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INTRODUCTION

Mineurs délinquants, suicidants, toxicomanes, skinheads, punks: Il existe depuis un certain

nombre d'années a Genéve une préoccupation grandissante concernant la difficulté a offrir a
certains adolescents en rupture du lien social une prise en charge adéquate.

II existe a Genéve un large réseau d'organismes en faveur des adolescents et jeunes en
difficulté :

« le DIP* avec d'une part 'OJ et ses Services (SMP, SPDJ, SSJ, STG, Le Pointz) et
d’autre part Tremplin Jeunes, le Service des Loisirs de la Jeunesse et les structures
intra-scolaires

* [I'Hospice général avec Infor-Jeunes, I'EPIC et les Ecureuils

« e Service social de la Ville de Genéve avec sa délégation a la Jeunesse, ses
travailleurs sociaux hors murs et le groupe adolescence de la plate-forme contre
I'exclusion

» |e DASS avec ses CASS

* |es HUG avec leur consultation de médecine des adolescents et TUCA

e plusieurs ONG comme la FOJ, la FAS'e, Caritas, Le Bateau Genéve, 'Armée du Salut,
le GSG, Ateliers Déclic, Carrefour Rue, SOS Enfants, La main Tendue, le site C.I.A.O.,
Paidos

Genéve posséde par conséquent un riche réseau médico-psycho-social en faveur des
adolescents.

Toutefois, selon la majorité des organismes sus-cités, un certain nombre d'adolescents en
rupture scolaire et/ou professionnelle ne bénéficierait pas des structures de soutien existantes.
Tout particulierement, le CES de Genéve, dans son rapport sur I'exclusion de 1998, constate que
celle-ci touche principalement les jeunes populations, mais qu’en raison d’'un manque cruel de
données sur ce sujet, il est difficile de mettre en place une politique cohérente de lutte contre
I'exclusion. Le CES conclut par conséquent a l'urgente nécessité de créer un observatoire de
I'exclusion.

C’est a ce moment la que Paidos, qui travaillait déja aupreés des jeunes populations en situation
d’exclusion a Geneve, a l'idée de contribuer a cet observatoire par la création et I'évaluation
d’une équipe mobile de professionnels de la santé comme outil d’observation.

L'intérét de cet outil serait d'éviter les biais d’études intra-institutionnelles et d’avoir accés a des
adolescents non pris en charge par le réseau médico-psycho-social et éducatif.

En cas de validité de cet outil, il serait possible de contribuer a la compréhension des
problématiques adolescentes par I'information au réseau professionnel genevois. Pour évaluer
I'intérét et la validité d'un tel l'outil (équipe mobile), nous avons orienté ce travail sur les
adolescents en milieu urbain, particulierement ceux en rupture de formation a Genéve. Nous
avons

1. fait le point sur les données préexistantes a Genéve

2. rassemblé les avis des organismes genevois en faveur des adolescents en difficulté

3. sondé le climat social et I'état de santé somatique et psychique des adolescents en
guestion

' Voir abréviations en annexe (p.21).

% En 2000, I’ OJ a dégagé dans e cadre du « Point », un poste avec |le mandat de réunir les différents intervenants
s occupant de mineurs en rupture a Geneve. L’ objectif est de mieux définir le cadre légal a suivre, de résoudre
certaines difficultés de collaboration dans le réseau et de dynamiser ce dernier.




DONNEES LOCALES PREEXISTANTES 1

Il existe seulement une quinzaine d'études ou rapports sur les adolescents en rupture de
formation & Genéve. Pour cette raison nous avons complété les données avec les importantes
études lausannoises de Michaud et col.

Les caractéristiques des adolescents en rupture de formation sont les suivantes :

La moitié est suisse, un petit tiers ressortissant de la communauté européenne et le
reste partagé entre émigrants hors CEE et requérants d’asile.

lls ont plus de redoublements et d’absentéisme scolaires (12;13).

Leur rupture survient le plus souvent apres I’école obligatoire (8;10).

lls peuvent se trouver sans activité pendant plus de deux ans avec une moyenne
dinactivité de plus d’'une année et demie. En excluant les 7% inactifs depuis plus de 2
ans la moyenne chute a 5 mois (6 ;8).

A Tremplin Jeunes 8% sont indépendants de la famille et 7% sont en foyer (8).

lls ont dans leur parcours familial plus de problémes financiers et administratifs, de
recherche de logement et de santé. Leurs parents sont plus fréquemment séparés ou
divorcés et leur pére plus souvent chbmeur (12 ;13).

lls sont plus souvent ainés et proviennent de fratries nombreuses, ce dernier point
étant associé a une moindre confiance en soi (5).

Particulierement ceux de sexe masculin appartiennent plus souvent a une “ bande”,
mais ont plus de problémes « d'amitié » (13).

Ceux de sexe masculin agissent plus facilement leur agressivité (16).

Ceux de sexe féminin ont une moins grande visibilité sociale (7), sont donc plus
ignorés et bénéficient de moins de structures et/ou activités spécifiques a leur
problématique, notamment en ce qui concerne la réinsertion professionnelle
(7;8;9;10;17).

lls sont plus nombreux a avoir des rapports non-protégés et les adolescentes
tombent plus souvent enceintes (12;13;14).

Leur consommation de drogues douces et dures est plus importante, mais leur
consommation d’alcool est égale.

lIs ont plus fréquemment des idéations suicidaires et font plus souvent des tentatives de
suicide (13) dautant plus nombreuses quil y a dépression, séparation et/ou
affaiblissement du support parental (15).

lls ont plus fréquemment des problémes physiques et psychiques tels que
dorsalgies et douleurs abdominales, troubles du sommeil et symptbmes dépressifs. lls
sont plus fatalistes. lls ont une moins bonne perception de leur état de santé physique, et
les adolescentes éprouvent plus d'inquiétude concernant leur état de santé (11; 12 ;13).

Leurs troubles psychiques sont associés au chdmage, au manque de perspective, au
stress, a la maltraitance et aux abus sexuels (15).

lls abordent leur avenir avec plus d'anxiété. lls sont deux fois plus nombreux a avoir
besoin d'aide pour résoudre leur avenir professionnel (8;12).

Chez Tremplin Jeunes, un quart des adolescents n’'est pas capable de répondre aux
exigences de leur structure et ceux de sexe masculin manquent plus souvent leur
rendez-vous (6).

! Les sources desquelles |es informations sont tirées figurent sous forme de chiffres entre parenthéses renvoyant a
I’ annexe « références utilisées »




lls n'ont pas moins acces aux soins et en ce qui concerne les services sociaux, ils y
font méme plus souvent appel. En revanche, pour un probleme gu’ils voudraient taire a
leurs parents, ils sont plus nombreux a ne pas savoir ou s’adresser (13).

Les services quileur sont destinés sont inadéquats par rapport a leurs besoins, et ils
se voient proposer abusivement des hospitalisations (15).

lls sont pris en charge seulement aprés des conduites déviantes (10).

lls manquent d’information sur les filieres de formation, surtout quand ils sont jeunes
adolescents (10).

lls retirent un bénéfice important des petits jobs mis en place par les organismes de
réinsertion (17).

lls recoivent favorablement et remplissent adéquatement les questionnaires auto-
administrés dans le cadre d’études (5;16).




METHODOL OGIE

Ressources humaines : EMP — Equipe Mobile Paidos

 Conception et direction : pédiatre, co-fondateur et actuel président bénévole de
Paidos.

» Coordination : étudiante IES, puis psychologue dipldmée, salariées.

» Travail d’observation : psychologues, médecins et assistants sociaux bénévoles.

