombreuses études. D’ailleurs, une revue de la littérature sur les interventions visant a améliorer
le bien-étre des étudiantes et des étudiants en médecine a démontré que la méditation pleine
conscience a permis de réduire significativement un ensemble d’indicateurs de la santé
psychologique négative dans une douzaine d’études scientifiques différentes (Frajerman, 2020).
S’appuyant ainsi sur les résultats probants de la littérature scientifique en psychologie, il est

recommandé :

Recommandation 56
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Que les universités québécoises mettent en place sur leur campus des activités de
relaxation ou de méditation s’adressant a la communauté étudiante, notamment de la
méditation pleine conscience.

Plusieurs universités offrent aussi des ateliers visant a aider les étudiantes et les étudiants par
rapport a leurs cours et leur santé psychologique (p. ex. gestion du stress, planification du temps,
etc.). Ces activités sont aussi a souligner et elles devraient étre offertes par chacun des
établissements universitaires québécois. Selon Mazé et Verlhiac (2013), « il parait nécessaire de
proposer [...] un programme d’apprentissage des stratégies de coping!® connues pour accroitre
le sentiment d’auto-efficacité [chez les étudiants et les étudiantes universitaires]. Ces
interventions permettraient de contrecarrer 'émergence potentielle ou I'emploi de stratégies

parfois inopérantes.

Finalement, dans le contexte de limplantation du Programme québécois pour les troubles
mentaux (PQPTM), les programmes d’autosoins ont été I'objet d’'une attention médiatique
considérable. En bref, le PQPTM est un programme d’accés a des services de santé
psychologique par étapes allant des autosoins a la psychothérapie. Les autosoins sont des
stratégies appliquées par la personne méme les requérant visant a améliorer ses connaissances
et ses habiletés a faire face a des difficultés personnelles pour améliorer sa santé psychologique
et sa qualité de vie. Les guides d’autosoins comprennent notamment des informations sur les
symptémes et les troubles vécus, des activités suggérées et des conseils sur le mode de vie
(Gouvernement du Québec, 2020) Au besoin, la PQPTM prévoit un accompagnement de la

personne adoptant des autosoins.

Une attention particuliére a été portée a la question des autosoins du PQPTM, entre autres, a
cause de certaines craintes du milieu de la santé psychologique quant aux fins et a la portée
visées par son implantation. Notamment, on craint que les usagéres et les usagers en viennent
en croire que les autosoins peuvent se substituer a la psychothérapie (Jolin-Dahel 2021). De plus,
il s’agit d’'une approche qui convient davantage aux troubles légers. En effet, selon Martin D.
Provencher, les autosoins ne sont pas des traitements pour les troubles dépressifs, I'anxiété

séveére, les situations de crise ou les risques suicidaires (Martin Provencher cité dans Jolin-Dahel

16 |_e terme francophone est stratégie d’adaptation psychologique.
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[2021]). De plus, cette approche rend difficile la prise en compte des comorbidités (Paris, 2020).

Les autosoins sont ainsi plutdt un outil de prévention et de sensibilisation que d’intervention.

Certaines universités proposent a leur communauté et au public des guides ou des outils
d’autosoins. C’est notamment le cas de la Faculté de médecine de I'Université de Montréal, qui
propose un guide d’autosoins pour la dépression monté par Blisker et Paterson (s.d.) (UdeM s.d.).
L’Université McGill quant a elle, dans son guide d’autosoins recommande certaines ressources
aux victimes de violences a caractére sexuel (Université McGill 2021 b). Des groupes de
recherche de certaines universités ont aussi développé des applications analogues aux autosoins
visant a sensibiliser les gens au stress et a ’humeur ainsi qu’'a leur gestion (ex. iISMART ou
PsyAssistance). Il s’agit d’applications gratuites et accessibles pour 'ensemble de la population.
Tout comme les guides d’autosoins, ces applications ne cherchent pas a se substituer a la

consultation d’'une professionnelle ou d’un professionnel de la santé (udemnouvelles 2016).

En somme, la mise en place d’application et de guides d’autosoins dans les universités constitue
des outils supplémentaires d’intervention en cas de problémes mineurs ou a des fins de
sensibilisation a la santé psychologique. lls ne doivent, toutefois, pas se substituer a un meilleur
acces aux services de professionnelles et de professionnels de la santé psychologique sur les

campus. Ainsi 'TUEQ recommande :

Recommandation 57

Que les universités québécoises offrent des ateliers et des outils s’adressant a la
communauté étudiante portant notamment sur la gestion du stress, des stratégies
d’adaptation psychologique, la gestion du temps et la réussite académique.

