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Introduction

Martine Hébert

Mireille Cyr

Marc Tourigny

L’agression sexuelle est un phénomène qui interpelle le public en général, 
les chercheurs, les intervenants et tout spécialement ceux appelés à œuvrer 
auprès des jeunes. Si la médiatisation de situations d’agression sexuelle 
a permis une certaine prise de conscience de l’ampleur et de la réalité des 
enfants confrontés à une telle situation, il n’en demeure pas moins que les 
meilleures approches au plan de l’évaluation, de l’intervention et de la 
prévention en cette matière demeurent encore insuffisamment implantées 
dans les milieux de pratique. Un des obstacles liés à une vaste implantation 
réside dans l’accessibilité des résultats de recherche les plus récents, de 
la diffusion des connaissances et de l’expertise clinique acquise au cours 
des dernières années auprès des différents acteurs appelés à intervenir 
auprès des enfants victimes d’agression sexuelle et les membres de 
leurs familles.

Cet ouvrage est né d’une préoccupation de vouloir offrir une syn-
thèse des plus récentes recherches et connaissances dans le domaine de 
l’agression sexuelle envers les enfants, et ce, en langue française. Des 
progrès importants ont été réalisées au cours des dernières 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 à l’évaluation et au traitement des enfants et des parents non 
agresseurs confrontés à une situation d’agression sexuelle.
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Ainsi, dès le début des années 1990, le Partenariat de recherche et 
d’intervention en matière d’abus sexuel (PRIMASE) a amorcé une série 
de travaux portant sur l’incidence et la prévalence de l’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 à alléger les conséquences chez les personnes victimes 
de violence sexuelle. Les projets de recherche et les activités scientifiques 
du PRIMASE ainsi que celles 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 problèmes conjugaux et les agressions 
sexuelles (CRIPCAS), bénéficiant du soutien du Fonds de recherche sur 
la société et la culture (FQRSC), s’intéresse aux agressions sexuelles ainsi 
qu’aux problèmes conjugaux et aux interrelations entre ces deux problé-
matiques. Plus récemment, l’Équipe Violence sexuelle et santé (ÉVISSA), 
financée par le FQRSC, a consolidé une programmation de recherche sur 
les conséquences liées à l’agression sexuelle, et ce, dans différents contextes 
de vie. Par ailleurs, la Chaire interuniversitaire Marie-Vincent sur les 
agressions sexuelles envers les enfants a entrepris des travaux visant à 
mieux documenter les profils des enfants et des parents à la suite du 
dévoilement d’une agression sexuelle.

Des chercheurs et des cliniciens provenant de  différentes disciplines 
telles que la psychologie, la médecine, la psychoéducation et la  sexologie 
ont contribué à l’ouvrage en apportant une réflexion sur l’ensemble des 
facteurs  susceptibles d’influencer le vécu de l’enfant  victime d’agression 
sexuelle. À partir de  synthèses des connaissances issues des recherches 
et de l’expérience clinique, des pistes d’intervention sont proposées pour 
la prévention, l’évaluation et l’intervention auprès des jeunes victimes 
d’agression sexuelle et leur famille. De façon plus particulière, le premier 
chapitre permet de mieux cerner l’ampleur du phénomène de l’agression 
sexuelle envers les enfants, tout en repérant les principaux défis métho-
dologiques impliqués dans ce champ d’études. Les auteurs offrent une 
synthèse des principaux facteurs de risque liés aux caractéristiques des 
agresseurs, aux variables personnelles et familiales, facteurs qui semblent 
influer sur la probabilité de subir une situation d’agression sexuelle. Le 
deuxième chapitre aborde l’entrevue effectuée auprès de l’enfant afin 
d’évaluer si les faits rapportés d’agression sexuelle sont fondés. Le chapitre 
traite des principaux défis rencontrés lors d’une entrevue d’enquête avec 
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un enfant en abordant les dimensions liées à la mémoire et à la suggesti-
bilité des enfants. Le troisième chapitre aborde de façon détaillée les 
différents aspects liés à l’intervention médicale et médicolégale auprès des 
enfants et adolescents victimes d’une agression sexuelle. Les principes 
directeurs de cette évaluation de même que l’interprétation des données 
issues de cet examen sont abordés.

Le chapitre 4 trace le portrait des principales conséquences associées 
à l’agression sexuelle chez les enfants et les adolescents, tout en abordant 
les différents facteurs qui influent sur l’intensité ou la nature des symptômes 
associés à l’agression sexuelle chez les jeunes. Ce chapitre aborde aussi 
les principales considérations quant à l’évaluation des enfants victimes 
d’agression sexuelle, plus particulièrement aux dimensions à privilégier 
afin d’orienter le traitement. Le chapitre 5 présente un état des connais-
sances quant à l’efficacité des traitements offerts aux enfants victimes 
d’agression sexuelle et un aperçu des principales variables pouvant avoir 
un impact sur l’effet des traitements. Ce chapitre offre aussi un résumé des 
études évaluatives récentes visant à décrire quelques-unes des interventions 
implantées en sol québécois.

