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Constats de la 
littérature



Contexte théorique

La majorité des 
personnes

judiciarisées présente, 
à un moment ou 

l’autre, un problème 
de consommation de 

SPA

La moitié des adultes 
en détention sont 
parents d’enfants 

mineurs

(Knudsen, 2019; Maruschak et al., 
2021; Withers et Folsom, 2007)

La parentalité représente 
pour plusieurs une 
opportunité et une 

motivation au 
changement

Impact de la parentalité sur la trajectoire 
de consommation de SPA des adultes 

judiciarisés de 18-35 ans

(Bello et al., 2021; Eddy et al., 2022; Giordano et 
al., 2011; Kreager et al., 2010; Mitchell et al., 2018)(Brochu et al., 2016)



Documenter comment des adultes 
judiciarisés québécois de 18 à 35 ans 
perçoivent l’influence de la parentalité
sur leur trajectoire de consommation 
de SPA; OBJECTIFS 

DU 
MÉMOIRE

Documenter comment le rôle parental 
est tenu en compte ou non dans les 
services.

1.

2.



Méthode



Méthode

Devis qualitatif

Analyse 
secondaire

du projet 1A

Critères de sélection
• 16 à 35 ans
• Judiciarisé dans les 

2 dernières années
Consommation de SPA
Parent

16 participants
6 femmes
Âge moyen : 30 
10 hommes
Âge moyen : 28 ans

Entretiens 
qualitatifs semi-

dirigés

(Brunelle et al., 2024)

Impact de la parentalité sur la trajectoire 
de consommation de SPA des adultes 

judiciarisés de 18-35 ans

(Gaudet et Robert, 2018; Paillé et Muchielli, 2016)

(Savoie-Zajc, 2016)



Résultats et 
discussion



INFLUENCES NÉGATIVES DE LA 
PARENTALITÉ SUR LA 

CONSOMMATION DE SPA

CONSÉQUENCES DE LA 
CONSOMMATION 

SUR L’ENFANT ET LA 
FAMILLE

INFLUENCES POSITIVES DE LA 
PARENTALITÉ SUR LA 

CONSOMMATION DE SPA

PARENTALITÉ

Objectif 1 : Documenter l’influence de la 
parentalité sur la trajectoire de consommation de 

SPA chez des adultes judiciarisés



INFLUENCES NÉGATIVES DE LA PARENTALITÉ 
SUR LA CONSOMMATION DE SPA

• Perception négative de la parentalité dans 
leurs conditions actuelles;

• Perception de soi stigmatisée : parent 
consommateur et judiciarisé;

• Déception et découragement face à ses plans 
de vie;

• Anticipation des responsabilités familiales;
• Exigences des responsabilités familiales 

actuelles;
• Dépression post-partum;
• Coparentalité ou relation conflictuelle avec 

l’autre parent;
• Distance ou absence de contacts avec 

l’enfant.
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criminalité et au processus 
judiciaire;
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• Santé mentale altérée;
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• Perception positive de la parentalité;
• Valorisation de soi à travers la parentalité;
• Considération des conséquences de la 

consommation de SPA sur l’enfant;
• Capacité de projection à long terme à travers 

des comportements prosociaux;
• Motivation à être un modèle positif pour 

l’enfant;
• Motivation à maintenir ou reprendre les 

contacts avec l’enfant;
• Motivation à ne pas reproduire les 

comportements de son propre parent;
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Objectif 1 : Documenter l’influence de la parentalité sur la trajectoire de 
consommation de SPA chez des adultes judiciarisés

•Perception négative de la parentalité dans leurs 
conditions actuelles;

•Perception de soi stigmatisée : parent consommateur 
et judiciarisé;

•Déception et découragement face à ses plans de vie;
•Anticipation des responsabilités familiales;
• Exigences des responsabilités familiales actuelles;
•Dépression post-partum;
•Coparentalité ou relation conflictuelle avec l’autre 
parent;

•Distance ou absence de contacts avec l’enfant.

« Interviewer : C’est quoi qui t’attirait là-dedans, 
dans ces effets-là [de la consommation]?