 Recherche de données locales : dipldmant bénévole en psychologie.

e Supervision : co-fondateur et actuel coordinateur de Paidos.

* Relecture : pédiatre, membre bénévole du comité Paidos.

Questionnaires

» Un questionnaire créé a l'intention des institutions genevoises avec deux questions
ouvertes.

» Deux questionnaires créés a lintention des adolescents, le premier contenant des
guestions fermées et le deuxiéme des questions ouvertes.

Lieux de sorties

Des sorties dans 6 types d’espaces publics (parcs, restaurants « jeunes », pourtours de préaux
d’école, arréts de bus, pourtours des maisons de quartiers et centres commerciaux).

Horaires de sorties

Les horaires ont été répartis de 17 a 22h les jours de la semaine et de 12 & 22h les week-ends.

Approche

Les observateurs se sont déplacés par deux et I'approche des adolescents sur les lieux a été
directe, sans choix délibéré.

Echantillon
» 18 organismes genevois ayant répondu au questionnaire gu'ils ont recu et renvoyé par la
poste.

e 39 adolescents de 12 a 18 ans ayant répondu aux questionnaires avec l'aide d’'un
intervenant du groupe de terrain.

Ethique

L’anonymat des adolescents a été respecté.

Les intervenants de 'EMP ont été préalablement informés des diverses structures genevoises
d'aide, a recommander spécifiguement aux adolescents en fonction de I'existence et du type de
problémes rencontrés chez ceux-ci.

Chronologie

e Avril 1999 a Décembre 1999: constitution de I'équipe et rencontre informelle
d'adolescents et post-adolescents sans age défini, afin de mettre en place la
méthodologie (élaboration des questionnaires). Formation théorique et pratique de
I'équipe. Début de larecherche de littérature.

« Janvier ajuin 2000 : sorties dans le terrain a la rencontre des adolescents et passation
des questionnaires.

» Septembre 2000 a septembre 2001 : analyse des données et rédaction du rapport.




RESULTATS

Questionnaire adressé aux principaux organismes genevois en faveur
d’ adolescents en difficulté?

Question 1

Existe-t-il, a votre avis, des adolescents en rupture scolaire et/ou professionnelle (non-insérés
dans un projet scolaire et/ou professionnel depuis 6 mois ou plus) qui ne bénéficient pas des
structures de soutien et de protection médico-psycho-sociales et éducatives qui leur sont
théoriquement destinées.

Sans tenir compte de I'age et hormis le SSJ qui s'abstient de réponse, les 17 autres organismes
sollicités pour cette enquéte estiment qu'il existe des adolescents en rupture de formation qui ne
bénéficient pas des structures sus-mentionnées.

La Consultation de médecine des adolescents, la FAS’e, et le SMP soulignent que jusqu’a I'age de
15 ans, c’est-a-dire la fin de I'école obligatoire, il parait tout a fait exceptionnel qu’un adolescent
en rupture scolaire ne bénéficie pas d’'une prise en charge par les services compétents. Il est
constaté dans I'expérience de la Consultation pour adolescents des HUG, qu’en dessous de 16
ans, les adolescents en rupture sont rapidement signalés a I'un des services de I'0J (SMP, SPdJ,
SSJ, STG). Certains, comme au sein de la FOJ se préoccupent toutefois de I'age de plus en plus
jeune des adolescents en rupture qui refusent les prises en charge proposeées.

Le SMP estime qu'il existe un réel probléeme structurel de prise en charge a cette période
charniére gu’est la fin de la scolarité obligatoire. En effet, quand il s’agit d’adolescents a risque de
rupture de formation, 'obligation de scolarité représente bien souvent un lien structurant et fait
office de garde-fou. A ce propos, il est a remarquer que les EFP, ont la philosophie de favoriser
le maintien de contacts avec l'adolescent a risque de rupture au dela de la fin de leur passage
dans la structure. C'est dans ce méme souci, entre autres qu’a été créée la structure Tremplin
Jeunes.

La direction de I'OJ, tout comme le Point et le SMP remarquent que trés probablement les
adolescents en rupture sans liens avec les structures d'aide et qui sont en situation « de rue »
(squats p. ex.) ne sont en réalité que le sommet de l'iceberg, puisqu’il est fort probable que la
plupart des adolescents en rupture vivent presque exclusivement dans le cadre familial. A ce
titre, le Service pour la Promotion de I'Egalit¢ Homme-Femme cite le probléme des jeunes-filles
« cachées » au domicile de leur partenaire ou exploitées comme femmes de ménage. La FOJ cite
a ce titre la problématique des adolescents migrants sans permis de travail qui lorsqu’ils arrivent
en Suisse aprés I'age de scolarité obligatoire échappent a tout recensement. Cette absence de
recensement peut aussi exister en ce qui concerne les adolescents suisses ou étrangers avec
permis de travail aprés la fin de la scolarité obligatoire, comme le remarque la FOJ, notamment
dans le cas de parents défaillants ou qui n'arrivent plus & assumer leur réle et ce tant qu'il n'y a
pas de délit de I'adolescent repéré par les autorités comme le corrobore la FPSE.

'Les avis émis ci dessous figurent en tant qu'avis institutionnels, comme il é&ait spécifié dans notre lettre
accompagnant e questionnaire envoyé aux organismes. |l n'est toutefois pas exclu que certaines réponses soient
influencéespar les points de vue plus personnels de ceuxqui ont rempli le questionnaire. A titre d’'indication, ces
personnes sont citées dans la liste des organismes (en fin de rapport).




Question 2
Si oui, pourquoi ?

Rejet des prestations offertes par le réseau

Le Service des Loisirs de la Jeunesse, la FAS’e et la FOJ estiment que les adolescents en
guestion évitent, voire rejettent ces structures. Une des raisons invoquées par la FOJ en serait la
difficulté a conserver le lien instauré avec ces structures, surtout quand il s’agit d’adolescents
psychologiguement fragiles.

Caritas estime qu'il s’agit d'une question de géne ou de honte et La FOJ parle de la peur de devoir
rendre des comptes et de la difficulté d’adaptation aux horaires institutionnels. Dans cette idée,
I'inspection spécialisée du DIP pense qu'il manque un plus grand nombre d’organismes avec un
profil d’intervention bas et si possible non-institutionnel, ce qui permettrait par la suite un réel
acceés aux organismes. Le SMP cite le manque de structures mobiles « intermédiaires » se
rendant sur leurs lieux de vie et permettant de faire une liaison plus aisée avec les institutions.

Selon la FOJ, il s'agit souvent d'un passé d’échec institutionnel, induisant chez les adolescents
une perte d’'espoir en ces structures institutionnelles et dans une plus large mesure en l'adulte,
comme le cite I'HG.

Processus de I'adolescence

Pour la FOJ et I'HG, il est important de considérer que la rupture avec les structures de soutien
est parfois inscrite dans le processus d’adolescence et la recherche de l'autonomie. Ces
adolescents préferent parfois exercer leurs compétences dans le champ de la marginalité, cite la
FOJ.

Mal-information ou dysfonctionnement du réseau

La consultation des adolescents des HUG pense quil s’agit d'un manque d'information
concernant les structures de soutien, autant en ce qui concerne les adolescents que les
parents. Le groupe C.I.A.O. parle de la complexité des filieres a suivre, laissant les adolescents
démunis, surtout quand il s’agit de familles migrantes.

Selon la direction de I'OJ et le Point, il s'agit souvent de dysfonctionnement dans la cohérence de
la prise en charge pluriinstitutionnelle, alors que la FOJ voit plutét le probléeme du manque de
structures contenantes adéquates. L'HG cite encore la lourdeur administrative et les besoins de
sécurité de travail comme facteurs empéchant la créativité et « prise de risque » nécessaires a
une bonne prise en charge de ces adolescents.




