Santé mentale des
jeunes de 'Hexagone
aux Outre-mer

Cartographie des inégalités

o

() MUTUALITE
FRANCAISE

INSTITUT INSTItUL | roover
Montaigne Terram/| .




METHODOLOGIE

La Mutualité frangaise, I'Institut Montaigne et I'nstitut Terram se sont associés pour concevoir
la présente enquéte menée auprés de 5633 personnes dgées de 15 A 29ans,
représentatives de la population frangaise (Hexagone et départements et régions d'outre-
mer) dans cette tranche d'dge, et dont les résultats sont publiés ici sous le titre: Santé
mentale des jeunes de [Hexagone aux Outre-mer. Cartographie des inégalités.
L'administration du questionnaire s'est déroulée en ligne, du 14 au 30 avril 2025, via le panel
propriétaire d'lpsos, Ipsos Interactive Survey. La méthode des quotas a été appliquée selon le
sexe et l'age (quotas croisés), la profession et la catégorie socio-professionnelle du
répondant, la région de résidence et la catégorie d'agglomération. A lissue du terrain, un
redressement par calage sur marges (méthode itérative) a été effectué sur ces mémes
variables. A noter que dans chacun des DROM étudiés, environ 120 jeunes Ggés de 15 &
29 ans, représentatifs de la population locale, ont été interrogés—de 116 en Guyane a 145 &
La Réunion —afin de permettre une lecture territoriale des résultats dans chaque collectivité.
Dans I'échantillon global, les populations des DROM ont été réajustées pour refléter leur poids
réel au sein de I'ensemble de la population frangaise.

L'enquéte comportait 23 questions visant & explorer différents aspects de la santé mentale
des jeunes, leur satisfaction vis-a-vis de leur territoire de vie, leurs habitudes quotidiennes,
leur perception de l'avenir.. L'évaluation de la santé mentale des jeunes s‘appuyait sur
plusieurs questions explorant différentes dimensions psychologiques, ainsi que sur une
échelle validée pour le dépistage des épisodes dépressifs: la PHQ-9 (Patient Health
Questionnaire). Cette derniére est un auto-questionnaire standardisé reposant sur les
critéeres du DSM (Diognostic and Statistical Manual of Mental Disorders), un référentiel
international en psychiatrie. Elle est constituée de 9 questions permettant d'évaluer la
présence ou labsence d'un épisode dépressif, ainsi que la sévérité des symptdomes
dépressifs sur les deux semaines précédant 'enquéte, selon une échelle allant de 0 («pas du
tout») a 3 («presque tous les jours»)™. Ainsi, et conformément aux indications établies par la
Faculté de médecine de Stanford™, un répondant est considéré comme souffrant de
dépression si I'une des deux conditions suivantes est remplie:

— condition 1: au moins 5 items sont cotés & 2 ou 3, dont obligatoirement litem 1 (perte
d'intérét ou de plaisir) ou litem 2 (humeur dépressive);

— condition 2: au moins 4 items sont cotés d 2 ou 3, dont litem 1 ou litem 2, et au moins
1 point est attribué a l'item 9 (pensées de mort ou d’'automutilation).

GrGce & cette double approche, combinant perception subjective et évaluation
standardisée, I'enquéte offre & la fois un éclairage global et nuancé sur I'état de santé
mentale des jeunes.


https://link.springer.com/article/10.1046/j.1525-1497.2001.016009606.x
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