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Introduction

Martine HEBERT
Mireille CYR
Marc TOURIGNY

L’agression sexuelle est un phénomene qui interpelle tant le public en
général, les chercheurs que les intervenants et tout spécialement ceux
appelés a ceuvrer aupreés des jeunes. Si la médiatisation de situations
d’agression sexuelle a permis une certaine prise de conscience de I’ampleur
et de la réalité des enfants confrontés a une telle situation, il n’en demeure
pas moins que les meilleures approches au plan de I’évaluation, de I’inter-
vention et de la prévention en cette matiere demeurent encore insuffisam-
ment implantées dans les milieux de pratique. Un des obstacles liés a une
vaste implantation réside dans la difficulté d’accéder aux résultats de
recherche les plus récents, a la diffusion des connaissances et a I’expertise
clinique acquise au cours des dernieres années aupres des différents acteurs
appelés a intervenir aupres des enfants victimes d’agression sexuelle et
les membres de leurs familles.

Cet ouvrage est né d’une préoccupation de vouloir offrir une
syntheése des plus récentes recherches et connaissances dans le domaine
de I’agression sexuelle envers les jeunes, et ce, en langue francaise. Des
progreés importants ont été réalisées au cours des dernieres années et plu-
sieurs infrastructures de recherche et de partenariat avec les milieux de
pratique ont permis de mieux cerner les enjeux et les pratiques de pointe
ayant trait a I’évaluation et a I’intervention aupres des personnes victimes
d’agression sexuelle.
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2 L'agression sexuelle envers les enfants

Ainsi, des le début des années 1990, le Partenariat de recherche et
d’intervention en matiere d’abus sexuel (PRIMASE) a amorcé une série
de travaux portant sur I’incidence et la prévalence de I’agression sexuelle,
les facteurs de risque et la question de la prévention, le profil multidimen-
sionnel des différents acteurs impliqués et les recherches évaluatives des
interventions visant a alléger les conséquences chez les personnes victimes
de violence sexuelle. Les projets de recherche et les activités scientifiques
du PRIMASE ainsi que ceux de deux autres équipes travaillant sur les
relations interpersonnelles et conjugales ont graduellement été intégrés
dans une structure de recherche plus large, jetant ainsi les bases de ce qui
allait devenir un regroupement stratégique. Mis sur pied en 2002, le Centre
de recherche interdisciplinaire sur les problémes conjugaux et les agressions
sexuelles (CRIPCAS), bénéficiant du soutien du Fonds québécois de la
recherche sur la société et la culture (FQRSC), s’intéresse aux agressions
sexuelles ainsi qu’aux problémes conjugaux et aux interrelations entre ces
deux problématiques. Plus récemment, I’Equipe Violence Sexuelle et Santé
(EVISSA), financée par le FQRSC, a consolidé une programmation de
recherche sur les conséquences liées a 1’agression sexuelle, et ce, dans
différents contextes de vie. La Chaire interuniversitaire Marie-Vincent sur
les agressions sexuelles envers les enfants a entrepris des travaux visant
a mieux documenter les profils des enfants et des parents a la suite du
dévoilement d’une agression sexuelle et, tout récemment, I’Equipe des
IRSC sur les traumas interpersonnels a démarré une série de projets afin
de mieux étayer les liens entre I’agression sexuelle et la violence au sein
des relations amoureuses des jeunes.

Des chercheurs et des cliniciens provenant de différentes disciplines
telles que la psychologie, la médecine, la psychoéducation et la sexologie,
ont contribué a I’ouvrage. Le premier tome de cet ouvrage, paru en 2011,
visait a apporter une réflexion sur I’ampleur de la problématique, les
facteurs de risque associés de méme que 1’ensemble des facteurs suscep-
tibles d’influencer le vécu de I’enfant victime d’agression sexuelle. A
partir de syntheéses des connaissances issues des recherches et de I’expé-
rience clinique, des pistes d’intervention ont été proposées pour la pré-
vention, I’enquéte, I’évaluation et I’intervention aupres des jeunes victimes
d’agression sexuelle et leur famille.