[…] C’était sûrement de pas me sentir. Je vois 
ben que ça marchait pas trop trop bien avec [nom 
de son ex]. Mettons que j’avais d'autres plans de 

ma famille idéale avant. »
(Éléonore, 28 ans)

INFLUENCES NÉGATIVES DE LA 
PARENTALITÉ SUR LA 

CONSOMMATION DE SPA



Objectif 1 : Documenter l’influence de la parentalité sur la trajectoire de 
consommation de SPA chez des adultes judiciarisés

« J’ai vécu dans la boisson toute ma vie. [...] 
quand tu tombes parent, tu veux pas répéter les 
mêmes erreurs que tes parents ont fait. […] J’ai 
été élevé dans la boisson pis je veux pas donner 

ça à mes enfants non plus. Je veux qu’ils 
connaissent autre chose. » 

(Raoûl, 35 ans)

• Perception positive de la parentalité;
• Valorisation de soi à travers la parentalité;
• Considération des conséquences de la consommation de SPA 

sur l’enfant;
• Capacité de projection à long terme à travers des 

comportements prosociaux;
• Motivation à être un modèle positif pour l’enfant;
• Motivation à maintenir ou reprendre les contacts avec l’enfant;
• Motivation à ne pas reproduire les comportements de son 

propre parent;
• Mobilisation durant les contacts avec l’enfant;
• Mobilisation par des changements dans les conditions de vie;
• Mobilisation et engagement dans un traitement;
• Dissociation des pairs délinquants et association à la famille.

INFLUENCES POSITIVES DE LA 
PARENTALITÉ SUR LA 

CONSOMMATION DE SPA



Perceptions NÉGATIVES et 
NON-AIDANTES des services

Perceptions POSITIVES et 
AIDANTES des services

Objectif 2 : Documenter comment le rôle parental 
est tenu en compte ou non dans les services



Stigmatisation 
perçue dans des 

services

« Moi, depuis ce temps-là, depuis le crime que j’ai fait, j’ai fait [Organisme en dépendance 2]. C’est là que je me suis enfuie 
après 4 mois, parce que j’étais pu capable. C’était trop radical pour moi. C’est une thérapie de 6 mois, quand même. C’est un 
rentre-dedans pour mieux te reconstruire après, c’est ce qu’ils disent, mais non. Avec les interventions que tu reçois là-bas, 

c’est : “ tu es une toxicomane ”, “ tu es une mauvaise mère ”, “ tu ne verras pu jamais ta fille ”. C’est toutes des choses qu’ils te 
disent, qui restent. »

(Chantal, 33 ans)

Objectif 2 : Documenter comment le rôle parental 
est tenu en compte ou non dans les services

Perceptions NÉGATIVES et 
NON-AIDANTES des services



Stigmatisation 
perçue dans des 

services

Non-considération 
de la réalité 

parentale et des 
changements 

effectués 

« Le programme de jour [en dépendance], moi, j’avais genre déjà vendu de la drogue, à genre 10 personnes dans ma thérapie. Ça 
me sortait nullement de mes anciens patterns. Ben dans le fond, la DPJ, eux, ils veulent pas savoir c’est quoi ta recette tsé pour y 

arriver. […] Eux, ce qu’ils veulent au final, c’est un pisse-test négatif de toute drogue là, sinon ça ira pas mieux. »
(Éléonore, 28 ans)

Objectif 2 : Documenter comment le rôle parental 
est tenu en compte ou non dans les services

Perceptions NÉGATIVES et 
NON-AIDANTES des services



Mobilisation 
stimulée par une 

motivation 
extrinsèque

Objectif 2 : Documenter comment le rôle parental 
est tenu en compte ou non dans les services

« Pis ils m’ont dit “ en sortant tu vas avoir un pisse-test à faire ”. Pour ma fille, pour pouvoir la voir. 
Faque ça, ça m’a aidée. Faque j’ai comme arrêté une semaine avant de sortir. J’ai fait le pisse-test pis tout 

pis au début ça allait numéro un. J’avais vraiment arrêté de consommer. »
(Hélène, 27 ans)

Perceptions POSITIVES et 
AIDANTES des services



Mobilisation 
stimulée par une 

motivation 
extrinsèque

Considération et 
espoir en la 

personne et sa 
réalité familiale

« Interviewer : Pis c’est quoi qui explique qu’entre ces deux intervalles-là, t’as complètement changé, tu penses ?
L’espoir que la DPJ m’a donné de ravoir mes enfants. […] Tsé elle [intervenante de la DPJ], elle m’a permis de croire que c’était encore 
possible. […] Elle a comme cru en moi, dans le fond… Ce que les autres ont jamais fait, là. Cru que c’était possible que je m’en sorte, 

que c’était possible. Tsé, elle a pris le temps d’écouter mes enfants qui voulaient revenir […] J’ai arrêté l’amphétamine, j’ai arrêté la cocaïne. 
Je me suis pris un logement plus grand parce qu’elle me disait que je les aurais plus. »