Questionnaire «fermé» adresse aux adol escents «tout venant»

Résultats des 39 adolescents confondus

Informations générales

Statut

Tous ceux a quile questionnaire a été proposé ont accepté d'y répondre.

Les espaces publics de Genéve sont deux fois plus fréquentés par les adolescents de
sexe masculin.

La tranche des 16-18 ans y est deux fois plus fréquente que la tranche 12-16.

6 adolescents sur 10 sont suisses. La moitié des étrangers a un permis C, le reste a un
autre permis de séjour ou n’en a pas.

Les deux-tiers des méres comme des péres sont étrangers.
9 adolescents sur 10 vivent depuis plus de 5 ans a Geneve.
6 adolescents sur 10 sont chrétiens, 3 sur 10 musulmans, et 1 sur 10 sans religion.

Logement

Tous vivent chez leurs parents.

Réseau de proximité

Tous maintiennent des relations réguliéres avec leur famille.

En cas de probleme, la majorité fait appel a quelqu’un (85%) : de ceux-ci, la plus grande
partie le fait a un ami (80%) et le reste a la famille (20%). Rarement, I'adolescent fait appel
a un professionnel, mais toujours parallelement a un ami ou a quelqu'un de la famille
(20%).

En cas de sentiment de solitude, presque tous font appel a quelqu’un (97%). Parmi ceux-
ci, la majorité fait appel a un ami (70%), ou a des membres de leur famille (27%) et
exceptionnellement a des professionnels (3%). Une minorité dit ne jamais se sentir seule
(15%).

Plus de la moitié dit n’avoir souvent rien a faire (60%).
La moitié fréquente une maison de quartier.

Plus de la moitié connait des lieux culturels qui I'intéressent a Genéve (60%). Sur ceux-ci,
moins de la moitié n'y va pas (40%), en général pour des questions d'argent ou parfois
par non appréciation de I'ambiance.

Famille

Seule une minorité des péres est sans travail (5%).
Presque un tiers des méres ne travaille pas (28%).

L’'absence de travail des deux ou de I'un des parents est un probléme dans presque la
moitié de ces cas (46%).

Un cinquiéme des familles connait des difficultés financiéres (19%).
La majorité a une fratrie, dont plus d’'untiers un demi-frére ou une demi-sceur (39%).

Presque un tiers dit avoir des parents stricts (28%) et le reste des parents plutot
tolérants.

Un cinquiéme n’est pas en accord avec la religion de sa famille (20%).




Scolarité/formation

Un quart est au cycle d'orientation, un cinquiéme a I'école de commerce, un autre
cinguieme au collége, un dixieme en apprentissage, et le reste suit d'autres formations.

Une minorité a interrompu le cycle d'orientation (5%), invoquant des problémes familiaux
ou une meésentente avec les professeurs.

Une minorité a interrompu sa formation post-obligatoire (15%). De celle-ci, la moitié ne
travaille pas, un tiers a un travail fixe et un sixiéme fait des petits jobs.

Une minorité dit ne pas étre soutenue dans ses choix professionnels (18%).
Moins d'un quart pense ne pas avoir de débouchés dans le travail choisi (22%).

Travail/argent

Presque la moitié dit ne pas avoir assez d’argent (42%).
Une minorité n'est pas aidée financiérement par les parents (8%).
Un cinquiéme a des dettes (20%), dont un tiers se dit menacé concernant celles-ci (33%)

Un quart a un travail fixe ou temporaire, dont la moitié parallélement aux études.

Un cinquiéme a fait appel a Tremplin-Jeunes pour trouver du travail et une encore plus
petite part a fait appel a une autre structure.

Un adolescent sur 10 se sent rejeté du monde du travail.
Une minorité dit refuser elle-méme le monde du travail (14%).

Un adolescent sur 10 ne se sent pas en bonne santé.
Une minorité a un probléeme de santé qui nécessite des soins réguliers (12%).

Une petite part souffre de maux de téte ou de ventre qui 'empéchent de faire des
activités (15%). Il s’agit d’'un probleme touchant les adolescentes dans les _ des cas.

Un quart a des difficultés de sommeil qui nuisent & I'emploi du temps. Il s’agit d'un
probléme touchant les adolescentes dans les 2/3 des cas. Un petit nombre fait usage de
somniféres du moins occasionnellement (15%).

Un adolescent sur 10 a des troubles alimentaires, probléme touchant majoritairement les
filles (80%).

Une minorité n'a pas de médecin (7%), avec comme raison I'absence de besoin.

De ceux qui ont un médecin, la majorité consulte uniguement en cas d'urgence (72%) et
seule une minorité ne consulte jamais (5%). Moins d’'un quart consulte régulierement
(22%).

Les plaintes psychologiques ne sont que rarement le motif de consultation du médecin
(14%). En revanche 1 sur 5 consulte régulierement un psychologue.

Personne n'a été hospitalisé dans un service psychiatrique.

Dans plus de la moitié des cas, I'adolescent reconnait avoir de longues périodes pendant
lesquellesiln’a goQt a rien, voit tout en noir ou se sent vide a l'intérieur de lui (55%).

Un quart a pensé a se suicider (24%) : de ce quart, plus de la moitié n’en a jamais parlé a
personne (56%). Si l'adolescent en a parlé, c'est a un ami qu'il I'a fait, jamais a un
professionnel. Aucun n'a passé a l'acte.

La grande majorité consomme des drogues (85%), s’agissant principalement du cannabis
(78%), fumé régulierement dans presque la moitié des cas (44%). Sur les 39, 2 prennent
occasionnellement de l'ecstasy, 2 des trips, 3 de la cocaine, 1 de I'héroine, et 1 des
solvants. Pas de crack, ni de méthadone. Un tiers consomme réguliéerement de I'alcool




(31%) et la moitié occasionnellement. Presque la moitié fume régulierement des cigarettes
(40%) et presque la moitié occasionnellement (45%).

Une minorité a fait des démarches pour arréter les drogues (22%), ayant consulté entre
autres le B.I.P.S.

Sexualité

Plus de la moitié a eu au moins un rapport sexuel, pour la premiére fois en moyenne a 15
ans (+/- 3 ans), dont une majorité utilise systématiquement des préservatifs (81%).

Un tiers dit ne pas avoir peur du sida (31%).

Plus d'un tiers a une relation amoureuse stable (37%), dont la majorité avec satisfaction
(79%).

Sur les 39 adolescents, un a un enfant et un autre en attend un.
Un tiers des filles a consulté un gynécologue (33%).
Aucune n’a fait d’interruption de grossesse.

Violence

Un tiers estime étre violent (36%).

La majorité a déja frappé quelgu’un pour un motif autre que la défense personnelle (77%).
Une minorité a déja fait un séjour en prison (20%). Tous disent que le motif en était
justifié.

Une minorité se sent physiqguement menacée par quelqu'un ou par un groupe violent
(11%).

Un quart a été victime de violence policiére non justifiée a ses yeux (26%).

Evénements stressants

Un quart dit avoir été négligé par ses parents (26%).
Une petite minorité dit avoir été battue par ses parents (5%).

Des 39 adolescents, un seul a été victime d’'un abus sexuel et dit ne pas en souffrir a
I'neure actuelle.

Perception de soi

La grande majorité dit étre satisfaite par son parcours de vie (87%).

Les deux tiers disent avoir des conflits avec leur entourage (64%). De ceux-la, environ la
moitié a des conflits avec son pére (52%), sa mére (57%), ses amis (54%) et son patron
ou professeur (52%) et un tiers a des conflits avec son partenaire (35%). La moitié se
sent responsable de ces conflits (48%).