Dans ce deuxieme tome, nous poursuivons la réflexion en abordant,
d’une part, certaines conséquences associées a 1’agression sexuelle et,
d’autre part, une série de themes émergents dans ce domaine de recherche
et d’intervention. Ainsi, le premier chapitre vise a faire état des connaissances
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actuelles sur ’agression sexuelle envers les enfants ayant une déficience
intellectuelle. Des lignes directrices et recommandations cliniques sont
proposées pour I’enquéte, 1’évaluation, le traitement et la prévention de
I’agression sexuelle pour cette clientele particulierement vulnérable. Le
deuxieme chapitre dresse un survol des connaissances scientifiques sur la
dépression et la problématique suicidaire chez les adolescents ayant vécu
une agression sexuelle. Les facteurs de protection et de risque en cause
dans le développement de la problématique suicidaire sont abordés et des
pistes d’intervention aupres de cette clientele sont détaillées. Le chapitre
suivant aborde une autre problématique souvent rencontrée chez les vic-
times d’agression sexuelle, les troubles des conduites alimentaires, alors
que le chapitre 4 s’intéresse aux comportements sexuels a risque chez les
adolescentes victimes d’agression sexuelle. Le chapitre 5 explore le risque
accru de revictimisation chez les adolescentes et adolescents ayant vécu
une agression sexuelle pendant I’enfance. Différents modeles conceptuels
explicatifs de ce phénomene y sont proposés et les défis liés a la prévention
afin d’enrayer la revictimisation sont abordés. Le chapitre 6 s’intéresse
aux différentes conséquences d’une agression sexuelle sur la santé en
utilisant plusieurs indicateurs de la santé (p. ex., perception subjective,
symptomes physiques rapportés et consultation de professionnels de
la santé).

Les cing chapitres suivants s’inscrivent sous le vocable «themes en
émergence ». 1l s’agit de différents themes novateurs, peu explorés a ce
jour mais susceptibles d’étre davantage considérés au cours des prochaines
années non seulement sur le plan de la recherche mais aussi pour guider
Iintervention. Le chapitre 7 traite d’un modele conceptuel ayant démontré
sa pertinence pour 1’étude du développement des jeunes mais ayant été
peu appliqué a I’étude des profils des victimes d’agression sexuelle, soit
le modele de I’attachement. Le chapitre recense les données disponibles
et démontre la pertinence d’explorer la sécurité d’attachement des jeunes
ayant été victimes de violence sexuelle. Le chapitre 8 aborde aussi un
théme novateur, soit le possible role que pourrait jouer le peére non agres-
seur aupres de son enfant a la suite du dévoilement d’une agression sexuelle.
Des hypotheses sur le role du pere non agresseur en contexte d’agression
sexuelle seront formulées de méme que des pistes de recherche futures.
Interpellant tant les intervenants que les chercheurs, le phénomene de cycle
intergénérationnel de la victimisation sexuelle des enfants est défini au
chapitre 9. Pres de la moitié des meres des enfants victimes d’agression
sexuelle dévoilent elles-mémes une histoire de violence sexuelle pendant
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I’enfance. Les auteurs proposent un modele explicatif du phénomene et
aborde les implications cliniques. Le chapitre 10 amene un éclairage par-
ticulier sur les activités sociales sexualisées, des échanges a connotation
sexuelle qui se déroulent dans un contexte de groupe, phénomene qui
suscite 1’attention tant des médias que des parents concernés. Finalement,
le chapitre 11 se veut une introduction au traitement combiné MASTR
(Motivation-Adaptive Skills-Trauma Resolution) — EMDR (Eye Movement
Desensitization and Reprocessing). On y aborde les résultats des études
évaluatives de 1’approche et une histoire de cas permet d’illustrer les
différentes étapes de ce traitement individuel novateur.

