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Cet article a fait I'objet d’'une évaluation par les pairs.

Résumé
Points saillants
Introduction. Malgré les données probantes indiquant une progression rapide de la con-
sommation d’alcool a I’adolescence, on en sait trés peu sur la facon dont évoluent les
habitudes de consommation. Cette étude examine les habitudes de consommation
d’alcool d’une cohorte de jeunes de 1’Ontario et de I’Alberta et évalue la probabilité de
changement dans ces habitudes.

® Quatre catégories distinctes de con-
sommation d’alcool chez les jeunes
ont été identifiées : abstinent, con-
sommateur périodique, consomma-

teur a faible risque et consommateur
Méthodologie. L'échantillon est constitué de données longitudinales appariées recueillies régulier a risque élevé.

sur deux ans (années scolaires 2013-2014 et 2014-2015) aupres de 19 492 éleves de la 9¢ a e Les jeunes étaient modérément sus-
la 12¢ année relevant de 89 écoles secondaires de I’Ontario et de I’Alberta (Canada) et

ayant participé a 1’étude COMPASS. Pour caractériser les habitudes de consommation

ceptibles de demeurer dans la méme
catégorie de consommation d’alcool

d’alcool, deux questions d’auto-évaluation ont été utilisées lors de I’analyse de structure
latente : la fréquence de la consommation d’alcool (aucune, une fois par mois, une fois
par semaine, quotidienne) et la fréquence de la consommation occasionnelle excessive
d’alcool (aucune, une fois par mois ou moins, 2 a 4 fois par mois, plus d’une fois par
semaine). L'étude a également porté sur les effets sur les habitudes de consommation
d’alcool liés au sexe, a I'origine ethnique ainsi qu’a I'usage du cannabis et de la cigarette.

Résultats. L'étude a permis d’établir quatre modes de consommation d’alcool chez les
jeunes : abstinent, consommateur périodique (ayant déclaré une fréquence de consom-
mation mensuelle et aucune consommation occasionnelle excessive), consommateur a
faible risque (ayant déclaré une fréquence de consommation mensuelle et une consom-
mation occasionnelle excessive limitée) et consommateur régulier a risque élevé (ayant
déclaré consommer de I’alcool 1 a 3 fois par semaine et s’adonner a une consommation
occasionnelle excessive 2 a 4 fois par mois). La catégorie « abstinent » constituait le mode

du début de I’étude au moment du
suivi.

Les consommateurs périodiques
étaient les plus susceptibles d’ac-
croitre leur consommation d’alcool.
Une proportion importante de con-
sommateurs est revenue a une caté-
gorie de plus faible consommation
d’alcool ou a cessé de consommer
de I’alcool.

L'usage de la cigarette et 'usage du
cannabis ont été associés a une
appartenance a une catégorie de
consommation élevée d’alcool.

de consommation le plus fréquent tant au début de I’étude (55,7 %) qu’au moment du
suivi (39,7 %). Les jeunes présentant un mode de consommation « périodique » étaient
les plus susceptibles d’accroitre leur consommation d’alcool, 40 % d’entre eux passant au
mode de consommation « a faible risque ». Par ailleurs, une proportion importante de
participants est revenue a un mode de consommation « a faible risque » ou a cessé de
consommer de I’alcool.

Introduction

La consommation d’alcool est un phé-
nomene courant chez les jeunes Canadiens
et la consommation excessive d’alcool
constitue un probleme majeur de santé
publique. Au moment de l’obtention de
leur diplome d’études secondaires, 60 %
des éleves canadiens ont déclaré avoir con-
sommé de l’alcool au cours des 12 mois
précédents, dont 46 % une quantité exces-
sive d’alcool (au moins cinq verres en une

Conclusion. Quatre modes de consommation d’alcool ont été recensés chez les jeunes.
Compte tenu de la forte probabilité que les jeunes commencent a consommer de I’alcool
pendant leurs études secondaires, il importe d’intervenir de fagon préventive des les pre-
miers stades de consommation, avant que celle-ci ne devienne une habitude.

Mots-clés : consommation de substances chez les jeunes, consommation d’alcool, analyse
de transition latente, étude longitudinale
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méme occasion)!. Les jeunes qui consom-
ment de I’alcool sont plus nombreux que
les autres a voir leur santé et leur vie
sociale menacées, notamment par des acci-
dents de la route?, des activités sexuelles
non protégées®, le suicide* et des troubles
de santé mentale’. En outre, des études
longitudinales révelent que les consé-
quences liées a I’alcool ne se limitent pas a
I’adolescence : les consommateurs d’alcool
ayant débuté a un jeune age sont plus sus-
ceptibles de consommer davantage d’alcool
a I’'dge adulte et, par conséquent, continu-
ent de présenter un risque plus élevé d’en
subir les effets néfastes® et de faire usage
d’autres substances telles que la cigarette
et le cannabis’.