La grande majorité dit bien se sentir dans le corps (84%) et dans la téte (94%).

Un tiers dit se sentir différent de la majorité des jeunes du méme age, dont plus des deux
tiers dans la facon de penser (70%).

Plus de la moitié fait partie d’une bande (59%). De cette moitié, tous disent étre solidaires
entre membres de celle-ci.

Seule une minorité se sent parfois obligée de participer a des actes de type racket, vol ou
deal (8%).

Moins de la moitié a I'impression d'étre comprise et soutenue par la société dans laquelle
elle vit (45%).

Un tiers dit étre « quelqu’un de révolté » (34%).




Une majorité pense a l'avenir (95%), le plus souvent avec confiance (60%), moins
souvent avec peur (30%).

Un quart n'a pas de projet pour l'avenir (23%).
Un cinquiéme n’a pas de réve particulier pour I'avenir.
Une minorité ne pense pas fonder une famille (16%).




Différences significatives entre les 4 adolescents en rupture de formation® et les
35 autres

Les adolescents en rupture de formation :

sont plus souvent de sexe masculin.

sont plus souvent d’origine étrangere.

leurs familles connaissent plus souvent des difficultés financiéres.
disent plus souvent avoir des parents laxistes.

se sentent plus souvent rejetés du monde du travail.

connaissent plus souvent des lieux culturels qui les intéressent a Geneve, mais ont plus
souvent I'impression de ne rien avoir a faire.

se sentent plus souvent différents de la majorité des jeunes de leur age.
se disent plus souvent des personnes « révoltées ».

estiment plus souvent étre violents .

sont plus souvent en conflit avec leur entourage.

font moins souvent appel en cas de probleme, mais sont plus souvent suivis par un
psychologue.

! Le critére de rupture de formation utilisé est I’ absence d’insertion dans un projet scolaire et/ou professionnel
depuis 6 mois ou plus




Questionnaire «ouvert» adresse aux adolescents «tout venant», couplé

au guestionnaire fermeé

Descriptif des 4 adolescents en rupture de formation

Le premier est un jeune-homme de 15 ans, rencontré un mardi a 20h a I'extérieur de la
Traverse, maison de quartier des Paquis qu'il fréquente beaucoup, par une des
psychologues de I'équipe. De nationalité étrangére, de religion musulmane, il est né a
Genéve et vit chez ses parents. Il se trouve dans une position intermédiaire de la fratrie.

Son pére travaille et sa mere reste a domicile. Il les décrit comme plutdt laxistes. Il n'y a
pas de difficultés financieres majeures dans la famille et son argent provient de ses
parents. Il dit néanmoins avoir eu recours au vol et au deal pour gagner de I'argent, mais
spécifie que ce n'est plus le cas actuellement.

Il a terminé le CO, puis entrepris un apprentissage qu'il a interrompu pour des raisons
judiciaires, ayant été placé en milieu fermé, a juste titre, estime-t-il. Il recherche
actuellement du travail. Il a fait appel a des institutions comme Tremplin Jeunes, et a des
agences temporaires. Il n'a pas le sentiment d'étre rejeté du monde du travail et dit étre
soutenu par ses parents dans ses choix professionnels.

Il a souvent I'impression de n'avoir rien a faire, malgré qu'il fréequente la maison de quartier
des Paquis, ainsi que des lieux culturels qui lI'intéressent. Il a une amie avec qui il a des
rapports sexuels protégés, mais se dit insatisfait par sa relation amoureuse. Il consomme
régulierement du cannabis et a déja essayé d'arréter par ses propres moyens, sans
succes. Il n'y a pas de consommation d'autres substances.

II souffre de symptbmes dépressifs, sans idées suicidaires. Il est suivi par un
psychologue, car ily est obligé, dit-il. Une de ses caractéristiques est de ne faire appel a
personne en cas de probléme.

Il estime étre violent, mais en réponse a des provocations. Il est en conflit avec ses
parents comme il 'a d’ailleurs été avec ses professeurs : il s’estime responsable de ces
conflits et se dit étre une personne révoltée.

Bien qu'il dise étre satisfait par son parcours de vie, en bonne santé physique et
psychique et bien qu'il dise penser a l'avenir avec confiance, il n'a pas de projet
particulier et aimerait recommencer a zéro.

Le deuxieme, un jeune homme de 17 ans, est rencontré un mardi & 16h au parc des
Cropettes par une autre des psychologues de I'équipe. De nationalité étrangére, de
religion chrétienne, il vit 2 Genéve depuis 4 ans, mais y a déja vécu de 5 a 8 ans. Il vit
chez sa mére.

Ses deux parents travaillent, mais il existe des difficultés financiéres dans sa famille. |l
compléte I'argent qu'il recoit de ses parents par le bénéfice du vol, mais il estime toutefois
gu’il n’en a pas en quantité suffisante.

Il'a terminé le cycle d'orientation, puis a entrepris I'école de commerce qu'il a interrompu,
en raison d’'un changement de choix professionnel. Il ne suit plus de formation et n’a pas
de travail. Bien gu'il explique que ne pas travailler est un choix temporaire, il a fait des
démarches pour en trouver, auprés de l'assistante sociale de I'école de commerce et
auprés de Tremplin Jeunes. Les démarches se sont soldées par un échec: « ¢a prend
trop de temps », s’exclame-t-il.

Il décrit ses parents comme plutbt laxistes et dit manquer de soutien dans ses choix
professionnels. Il n'a en revanche pas le sentiment d'étre rejeté du monde du travail.
D’autre part il exprime la peur gqu'il ressent a l'idée de travailler pour I'argent, sans plaisir.

Il n'a pas de petite amie, mais a des rapports sexuels protégés depuis I'age de 16 ans. |l
dit ne pas avoir peur du sida.

Il a passé de longues périodes de dépression avec des idées suicidaires, mais sans
passage a l'acte. Il a pu faire appel a I'un de ses amis, a quiila pu en parler.




I consomme régulierement du cannabis et du tabac (qu’il a essayé d'arréter sans
succes) et occasionnellement de 'alcool, mais pas d’autres substances.

Il dit avoir été négligé et battu par ses parents. Il est en conflit avec eux (particulierement
sa mére), ainsi qu'avec ses amis et il reconnait en étre responsable. En revanche, il
estime ne pas étre violent et n'avoir jamais frappé quelgu’un pour des motifs autres que
sa propre défense. Il n'a jamais eu de problémes judiciaires.

Actuellement il dit étre en bonne santé psychique et physique et bénéficie d’'un soutien
d’une psychologue au travers de Tremplin-Jeunes.

Malgré les difficultés et bien qu'il se sente différent des autres jeunes de son age, il dit
étre satisfait par son parcours de vie, ne se sent pas exclu, pense a l'avenir avec
confiance, a des projets et le réve d’avoir une famille et de devenir footballeur.

Le troisieme est un jeune homme de 16 ans, rencontré un mercredi a 21h devant la
maison de quartier de la Jonction par I'une des psychologues de I'équipe.

De nationalité suisse, il est né a Genéve et vit chez ses parents. Lui comme sa famille est
d’appartenance chrétienne. Il est non pratiquant. Il décrit ses parents comme plut6t stricts,
mais ayant toujours été bienveillants et I'ayant soutenu, tout comme ses amis a qui il fait
appel en cas de besoin. Sa mére travaille, son pére est un banquier retraité et il n'y a pas
de difficultés financiéres dans la famille.