Initialement, ce projet de livre visait a répondre aux besoins des
étudiants en formation, inscrits dans différents programmes des sciences
humaines dont le programme de sexologie, de psychologie et de psycho-
éducation, programmes dans lesquels nous sommes appelés a intervenir.
Si ce livre est d’abord issu d’une préoccupation d’offrir aux candidats en
formation un ouvrage résumant les faits saillants de la littérature scienti-
fique dans le domaine de I’agression sexuelle envers les enfants, nous
avons aussi voulu que I’ouvrage intéresse les intervenants de différents
milieux de pratique, interpellés par le phénomene de I’agression sexuelle,
en offrant non seulement une syntheése des données de recherche récentes
mais aussi une discussion des implications sur le plan de I’intervention.

Outre ’appui de I’Equipe FQRSC Violence Sexuelle et Santé
(EVISSA), la publication de cet ouvrage a été rendue possible grice a
I’aide financiere du Réseau de recherche en santé des populations du
Québec, qui, dans le cadre de sa mission générale, soutient des initiatives
visant a documenter et a diffuser des recherches en santé. Nous désirons
également souligner la contribution de la Fondation Marie-Vincent par
I’intermédiaire du financement des activités de la Chaire interuniversitaire
Marie-Vincent sur les agressions sexuelles et la contribution du CRIPCAS.

Nous tenons également a offrir nos sinceres remerciements a Mélanie
St-Hilaire et a Manon Robichaud qui ont collaboré de pres et avec beau-
coup de minutie aux diverses étapes de la réalisation de ce livre. Cet
ouvrage n’aurait pu voir le jour sans 1’appui de toute I’équipe des Presses
de I’Université du Québec, qui a cru en ce projet et qui a démontré un
professionnalisme exemplaire tout au long du processus. De plus, nous
soulignons la participation de tous les collaborateurs a cet ouvrage qui ont
accepté de partager leur expertise et ainsi bonifié le contenu de cet ouvrage.
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Finalement, sur une note plus personnelle, MH tient a remercier
son conjoint Richard qui I’accompagne jour apres jour dans les projets les
plus fous et qui a su offrir son soutien inconditionnel tout au long de ce
projet. A sa belle Roxanne, elle souhaite de réaliser tous ses réves et lui
rappelle qu’elle sera toujours la pour elle et qu’elle est super fiere d’elle !
MC tient a remercier son conjoint, Marc, pour son soutien constant au
cours de toutes ces années, et souhaite a ses deux belles filles, Fanny et
Marie-Eve, qui commencent leur vie professionnelle, d’y trouver autant
de passion et de satisfaction que leur mere dans sa carriere.
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agression sexuelle est un fléau social sans frontiéres qui risque de
toucher une fille sur cinqg et un garcon sur dix avant qu’ils aient atteint
18 ans. Les caractéristiques de |’agression sexuelle, celles de I’enfant
et de I’environnement dans lequel il évolue, sont autant de facteurs
susceptibles de moduler I’incidence de cette agression sexuelle a court
et a long terme.

Dans ce deuxiéme tome de L’agression sexuelle envers les
enfants, les auteurs approfondissent les conséquences associées a
I’agression sexuelle, puis abordent des thémes émergents dans ce
domaine de recherche et d’intervention, comme le concept de sécurité
d’attachement ou encore le phénomeéne de cycle intergénérationnel
de la victimisation sexuelle. Cette syntheése de connaissances, issues
des travaux de chercheurs ceuvrant au sein du Centre de recherche
interdisciplinaire sur les problémes conjugaux et les agressions
sexuelles (CRIPCAS), de I’Equipe Violence sexuelle et santé (EVISSA)
et de la Chaire interuniversitaire Marie-Vincent, ainsi que de clini-
ciens provenant de différentes disciplines telles que la psychologie,
la médecine, la psychoéducation et la sexologie, propose des pistes
d’intervention pour aider les victimes d’agression sexuelle et de nou-
velles avenues de recherche.
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