D’apres les données empiriques dont nous
disposons, les comportements des jeunes
en matiere de consommation d’alcool
varient avec le temps, la consommation
d’alcool augmentant généralement au
cours de I’adolescence®. Des études longi-
tudinales récentes ont mis en évidence des
changements dans les habitudes de con-
sommation d’alcool et une progression qui
differe considérablement d’une personne a
I’autre pour ce qui est du moment ou cette
consommation débute et de la gravité de
son augmentation. Par exemple, Peterson
et ses collaborateurs® ont recensé cinq tra-
jectoires parmi les éleves de la 5° a la
10° année abstinents, consommateurs
ayant débuté a mi-parcours, consomma-
teurs ayant débuté tardivement, consom-
mateurs modérés et grands consommateurs
précoces. Shin et ses collaborateurs®® ont
exploré les trajectoires de consommation
d’alcool chez les éleves de 29 écoles secon-
daires aux Etats-Unis et ont mis en évi-
dence quatre modes de consommation
d’alcool prédominants : abstinent, con-
sommateur potentiel, expérimentateur et
consommateur régulier. Ces modes de con-
sommation se distinguent par la fréquence
de consommation et par la quantité d’al-
cool consommée (p. ex. le nombre de jours
ot I’éléve consomme de I’alcool ou s’adonne
a une consommation occasionnelle exces-
sive d’alcool)™.

Plusieurs études longitudinales ont ainsi
caractérisé des habitudes de consomma-
tion d’alcool chez les jeunes et leur évolu-
tion, mais le nombre et les types de modes
de consommation (ou catégories) recensés
different. De plus, les jeunes peuvent pas-
ser d’une catégorie a une autre au fil du
temps : par exemple, un abstinent peut
commencer a consommer de I’alcool,
un consomateur d’alcool peut cesser de

consommer ou passer d’une consomma-
tion a risque élevé a une consommation a
faible risque. Les théories et les modeles de
consommation de substances chez les
jeunes, comme la théorie de la porte
d’entrée (gateway theory)'? et le modele de
susceptibilité commune (common liability
model)*, insistent sur la nécessité de com-
prendre les catégories de consommation
d’alcool chez les jeunes et les évolutions de
ces catégories. Ces connaissances sont
essentielles a I’élaboration d’interventions
visant a aider les jeunes a demeurer dans
la catégorie des abstinents et a favoriser la
transition vers les catégories de consom-
mateurs a faible risque ou d’abstinents.
Méme si I’'on dispose d’études longitudina-
les décrivant les trajectoires de consomma-
tion d’alcool chez les jeunes, rares sont,
parmi ces études, celles qui ont examiné
les transitions entre catégories!*'. Par ail-
leurs, la plupart des études pertinentes
portent sur des jeunes aux Etats-Unis ou
en Europe, rares étant celles fournissant
des données probantes sur les jeunes
Canadiens. Au Canada, Rawana et Ames'®
ont étudié les facteurs de protection liés
aux trajectoires de consommation d’al-
cool aupres d’un échantillon de jeunes
Autochtones canadiens de 12 a 23 ans. Ils
ont constaté que la fréquence de la con-
sommation abusive d’alcool au fil du
temps est relativement stable, le taux le
plus élevé étant observé a I’dge de 21 ans et
le taux le plus bas, a I’age de 16 ans. Les
trajectoires de consommation d’alcool
étant largement tributaires de facteurs con-
textuels, en particulier des politiques de
controle de I’alcool et d’acces a I’alcool
ainsi que des normes culturelles, identifier
les changements dans les habitudes de
consommation des jeunes Canadiens cons-
titue une étape clé pour guider les inter-
ventions a venir.

Cette étude vise a combler les lacunes dans
la littérature en cherchant a déterminer
I’existence d’habitudes de consommation
d’alcool distinctes au sein d’une cohorte de
jeunes de I’Ontario et de I’Alberta et, si tel
est le cas, quelle est la probabilité que ces
habitudes de consommation soient main-
tenues ou modifiées au fil du temps. Nous
avons utilisé I’analyse de transition latente
(ATL) pour caractériser les profils de con-
sommation en fonction de la fréquence de
consommation d’alcool et de la consom-
mation occasionnelle excessive d’alcool.
LATL est une extension longitudinale de la
modélisation des catégories latentes qui
permet de rendre compte d"une hétérogénéité
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non observable a I’échelle de I’ensemble
de la population, grace a I'identification de
groupes homogenes dans un échantillon
ayant fourni des réponses semblables a un
ensemble de questions’. En tant qu’ap-
proche de modélisation axée sur la personne,
I’ATL peut modéliser les changements dans
les comportements de consommation au fil
du temps et prédire qui pourra étre touché
par un changement et quelle sera I’orien-
tation de ce changement!®. Ces connais-
sances sont utilisables dans les programmes
de prévention pour cibler les personnes les
plus a risque de consommation probléma-
tique d’alcool et pour mettre a I’épreuve
Pefficacité d’une intervention.