Au niveau de sa formation, il a été expulsé des EFP des I'age de la fin de I'école
obligatoire, puis a entrepris un apprentissage qu'il a interrompu, selon lui, en raison d'une
mésentente avec ses patrons et de sa volonté de changer de voie. Il critique le monde du
travail en raison de ses contraintes: il supporte mal 'autorité et en ce qui concerne les
horaires, ils ne lui permettent pas de faire les activités qu'il aimerait. Il fait actuellement des

« petits jobs » et il estime ne pas étre dans le besoin, en partie grace a ceux-ci, mais
surtout grace a I'argent de ses parents.

Il a souvent I'impression de n'avoir rien a faire, malgré qu'il fréquente la maison de quartier
de la Jonction, ainsi que des lieux culturels qui l'intéressent. Il fait partie d’'une bande dont
les membres sont solidaires entre eux. Il n'a pas de petite amie stable, mais a des
rapports sexuels protégés depuis I'dge de 15 ans et le sida lui fait peur.

I consomme régulierement du cannabis et occasionnellement de l'alcool, mais pas
d’'autres substances. Il dit ne pas faire de vols ou du « deal », n'a pas d'antécédents
policiers ou judiciaires et n'a pas de dettes.

Il estime étre quelgu’un de violent qui frappe parfois pour des raisons injustifiées. Méme
s'il estime que la société dans laquelle il vit le comprend et le soutient, il estime étre
guelgu’un de révolté. Il dit par ailleurs avoir toujours été en bonne santé psychique et
physique sans besoin de suivi médical ou psychologique.

Il se dit soutenu par Tremplin-Jeunes et ses parents. Malgré sa situation de rupture et une
certaine peur de l'avenir, il a des projets, aimerait recommencer I'école. Il a le réve, a
terme, d’avoir une famille et de devenir riche.

Le guatriéeme, est un jeune homme de 17 ans, rencontré un mardi a 21h30 prés de la
maison de quartier des Paquis. De nationalité étrangére, et de religion chrétienne, il vit a
Genéve depuis 10 ans et posséde un permis C. Il vit chez ses parents qu'il décrit comme
plut6t laxistes. Bien que ces derniers travaillent, ils traversent des difficultés financiéres.
En revanche I'argent qu'il recoit de leur part lui suffit, et il ne fait pas de deal ou de vol.

Au niveau de sa scolarité, il a terminé le CO, puis a passé une année a la SGIPA, mais il
est, depuis ce moment, en recherche de formation, ayant fait des démarches, mais pas
aupres de Tremplin Jeunes. Il a le sentiment d’étre rejeté du monde du travail, mais
n'estime pas étre une victime dans la société et se dit une personne non-révoltée.

Il a une relation amoureuse stable qui le satisfait et attend un enfant de son amie.

Il a souvent I'impression de n’avoir rien a faire, malgré qu'il fréquente la maison de quartier
des Paquis, ainsi que des lieux culturels qui I'intéressent. || consomme régulierement du
cannabis et du tabac et occasionnellement de I'alcool, mais pas d'autres substances. |l




n'a jamais eu envie d'arréter. Une de ses caractéristigues est de ne faire appel a
personne en cas de probleme. Il estime ne pas étre réellement violent, méme s'il lui arrive
de frapper pour d’autres raisons que sa propre défense.

Bien qu'il dise étre en bonne santé physique et psychique et qu'il ne consulte pas de
professionnels de la santé par absence de besoin, il a des troubles du sommeil qui
interférent avec ses activités. Il dit étre satisfait par son parcours de vie et ne pas étre
différent des autres jeunes de son age. Il a des projets, notamment de fonder une famille,
mais pense a l'avenir avec crainte.




Di1sSCcUSSION

Points les plus significatifs

Points retrouvés a la fois dans les questionnaires adressés aux organismes genevois et dans
ceux adressés aux adolescents :

1. Il existe une proportion non négligeable d’adolescents en rupture de formation (10%), dont
une partie ne bénéficie pas des structures de soutien et de protection médico-psycho-
sociales et éducatives qui leur sont théoriquement destinées (1/4 dans notre échantillon).

2. ll'existe un dysfonctionnement et une inadaptation des structures de prise en charge par
rapport aux besoins ainsi que par rapport a la capacité de faire appel des adolescents en
rupture de formation.

3. llest exceptionnel de trouver des adolescents en rupture de formation avant I'age de 16
ans. L'aspect obligatoire de la scolarité jusqu'a 'age de 16 ans parait donc un facteur
protecteur.

Données préexistantes confirmées par notre étude.

Les adolescents en rupture de formation sont :

plus souvent de sexe masculin et d’origine étrangere

plus souvent en conflit avec leur entourage et plus souvent violents
en moins bonne santé psychique

leurs parents connaissent plus de difficultés financiéres

e

Donnés nouvelles nécessitant d’étre confirmées par des études.
Les adolescents en rupture de formation :

1. se disent plus souvent révoltés, rejetés du monde du travail et différents des autres
jeunes de leur age.

2. font moins souvent appel en cas de probleme
leurs parents sont plus souvent décrits comme laxistes

4. leur parcours de vie, leur profil de personnalité et leur condition médicopsychosociale
varie grandement d’un adolescent a un autre

w

Echantillon représentatif de |la popul ation générale d’ adol escents ?

Les 39 adolescents « tout-venant » ont des caractéristiques sociales Iégérement différentes que
celles de la population générale genevoise d'adolescents. En revanche ces données
correspondent a la population adolescente des quartiers dits populaires dans lesquels justement
I'équipe mobile a travaillé et ou on retrouve par exemple une plus forte proportion de populations
migrantes (les deux tiers des parents sont étrangers), ainsi que des statuts socio-économiques
plus défavorisés (un cinquieme des familles avec difficultés financiéres). Les adolescents de
notre échantillon sont par conséquent globalement représentatifs des populations adolescentes
des quartiers en question.

Acceptabilité et validité des guestionnaires

Questionnaire adressé aux institutions

Le taux de réponse au questionnaire adressé aux organismes a été de 95% et la qualité des
réponses a été considérée comme excellente. Les délais de renvoi par la poste ont été de 3
semaines au maximum. Ces points nous font conclure a la bonne applicabilité et au grand intérét
de la démarche, en tout cas dans le cadre du réseau institutionnel genevois.

Questionnaires adressés aux adolescents

L'unanimité des adolescents sollicités a accepté de répondre aux questionnaires avec un taux
de réponses de pres de 100%. De fagon générale, les adolescents ont dit avoir trouvé les
questions adéquates et intéressantes. Bon nombre des résultats coincident avec les données
préexistantes.




Nous concluons donc a une bonne applicabilité et validité de la méthode.

Ceci rejoint les observations faites dans d'autres études au sujet de la recevabilité des
guestionnaires auto-administrés (16).

Efficacité de I'EMP comme outil d’ observation

La riche palette des aspects investigués et la facilité avec laquelle les intervenants ont obtenu
les réponses suggérent une bonne efficacité d’une équipe mobile de professionnels de la santé
comme outil d’'observation des adolescents.

Aspect préventif de la démarche

Bon nombre d’adolescents ont exprimé des problémes pour la premiere fois lors de la passation
du questionnaire, n'ayant pas eu la possibilité ou n'ayant pas osé le faire auparavant. Quand une
information a été donnée par les intervenants de 'EMP concernant les structures genevoises
d’aide spécifiques a leur problématique, les adolescents I'ont recue avec intérét.

Criteres pour |’ attribution du terme « en rupture de formation »

Le critéere de rupture de formation utilisé a été I'absence d’insertion dans un projet scolaire et/ou
professionnel depuis 6 mois ou plus. Ce critére nous parait tout a fait adéquat pour les
adolescents apres la fin de la scolarité obligatoire, & savoir en dessus de 16 ans, mais nous
parait trop large pour ce qui concerne les adolescents de moins de 16 ans. Une durée de 3 mois
représente déja une rupture présentant un risque élevé pour 'adolescent et devrait donc suffire
a remplir I'attribut « en rupture de formation ».