4.5 CLAUSE D’'IMPACT SUR LA SANTE PSYCHOLOGIQUE ETUDIANTE
Une clause d’impact est une disposition légale créant une obligation pour les ministéres et les
organismes publics de considérer les impacts significatifs de toute mesure sur un groupe donné
lors de I'évaluation d’un projet ou d’un programme de tout genre (OPHQ, 2019). A titre d’exemple,
la Loi assurant I'exercice des droits des personnes handicapées en vue de leur intégration
scolaire, professionnelle et sociale prévoit une clause d’'impact sur les personnes handicapées
laquelle s’applique a tous les secteurs de [lactivité gouvernementale (OPHQ, 2019).
Similairement, la Politique québécoise de la jeunesse a introduit dans les mémoires du Consell
des ministres une clause d’impact jeunesse (Lemieux, 2004 ; Force Jeunesse, s.d.). L’application
des clauses d’impact oblige les décideurs et les décideuses publics a évaluer I'impact d’'une
décision sur un groupe et permet ensuite au gouvernement de prendre des décisions en toute
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connaissance de cause quant aux effets de ses mesures, ses décisions, ses décrets ou ses lois
sur les personnes visées par la clause d'impact. En s’inspirant de ces clauses sur la jeunesse et
sur les personnes handicapées, il est proposé d’introduire une nouvelle clause d’'impact pour les
décisions gouvernementales portant sur la santé psychologique étudiante. Cette clause ne serait
pas limitée au milieu de I'enseignement supérieur puisque certaines décisions d’autres ministéres

ont des effets sur la communauté étudiante universitaire québécoise. Ainsi, 'UEQ demande :

Recommandation 58

Que le gouvernement du Québec introduise des clauses d’impact sur la santé
psychologique étudiante dans les processus décisionnels des différents secteurs
gouvernementaux ayant un effet sur la communauté étudiante québécoise.

4.6 INCLUSION DES SOINS EN SANTE PSYCHOLOGIQUE AUX SERVICES
COUVERTS PAR LA REGIE DE L’ASSURANCE MALADIE DU QUEBEC

En dehors des services offerts par les psychologues travaillant au sein du réseau public, la Régie
de l'assurance maladie du Québec (RAMQ) ne couvre pas les frais de consultation d’'un ou d’'une
psychologue au privé (RAMQ, s.d.). Une consultation dans un cabinet privé peut aller jusqu’a
120 $ pour une séance de psychothérapie, rendant ces rencontres trés peu accessibles pour les
personnes a faible revenu. Comme mentionné plus haut, ces services publics sont également
difficilement accessibles en termes de délais d’attente, lesquels peuvent aller de 6 a 24 mois
(Rémillard, 2020). En 2018, le gouvernement du Québec a élargi I'acces a la psychothérapie en
instaurant un nouveau programme public, le Programme québécois pour les troubles mentaux.
Or, ce programme ne s’adresse pas aux personnes souffrant de détresse psychologique, mais il
vise plut6t les troubles de santé mentale (Gouvernement du Québec, 2019 ; Journal de Montréal,
2017). Considérant les difficultés d’accessibilité, financiéres et temporelles, aux services d’aide
psychosociale sur les campus universitaires ainsi que dans la société en générale, il serait grand
temps que la RAMQ puisse rembourser, en totalité ou en grande partie, les frais de
psychothérapie obtenue au privé. C’est d’ailleurs ce qu’a momentanément entrepris le ministre
Lionel Carmant par un investissement de 100 M$, le 2 novembre 2020, afin de diminuer les listes
d’attente dans le réseau public. Le ministre a annoncé le remboursement, par le gouvernement,
des frais liés aux services psychologiques dispensés par des psychologues en bureau privé

jusqu’en mars 2022 (ministére de la Santé et des Services sociaux, 2020).
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Recommandation 59
Que le gouvernement du Québec inclut 'ensemble des services de psychothérapie au sein des

services couverts par la Régie de I'assurance maladie du Québec (RAMQ).

Cependant, il est essentiel que cette mesure n’accentue pas I'exode des psychologues vers le
réseau privé qui jouissent d’avantages intéressants comparativement a leurs collégues du réseau
public. Selon une estimation de la coalition des psychologues du Québec, il manquera
835 psychologues dans le réseau public d’ici 2023 (Coalition des psychologues du Québec, s.d).
A cette fin, la coalition propose d’améliorer les conditions de travail des intervenants et des
intervenantes dans le réseau public afin d’améliorer I'accés au soutien en santé psychologique.
Les principales demandes de la coalition sont 'augmentation de I'autonomie professionnelle dont
peuvent faire preuve les psychologues et en améliorant leurs conditions salariales (Coalition des
psychologues du Québec, 2020). Présentement, les conditions de travail du réseau public
n’étaient pas suffisamment attrayantes pour les nouveaux et les nouvelles psychologues, prés de
75 % de ces diplomés et dipldmées choisissent d’ceuvrer dans le réseau privé (Chouinard, 2020).
De plus, malgré la mise en place d'un programme de bourses de compensation pour les
doctorants et les doctorantes en psychologie effectuant leur internat dans le réseau public en
2016, trés peu pratiguent dans le milieu public apres leur diplomation (Fédération interuniversitaire
des doctorants [et des doctorantes] en psychologie, 2020). Il est donc essentiel d’améliorer les
conditions des psychologues, afin de rendre le réseau public attrayant pour la reléve, et
encourager les psychologues y pratiquant a y continuer leur carriére afin de permettre au réseau
de répondre a la demande. Ainsi, il semble essentiel d’améliorer I'attrait du réseau public et
augmenter le nombre de psychologues dans le réseau et permettre a notre réseau public de
répondre aux besoins de la société québécoise en matiere de santé psychologique. Ainsi 'UEQ

recommande :