Dans le chapitre suivant, les connaissances actuellement disponibles 
sur les caractéristiques des parents dont l’enfant a été agressé sexuellement, 
les réactions psychologiques, le soutien ainsi que la traumatisation secon-
daire vécue par ces parents à la suite du dévoilement de l’agression sexuelle 
de leur enfant sont synthétisés. Les différentes dimensions qui doivent être 
considérées lors de l’évaluation de ces parents sont par ailleurs décrites. 
Les agressions sexuelles subies dans l’enfance sont susceptibles de provoquer 
de nombreuses séquelles au plan psychologique, physique, comportemental 
et relationnel qui peuvent perdurer à l’âge adulte. Une recension des 
différents programmes d’intervention visant à traiter ces séquelles et de 
leur efficacité fait l’objet du chapitre 7. L’émergence des comportements 
sexuels problématiques chez les jeunes enfants est une préoccupation 
des cliniciens et des chercheurs qui se questionnent sur les modalités 
d’évaluation et d’intervention à privilégier auprès de ces enfants. L’état 
des connaissances actuelles sur les facteurs associés aux comportements 
sexuels problématiques et les lignes directrices en matière d’évaluation 
et d’intervention seront abordés dans le chapitre 8.

Les deux chapitres suivants décrivent des interventions destinées 
aux enfants victimes d’agression sexuelle et ont une orientation résolument 
plus clinique. Ainsi le chapitre  9 se veut une introduction à l’approche 
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cognitive comportementale axée vers le trauma. Les différentes composantes 
du traitement sont décrites en fonction du volet enfant, du volet parent et 
du volet dyadique alors que la chapitre 10 porte sur le traitement basé sur 
la mentalisation. Finalement, le dernier chapitre se consacre à la question 
de la prévention des agressions sexuelles envers les enfants. Les auteurs 
résument les principales stratégies préventives visant le niveau individuel, 
relationnel, communautaire et sociétal mises en place pour contrer le 
phénomène de l’agression sexuelle.

Initialement, ce projet de livre visait à 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 à intervenir. 
Si ce livre est d’abord issu d’une préoccupation d’offrir aux candidats en 
formation un ouvrage de base résumant les faits saillants de la littérature 
scientifique dans le domaine de l’agression sexuelle envers les enfants, 
nous avons aussi voulu que l’ouvrage intéresse les intervenants de différents 
milieux de pratique, interpellés par le phénomène de l’agression sexuelle, 
en offrant non seulement une synthèse des données de recherche récentes 
mais aussi un aperçu des pratiques existantes en ce qui concerne l’évaluation 
et le traitement des victimes d’agression sexuelle.

Le lecteur pourra cibler des chapitres ou considérer la totalité de 
l’ouvrage selon l’intérêt qu’il porte à la problématique. Divers intervenants 
œuvrant en protection de la jeunesse (intervenant social, policier, procureur, 
juge) trouveront utile de retrouver dans un même volume une synthèse 
des défis liés tant à l’entrevue d’enquête, l’évaluation des profils psycho-
sociaux et le traitement des jeunes victimes d’agression sexuelle. Certains 
chapitres pourraient particulièrement intéresser les milieux scolaires et 
de garde sollicités par des initiatives de prévention de la violence et qui 
peuvent être confrontés à des jeunes démontrant des comportements sexuels 
problématiques en milieu scolaire. Les professionnels du secteur médical 
trouveront certainement des informations pertinentes concernant l’évalua-
tion médicale des enfants mais puiseront aussi des connaissances leur 
permettant de mieux saisir la diversité des clientèles rencontrées et  les 
enjeux liés à l’intervention auprès des enfants. Finalement, toute personne 
qui s’intéresse de façon plus particulière à la violence sexuelle exercée 
à  l’endroit des enfants trouvera dans cet ouvrage une riche source 
d’information.
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Outre l’appui de l’Équipe Violence sexuelle et santé (ÉVISSA), 
la publication de cet ouvrage a été rendue possible grâce à l’aide financière 
du Réseau de recherche en santé des populations du Québec, qui, dans le 
cadre, de sa mission générale, soutient des initiatives visant à documenter 
et à diffuser des recherches en santé. Nous désirons également souligner 
la contribution de la Fondation Marie-Vincent par le biais du financement 
des activités de la Chaire interuniversitaire Marie-Vincent sur les agres-
sions sexuelles et la contribution du CRIPCAS.

Nous tenons également à offrir nos sincères remerciements à Mélanie 
St-Hilaire et Manon Robichaud qui ont collaboré de près, et cela avec 
beaucoup de persévérance, aux diverses étapes de la réalisation de ce livre. 
Cet ouvrage n’aurait pu voir le jour sans l’appui de l’équipe des Presses 
de l’Université du Québec, qui a cru en ce projet et qui a su démontrer un 
professionnalisme exemplaire tout au long du processus. De plus, nous 
soulignons la participation de tous les collaborateurs à cet ouvrage qui ont 
accepté de partager leur expertise et ainsi en bonifier le contenu.

Finalement, sur une note plus personnelle, MH tient à remercier 
Richard qui l’accompagne jour après jour dans les projets les plus fous et 
qui a su offrir son soutien inconditionnel tout au long de ce projet. À ma 
belle Roxanne, je te souhaite de réaliser tous tes rêves et n’oublie pas que 
je serai toujours là pour toi ! MC tient à remercier son conjoint, Marc, et 
ses deux belles filles, Fanny et Marie-Ève, qui ont compris et accepté que 
le travail occupe une place importante dans sa vie.
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