Difficultés

Mise en place de I’équipe et des structures de travalil

Le grand espace donné aux intervenants pour des discussions de fond a pris du temps qui
aurait pu étre passé sur le terrain. Ces discussions auraient idéalement di avoir lieu en comité
plus restreint.

Les intervenants de terrain auraient di par conséquent recevoir des outils de travail
définitivement élaborés avec l'aide des consultants externes (p.ex. épidémiologistes), et
appliqués tels quels. L'évaluation de ces outils aurait di se faire uniquement en fin de travail.

Durée de réalisation et non continuité des bénévoles

La non-continuité de certains bénévoles au cours du projet a posé des difficultés dans la
restitution des observations. Il nous semble par conséquent que cette restitution devrait avoir lieu
immédiatement apres la sortie sur le terrain et centralisée par le responsable.

Une structure moins bénévole aurait probablement impliqué moins d’absences et une plus grande
disponibilité. Ce point raméne évidemment a la question des budgets.

Taille de I’échantillon

Le point précédent explique en grande partie la principale faiblesse de notre équipe, a savoir la
récolte de données auprés d'un collectif restreint. Méme si ce dernier nous a permis de
corroborer certaines données préexistantes et de mettre en avant des aspects moins connus,
I'échantillon reste de petite taille. L'analyse comparative, qui n'était par ailleurs pas I'objectif de ce
travail, reste donc approximative.




CONCLUSION

En 1998, la tres large étude menée par le CES sur I'exclusion & Genéve a montré la difficulté
d’élaboration de nouveaux projets ou d’amélioration des structures existantes, en raison de
'absence flagrante de données objectives sur les populations en situation d’exclusion. Le CES a
conclu a la priorité & donner a la création d'un observatoire des phénomenes d’exclusion,
particulierement des jeunes populations (18).

Dans cette ligne de pensée, I'association Paidos, spécialisée dans les phénoménes d’exclusion
de l'adolescent, a lancé ce travail sur la rupture de formation, fort indicateur d’entrée dans un
processus d’exclusion.

Nos résultats confirment I'existence d’adolescents en rupture de formation ne bénéficiant pas
des structures d'aide qui leur sont théoriquement destinées et mettent en évidence leurs
caractéristiques médico-psycho-sociales, ainsi que les difficultés qu'ils posent aux institutions
sensées les prendre en charge.

Il est par conséquent essentiel de prolonger la recherche pour étudier plus précisément cette
population d’adolescents en rupture de formation que nous évaluons a 10% dans notre étude.

L'approche d’adolescents selon un mode direct dans des espaces publics s’est révélée efficace,
appréciée par les adolescents et de plus porteuse d’'aspects préventifs.

La création de 'EMP, équipe mobile composée de professionnels de la santé, ainsi que I'utilisation
de questionnaires adressés aux adolescents comme aux organismes en faveur de ces derniers,
se sont réveélés étre des outils d’observation valables.

Une meilleure collaboration interinstitutionnelle, notamment entre acteurs gouvernementaux et
non-gouvernementaux est utile. Le travail d'observation bénéficierait de collaborations avec des
acteurs privilégiés travaillant dans les espaces urbains, tels que les travailleurs sociaux hors
murs.

Des études avec de plus larges échantillons, si possible prospectives sont primordiales.

L'outil EMP, que l'association met aujourd’hui a disposition du réseau genevois, devrait donc
contribuer a une meilleure compréhension des phénoménes d’exclusion dans I'adolescence.




ANNEXES

Abréviations utilisées

CASS : Centre d’action sociale

CES : Conseil Economique et Social

DASS : Département de I'Action Sociale et de la Santé
DIP : Département de I'Instruction Publique

EFP : Ecole de formation pré-professionnelle
EMP : Equipe Mobile Paidos

FPSE : Faculté de Psychologie et d’Education
FAS’e : Fondation pour I'animation socioculturelle
FOJ : Fondation officielle de la Jeunesse

GSG : Groupe Sida Genéve

HG : Hospice Général

HUG : Hopitaux Universitaires Genevois

IES : Institut d'Etudes Sociales

0OJ : Office de la Jeunesse

ONG : Organisation Non Gouvernementale

SMP : Service Médico-Pédagogique

SPdJ : Service de Protection de la Jeunesse
SSJ : Service Santé de la Jeunesse

STG : Service du Tuteur Général

UniGe : Université de Genéve

UCA : Unité de Crise pour adolescents




Organismes ayant participé au questionnaire * 2

1. Association Romande C.I.A.O. (Mme Sonia Rihs)
2. Atelier-Classe, FOJ.
3. Centre la Pont, HG. (M. Bernard Hofstetter)

4. Consultation de Médecine des Adolescents, Département de Pédiatrie, HUG. (Dresse
Marianne Caflisch)

5. Caritas-Jeunesse, Caritas Genéve. (Mme Diana Steenbergen)

6. Direction de I'0J°. (Mme Claire Rihs)

7. FPSE, UniGe. (M. Didier Pingeon)

8. FAS’e (Fondation genevoise pour I'animation socio-culturelle), DIP. (M. Alain Mathieu)

9. Foyers de la Spirale, du Grand-Saconnex, des Chouettes et de Sous-Balme, Secteur Enfants
de la FOJ. (M. Vincent Delaloye et Mme Ruth Oberson)

10. Inspecteurs de I'école obligatoire, DIP. (M. Jean-Paul Biffiger)
11. La Pommiére, FOJ. (M. Jean-Jacques Gerber)

12. Le Point, OJ. (M. Olivier Ischer)

13. Les Appartements, Secteur adolescents de la FOJ.

14. Service des loisirs de la Jeunesse, DIP. (M. Michel Marti)

15. SMP (unité pour adolescents), OJ. (M. Ignacio Melo)

16. SSJ, 0J*. (Dr Paul Bouvier)

17. Service de promotion de I'Egalité. (Mme Maria Roth-Bernasconi)
18. Unité le Toucan. Foyer « les Ormeaux ». SPDJ, OJ.

19. Unité La Calanque. Foyer « les Ormeaux », SPDJ, OJ.

Il est & noter que seuls les organismes genevois ont été sollicités pour répondre & ce questionnaire

2 Entre parenthése figure la personne qui a été mandatée par chaque Service pour rédiger en son nom les
réponses au questionnaire.

3 L’0J est une structure du DIP.

4 Répond aussi au nom de la direction générale de I'action sociale
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Questionnaire «fermé» adresse aux adol escents «tout venant>»

Questionnaire Equipe Mobile Paidos

[t H T
Date: ... Mom de lintervenant EMP :
Lieu el a été prapase re queshunmur'a ...........................