Recommandation 60

Que le gouvernement du Québec mette en place des mesures afin de s’assurer que la
guantité de psychologues qualifiés au sein du réseau public soit suffisante pour répondre
a la demande.
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CONCLUSION

L’enquéte «Sous ta facade» a révelé l'ampleur des problématiques liées a la santé
psychologique étudiante sur les campus universitaires québécois. En réponse aux
problématiques soulevées, le présent avis contient un vaste ensemble de recommandations
traitant les facteurs de risque et de protection, les variables sociodémographiques et certains
indicateurs de la santé psychologique étudiés lors de l'enquéte. Ces recommandations
s’adressent a la fois aux associations étudiantes, aux administrations universitaires ainsi qu’au
gouvernement. Certaines d’entre elles visent a outiller les étudiantes et les étudiants afin qu’ils
puissent faire face aux difficultés quotidiennes, alors que d’autres, plus holistiques, préconisent
un changement des pratiques et de la culture en cours sur les campus. Parmi ces pratiques, on
souligne le besoin de revoir les modes d’évaluation des cours afin de lutter contre le sentiment de
compétition entre les étudiantes et les étudiants. Mais aussi la mise en place de programmes de
soutien par les pairs, de formations et de campagnes de sensibilisation visant a déstigmatiser la
santé psychologigue et le processus de demande d’aide, ainsi qu’a outiller la communauté

universitaire & mieux comprendre les réalités vécues par les groupes sociaux minoritaires.

En outre, il est important de mentionner que chacune des mesures présentées dans cette
recherche doit étre personnalisée afin de prendre compte du caractére unique de chaque
université, de chaque cycle d’études et de chaque département ou faculté. A ce titre, commentant
a propos des résultats de I'enquéte « Ca va ? » réalisée a I'Université de Montréal, Frédérique-
Emmanuelle Lessard remarquait que : « chaque cycle d’études, chaque faculté devraient avoir
des interventions ciblées qui leur sont propres [puisque] les situations et les défis varient de I'un
a l'autre » (Matte-Bergeron, 2016).

Finalement, il convient de rappeler le contexte d’écriture de cette recherche, soit durant la
pandémie de la COVID-19. Cette crise a engendré une hausse de la détresse psychologique sur
'ensemble de la population québécoise et canadienne (UQTR, s.d.) dont dans le milieu
universitaire (Agence QMI, 2020), une situation qui a aggravé la situation qui était déja
préoccupante. Cette situation est un appel supplémentaire a adopter rapidement des mesures
ambitieuses d’amélioration de la santé psychologique étudiante. Il y a urgence d’agir, maintenant

plus que jamais.
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ANNEXE 1

Processus de décision des sentinelles dans I’exercice de leur réle!’ (Roy, 2006).

LES SENTINELLES

Reconnaitre les
signes précurseurs.

Recueillir l'information
(présence d'idées suicidaires).

!

NON

v

!

oul

v

Renseigner la personne sur les ressources du
milieu et favoriser la demande d’aide.

Vérifier I'urgence de la situation

(COQ).

LES INTERVENANTS DESIGNES

Y

Transmettre l'information a l'intervenant
désigné préalablement identifié pour
déterminer les suites a donner.

Soutenir la sentinelle dans son
role aupres de la personne
suicidaire (accompagner la

personne, la motiver a
demander de l'aide, soutenir la
personne, etc.).

ou

Etablir le contact avec la
personne suicidaire pour
évaluer la situation (potentiel
suicidaire, besoins de la
personne).

DES INTERVENANTS D'AUTRES RESSOURCES D'AIDE

A

Prendre en charge la
personne suicidaire
ou
I'orienter vers les
ressources d'aide
appropriées (CSSS,
médecin, organisme
communautaire ou autre).

17.COQ : Comment ? Ou ? Quand une personne compte-t-elle se suicider ?
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ANNEXE 2

Groupes et niveaux d’intervention appropriés du programme (Séguin, Roy et Boilar, 2020).

PERSONNES )
DIRECTEMENT TOUCHEES
Individus directement touchés par I'événement,

pour lesquels les réactions seront celles
du deuil, du trauma ou de la crise

INTERVENTIONS
CIBLEES

Interventions précoces
et a court terme

PERSONNES

VULNERABLES

Individus qui, bien que n'ayant pas eu de
contact direct avec I'événement, pourraient étre
encore plus fragilisés par sa survenue

INTERVENTIONS
SELECTIVES
Repérage et interventions auprés

des personnes ayant des facteurs
de risque ou pouvant en développer

TOUTE
LA POPULATION

Individus issus de la population générale
(sans facteurs de risque connus) qui pourraient
développer des réactions de détresse
a moyen ou a long terme

INTERVENTIONS
UNIVERSELLES
Interventions qui visent a rassurer, a permettre

la bienveillance sociale et a augmenter la résilience
des individus, du milieu et de la communauté
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