(Adèle, 30 ans)

Objectif 2 : Documenter comment le rôle parental 
est tenu en compte ou non dans les services

Perceptions POSITIVES et 
AIDANTES des services



Mobilisation 
stimulée par une 

motivation 
extrinsèque

Transparence et 
collaboration

Considération et 
espoir en la 

personne et sa 
réalité familiale

« [Intervenante Protection de la jeunesse], quand que je suis rentrée en thérapie, elle était comme sur un doute. […] À un moment donné, 
elle a appelé [intervenante en dépendance] pis [intervenante en dépendance] lui a dit : “ Regarde là. Elle est sur une bonne lancée là. ” Pis 
là, même mon agente de probation a embarqué. Elle a dit : “ Là tu vas y dire qu’elle [intervenante Protection de la jeunesse] m’appelle, là. 

Moi, je le vois que tu fais tes efforts pis que tu te présentes à tes rencontres ” […] Faque ils m’ont comme backée au niveau de la DPJ. Ça, 
ça l’a aidé là-dessus. »

(Adèle, 30 ans)

Objectif 2 : Documenter comment le rôle parental 
est tenu en compte ou non dans les services

Perceptions POSITIVES et 
AIDANTES des services



La parentalité 
comme levier 
d’intervention en 
contexte de 
consommation de 
SPA et de 
judiciarisation

Object 2 : Documenter comment le 
rôle parental est tenu en compte ou 

non dans les services « Je considère qui a pas assez d’aide offerte pour des situations dans 
lesquelles je suis au niveau de mon enfant. […] dans le passé, il a eu 

des cours sur compétences parentales et puis là vu certaines situations, 
ben là ils ont dû retirer ce projet-là. […] Dans le centre de détention, 

au niveau secteur féminin, […] je trouve ça dommage, parce que tsé ils 
devraient faire une pré-sélection des gens qui veulent vraiment comme 
s’impliquer là-dedans, de ré-avoir des outils justement, parce que soit 
qu’ils ont perdu leur enfant, la garde des enfants par la consommation, 
par l’incarcération ou tsé peu importe là. La maladie, peu importe c’est 
quoi. Je trouve qui a pas assez en détention de soutien au niveau des 
personnes qui ont des enfants. Pas beaucoup de contacts humains 

aussi, pas beaucoup de possibilités de ce que j’ai vu. […] Mais moi, je 
suis quand même privilégiée, parce que je suis bien soutenue au niveau 
de ma famille. Sont encore là malgré que ça fait plusieurs fois. Mais tsé

la famille, c’est pour la vie. » 
(Agathe, 32 ans)



En conclusion… ?

La parentalité influence dans 
les deux sens, et ce, à 

différents moments de la vie 
d’une même personne.

La stigmatisation influence la 
perception de soi et la 

capacité de changement de 
l’individu.

La considération de la réalité 
parentale influence son 
engagement dans son 

processus de changement.
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Période de 
discussion



Méthode

Impact de la parentalité sur la trajectoire 
de consommation de SPA des adultes 

judiciarisés de 18-35 ans

Nombre 
moyen de 

services en 
dépendance

SPA 
consommées 

(n > 1)

Types de 
délits
(n > 1)

Lieux de 
recrutementÂge moyenSexe

4• Amphétamine
• Alcool

• Cannabis
• Cocaïne

• Hallucinogène
• PCP

• De drogue
• Bris de 
condition
• CFA

• Acquisitif
• Contre la 
personne non 

sexuel

• Dépendance
• Services 

correctionnels

30Féminin 
(n = 6)

3• Alcool
• Cannabis

• Amphétamine
• Cocaïne

• Hallucinogène

• Acquisitif
• De drogue
• Contre la 
personne non 

sexuel
• Bris condition

• CFA

• Services 
correctionnels

• Dépendance
• CJ - LSJPA

28Masculin 
(n = 10)