Ce_questionnaire est anonyme,
Ton nom ne figurera pas sur cette feuille.
On te demande de ne pas y répondre si tu 'as déja fait avant la fin de 'an 2000
Ce guestionnaire nous est utile pour comprendre les difficultés que rencontrent les jeunes
dans notre société. Ca nous permetira de réfléchir avec vous & des so!uﬂons I
Ces données nous sont précieuses. Merci pour ton coup de main |

L Sexe : M - F (entourer ce qui cenvient)

z Age o
3. Es-tu d'accord de répondre au questionnaire 7 [ Oui OMNen
Statut
2 Tu as: C Suizse OEfranger
5 = Permis DA OB OC  Oautre
5 Ta mére est : [ suisse O étrangére
7. Tonpére est: [suisse U étranger _
. Depuis combien d'anndes vis-tud Genéve 2 ...
7, Quelle est la pratique religicuse de ta famille ?
[ Musulmane C Chrétienne [ Aucune O Autre
' ogement
10 Actuellement tu habites principalement:

U Avec tes parents ou l'un d'entre eux
O Dans un centre dhébergement/foyer
O Chez un ami

C Dans un squat

> Risques-fu d'&tre évacué prochainement? OQui ONan
1, Es-fu ebligé de trouver un cutre demicile prochainement ? O Oui O Non
Réseau proche
12 As-tu des relotions réguliéres avec ou moins un membre de ta famille 7
O Qi O Non
13, = Avec au moins un ami en qui tu as confiance ?
C Qi O Mon
14 Est-cz que tu fais appel 4 quelquun en cas de probléme 7

OO O Men 0 Jamais de probléme




1g,

23,

‘= le plus souvent &:
[ quelqu'un de la famille ?

Oun ami ?
Cun prnfr_ssmnnel assistant sncml éducateur, psy ou médecin ?
O Autre .
Est-ce que fu fais appel 4 que:lqnu un quand Tu Te sens seul 7
O Oui’ O kan C Jamais seul

e plus souvent &
- [ qqn de la femille

Oun ami

Lun professionnel : assistant social, éducateur, psy ou médecin

O Autre... .
Tu as souvent limpression de maveir rien ﬁ ﬁ:nr'e: ? . O Qui © OMen
Fréquentes-tu une maoison de quartier ? O Qui I Mon
Te sens-tu en accord avec les principes religieux de ta famille ? 0 Qui O Mon

Estimes-tu quiil existe d Gendve des lieux culturels ou de divertissement qui
tintéressent ?
OQui * O Nen
o Y vyas-tu? O Qui O Men
“»Est-ce surtout :
Uparce que l'ambiance ne te plait pas
Opour une questian dargant
O pour une autre raison..................

Scolarité - Formation

i,

25,

25,

&

28
29,

B ot 1 TR T TR o e o e

Asg-tu terming le Cyele d'orientation ? ' £
O Qi C'Nen
“*pourquoi prlnclpﬂlr.ment?
O pour des probléemes familiaux
C parce que Tu ne te sens pas compris(e) par
les profs
U parce que tu ne ressens pas dintérét
Tu fais ou tu as fait une formation ?
O Qui o CMen
> aquelle ?
OL'école de commerce
Cle college
OL'ECG
Cle bac
O Un apprentissage
O Un pré-agpprentissage
O Autre
“*as-tu inferrompue ? OQui ONon
“*quel en était le motif principal ?
Oun autre choix pr‘ufe.:ss:'unnal




30,

3L

=

Uune mésentente avec les patrons

Udes problémes personnels

Travail - Argent

33
4.

&

ar,
38,

19,

af

42

LEN

&k

q7.
46,
£3,
0

5L

OAurre ...
Es-tu soutenu dans tes cheix professionnels ?
[ Qui U Non
“*par qui principalement ?
CTes parents
[T Un(e) assistant(z) social(z)
O Tes amis
OQuelquun dautre..........coeeeeenrinnnnn
Penses-tu aveir des débouchés dans ten travail ? U Oui I Nen
Penses-tu aveir assez dargent ? O Qui OMah
D'od provient principalement ton argent ?
O Parents s O Copains COTravail ODeal C Hospice général
[ Racket Ochdmoge CVal JAI 0 Manche
Tu g5 des deftes ? OQui CONon
“* tu es en poursuite ? O Qui ONen
9 tu es menacé ? O Oui OMon
Tu as du travail maintenant ?
Oon OChi
“Cfixe COtemporaire
> Aimes-tu ton travail ? 0 Qui CNan
Y - a - t-il une bonne ambiance au sein de ton travail ? JOui  TNan
= Ton patron est-il sympa ? O Qui d
MNan
“>Tu as limpression de pouveir prendre des décisions au sein de ton
travail ? U Qui O
Man
> Te sens-tu victime d'injustice & ton travail ? OOuwi O Men
“*Tu travailles cu noir ? O Oui OMon
> Tu as fait des démarches pour en trouver 2 O Qui OMen
“*Tu as fais appel a Tremplin-Jeunes ? O Qui O Nen
“*Tu as fais oppel & un autre organisme? O Oui O Non
‘> Te sens-tu rejeté du monde du travail ? O Oui O Man
‘S Refuses-tu le monde du travail P O Oui O Mon

“*Quelle en est la principale raisan ?

[ Tu te gentirais esclave

U Ca t'empécherait de vivre comme tu aimerais
I Tu ne supparterais pas les contraintes horgires
U Tu n'aurais pas de temps pour tes activités

O Tu refuses l'outorité




Familial

52, Teon pére a-t-il un emploi fixe ? O Oui CMen
53, Ta mére a-t-elle un emploi fixe ? O Qui ONon
54, ‘> e mangue de travail est un
probléme dans ta famille ?
O 0ui O Man
&3, Ta famille o-t-elle des difficultés financiéres ? OQui CiMon
54, As-tu des fréres et/ou des seeurs ? O Oui O Man
57, “*Rang dans la fratrie ?
O Alne
O Milieu
OCadet
58, As-tu des demi-fréres ou demi-seeurs ? O Qui CONan
59, Tes parents sont-ils: Oplutdt stricts D plutét laxistes
Etat de Santé
B0, Te gens-tu en bonne santé ? O Oui OMan
&L, Tu as un probléme de santé qui nécessite des soins réguliers ? O Oui Ckan
82, Es-tu sujet a différents maux (de t2te, ventre) qui t'empéchent de faire des activités?
OOui O Mon
&1 T as des difficultés de sommeil gqui nuisent a fon emploi du temps ?
O Oui . R ' O Mon
“* prends-tu quelque chose pour dormir 7 OOui O Meon
B4, Tu as des problémes avee la nourriture (refus de manger, excés de nourriture,
vomissements provoqués) ? C Qui O Maon
8 Tu as un médecin ? O Qui
66 “*Le consultes-tu?  COui CiNen
87 S “*peour quelle raison principalement ?
e Opour des raisons psychologigues
Opeur des probléemes corporels
O Man
3 ““quelle en est la raison principale?

OTu n'en jamais eu bessin

UTu n'as pas d'assurance

OTu n'as pas payé les cotisations de tan assurance

Ola franchise de l'assurance est frop élevée et tu aurais
de la peine & payer un médacin

OTu n'as pas assez confiance en ton médecin ou en dautres
UTu vas plus volontiers aux urgences de 'hapital ou 4 une
permanence




£9. Tuas déjd été hospitalisé 4 I'U.C.A. (unité de crise des adolescents), 4 Belle Idée ou &

I'Hépital des Enfants pour un metif psychologigue 7 OOui ONaon
70. = Cataaidé? OOui ONen
71, Consultes-tu réguligrement un psychologue ? 0O Qui OMen
7= Est-ce quiil t'arrive d'aveir de longues périodes pendant lesquelles tu n'as golt & rien cu
tu vais Tout en noir ou tu sens le vide 4 l'intérizur de toi? O Oui CMen
73 Tu as un jour pensé & te suicider ?
O Qui CMon
74 “>Tu en as parlé & quelquun ? O Qui - ONeon
5 - =4 qui ?

O quelqu'un de la famille ?
Ounami? -
Cun professionnel : assistant social,
éducateur, psy ou médecin ?
CAUTIE e
T == As-tu essayé de le faire ? O Qui CMaon

Drogues/Alcool
7T, Est-ce quiil t'es déjd arrivé de censommer des drogues douces ou dures 7
OQwi CMan
g Occasignnellement Régulidrement

Shit

Exta

Coke
Héroine
Trip
Méthadane
Crock
Selvants
Aleoal

DEHEEEEREE®
DEOEAREE®E

78. Si tu en consemmes réguligrement, as-tu déjd eu envie darréter ?
O Qui OMen
7. = tu as fait des démarches auprés de I'un des organismes suivants :
C Oui ONen
80, ‘> esquels ?
[JInforJeunes (ou L'Epic),
OLe BIPS,
[0 I'Hespice général,
Ole service santé de la jeunesse,
Oles hépitaux
Oten médecin
DAutre .cvvveee,




Sexualite

8.  Tuasdéja euun rapport sexuel ? O Oui CMen
5z ‘g premi¢re fois, Cétait d quel 892 ? .o anis
33 ‘> Uilises-tu systématiquement un préservatif ?

_ 0 Oui T
B4, “> sida te fait-il peur ? O Qui O Man
25, Tu sors avec quelqu'un de fagen stable  OOui Chan
8. “* es-tu satisfait de cette relation?
87, O Oui CNan
24, Ag-tu un enfant ? . L Qui Chan
CE) Attends-tu un enfant ? - O Oui CMan

Foyr les filles saufement

0, . Tu as déja consulté un gynécologue ? O Oui ONon
51 . Tu as dejd avorté ? CQOui OMon
Violence
52, Estimes-tu Etre viclent ? O Qui O Men
93, Tu as déja froppé quelgu'un pour un autre metif gue ta défense personnelle 7

O Qui O Mon
5, Tu ag fait au moing un séjour en prisan ?

U Qui _ LIMeon
g5, “>|e motif d'arrestation était justifie ? - : OQui O Mon
56, Est-ce que tu te sens physiquement menacé par quelqu'un eu par un groupe violent ?

OQwi OMan
57. Tu as déjd été victime de violence policidre non justifide ? U Qui O ian

Evénements stressants

i, Penses-tu avoir été négligé par tes parents ? O Oui C'Nan

- As-tu é1é battu par tes parents ? OOui OMan

00, As-tu déjd été victime d'un abus sexuel ? 0 Qui O Mon

0, “est-ce que tu en souffres
encore ? DOui CMan

Perception de soi (+vis-d-vis de la sociétd)

102, Tu es satisfait par ton parcours de vie ? O Qi Ohan
103, Tuas souvent des conflits avec ton entourage ? O Oui OMen
104, “*avec tes parents O Oui O Nen
108, “*avzc tesamis O Oui OMon
108, “*avec tes profs/patron 0 Oui O Non

]




107,

108,
105,
104,

1L

112,
113,
14,
115,

4,
117,

“>te gsens-tu responseble de ces

conflits ? [ Qui O Mon
Tu t& sens bien dans ton carps ? O Qi O Mean
Tu te sens bien dans ta téte ? _ O Oui O Mon
Te sens-tu différent de la majorité des jeunes de ton dge ?
O Cui O Man
“=En quei principalement ?
O Ten look
O Ta fagon de penser
O Tes activités
Fais-tu partie dune «bende » ? OOui O Man
“*Etes-vous sclidaires enfre vous ?
O Cui OdMen

> Te sens-tu parfois obligé de participer d
des actes que tu n'oserais pas faire
outrement (Racket, vol, deal ) ?

Perspectives

41: 3
119

120,
121
122,

N O Oui OMan
Dians la société ol fu vis, estimes-tu &tre une victime? O Qui OMan
Tu penses &ire qualgu'un de révalls ? , OCui OHan
Penses-tu & ton avenir ? O Qui O ™Man
“*quelle en est la principale raisen :
O Ca te fait peur
O Tu préféres ne pas y penser
C Rien ne vienf 4 tan esprit
> As-tu des projets pour le futur ? U Qui ONen
“*Penges-tu fonder une famille ? O Oui O Neon
> As-tu un réve particulier pour l'avenir? O Oui ONen

Veild, nous sommes arrivés au bout du questionnaire, merci beaucoup d'avoir répondu & nos

questions |
Serais-tu intéresse d'avair les résultats ?




Questionnaire «ouvert» adresse aux adol escents «tout venant»

CAHIER DE BORD
Equipe Mobile Paidos

niact effecé)

l. Description de la personne rencontrée |

2. Pourquei le jewne fréquente-t-il oo Heu 7 (ex ; Est-ce que m penx nous expliquer un peu pourquei

tu viens icl... 2t pas ailleurs, par ex. 7 #)

3. Inscntion duns un projet (scolaire, professionnel, ou autre) 7

i

-4, Evaluearion de "éan des liens (+ comment les lens se sont faic Javer les services officiels, insermion
dans un réseau, point d'ancrage?
(&%« 51t as besain d'en renseignement ou o side, ou d'information, sais-t ol aller, ou i

qui demantder 7 » et « Comment ¢u 8" est pussé 7 =),




R R I T

e e L L D L o I P R F T T

5. Evaluatien du sentiment d'exclusion /désaffilimion/solitude intérisure 7 {Ex, ; Est-ce que m e
sens toujours compris par les personnes de ton entourage, familial, amical, prof., scolaire, ete, 7 )

6. Peul-il agir sur son entourage/environnement ou le subit-il subit plutdt ¥ {ex, ; « As-tu I'impression
que u as de I'influence sur les personnes qui t'entourent ou les événements qui 1 arrivent? « As-tu
I'impression que si mw veux geh, 1w peux I"avoir 7= « As-y I'impression parfols de subir les choses,
de t2 sentir dépassé, de te s8ntr moins fort que les autres 7 =)

------------------ HE O E B L s m e e e e e e et e A R R R ke e e e e e e e et E R A A A e e e r mae g anE

T K K e e e e e T AR R KK R e m e e e e T R Bk e et p A LS
IR T

R R B o T S TR NN R4 AEE S e

7. Evaluation de la prise de risque ; : .

TR e EEEE R4 AT R TR L AR A AR kb b e a e B PR R L L L S84 e mmm e maE et f e e
B R R R T

. aas Bl R L T T T L T T LT T LT
R T
. -

E. Ewvaluation de Ia capacité de se projeter dans I"avenir (= Est-ce que tu peux timaginer dans 3 ans,
parex. 7 =)

------------ R
i

SRR T N R b e e e e S E B B S E K B & S e e e ——————————— TR S e e e R R B e

B N 88 B EESA S ddmmnmmmmm = g m T AT E EE S & e ——————n P T T T T T T I

B R L L L S m e e e e E EE T T B S R R R R e m e mm R R B B E b e e M KA




AR SRR TR EERNEEERE | B L T T T ey e

Lui demander ce qu'il pense des possibilités offertes au jeuns, 5'il trouve qu'il ¥ ades mangues 7

e

R R R LR LT T I ey IR e .. T —

R R T

I R

L0« On arrive au bout de2s questions que je voulals te poser, mais jlaimeraiz avoir ton idde sur le
senliment d'exclusion {ou auire terme) chez "adolescent comme 07 ¢ « (' pst qui pour tod,
I"exclusion/rupture du lien secial, comment définirais-tu ce terme ? »

B R IR e e P, MEEEE LG Bl

L Eléments clé retenus de I'observation? (sentiment de 1'observateur aprés la dizcussion)

T e R R P

IT] R R I I I T P ey ey pupa
R L L T I I pr e pepep Pirraaaaaaasne T EEEEE D I TN a A iR IR A EEE R R
EELLE—— T LT .- LR R LR T il riaaaa SeddmmEmEaEEcLsiEdaardiaRREEREE
B T Y g e, R T P rrres

T L T I Y epepepnpu ey
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