A la lumiére des recherches antérieures,
nous nous attendions a observer a la fois
une abstinence chez une grande proportion
d’éleves du secondaire et différents niveaux
de consommation chez une proportion
considérable de jeunes. Nous avons égale-
ment avancé I’hypothése selon laquelle
une proportion notable de jeunes rédui-
raient leur consommation d’alcool ou ces-
seraient d’en consommer. Comme certaines
études antérieures avaient documenté des
taux plus élevés de consommation d’alcool
chez les éléves des niveaux supérieurs et
de sexe masculin®*¥, nous avons évalué
Iinfluence de ces facteurs sur l’apparte-
nance aux sous-groupes et sur les transi-
tions entre les différentes catégories latentes.
Enfin, comme les changements dans les
habitudes de consommation d’alcool peu-
vent étre influencés par l'usage d’autres
substances comme la cigarette et le canna-
bis?22, nous avons évalué I'effet de la con-
sommation d’autres substances sur la
probabilité de transition vers une autre
catégorie latente au cours des deux années
de I’étude.

Méthodologie
Echantillon

Léchantillon a été extrait de I’année 2
(données initiales, année scolaire 2013-2014)
et de I’année 3 (données de suivi, année
scolaire 2014-2015) de I’étude COMPASS.
Le projet COMPASS est une étude longitu-
dinale qui vise a recueillir chaque année
des données hiérarchisées aupres d’une
cohorte d’éleves canadiens de la 9¢ a la
12¢ année. Une description complete de
I’étude COMPASS et des méthodes qu’elle
utilise est disponible en version imprimée?
ou en ligne (www.compass.uwaterloo.ca,
en anglais seulement).
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Létude COMPASS a expressément sollicité
la participation de 89 écoles secondaires de
I’Ontario (n = 79) et de I’Alberta (n = 10)
au début du projet. Les participants des
écoles ont été recrutés au moyen d’un pro-
tocole d’information active et de consente-
ment passif. L'échantillon au début de
I’étude était formé de 34839 éleves de la 9°
a la 11¢ année. Le taux de participation
moyen était de 79,2 % pour I’ensemble des
écoles. Pour I’année de suivi, I’échantillon
comprenait 31060 éleves de la 10° a la
12¢ année, le taux de participation moyen
étant de 78,7 %. Les principales raisons de
non-participation étaient 1’absentéisme et
les périodes libres ou consacrées a un pro-
gramme d’enseignement coopératif; un
petit nombre de parents et d’éleves (1,2 %)
a refusé de participer. Les données des
deux années ont été appariées en fonction
des réponses des participants a six ques-
tions utilisées pour créer un code unique
assigné a chaque éleve*. Lalgorithme d’ap-
pariement a ainsi fusionné les données de
19492 éleves pour les deux années, mais
n’a pas pu mettre en correspondance 11 568
(33,2 %) éleves. Par ailleurs, 554 (1,6 %)
éleves ont été exclus parce qu’ils avaient
déclaré devoir reprendre leur année sco-
laire. Comme cela a été noté précédem-
ment*, les éléves dont les données n’ont
pas été appariées étaient davantage suscep-
tibles de consommer de I’alcool ou de faire
usage de la cigarette ou du cannabis que
ceux dont les données ont été appariées
(données non présentées). Les données
appariées se répartissent de facon relative-
ment uniforme selon le sexe (avec 53,1 %
de filles) et I’année scolaire (38,8 %,
n = 7 556 en 9¢ année; 34,6 %, n = 6 738
en 10° année et 26,6 %, n = 5 165 en
11¢ année).

Mesure de la consommation d’alcool

Létude repose sur deux questions d’auto-
évaluation de la fréquence de consomma-
tion d’alcool et de la fréquence de
consommation occasionnelle excessive
actuellement utilisées pour le suivi de
I'utilisation de substances chez les jeunes
Canadiens®. La fréquence de la consom-
mation d’alcool a été mesurée a I’aide des
réponses a la question « Au cours des
12 derniers mois, combien de fois as-tu
consommé plus qu’'une gorgée d’alcool? ».
Les choix de réponse se faisaient sur une
échelle de 1 a 10. Compte tenu de la répar-
tition des réponses et conformément aux
criteres de détermination de la fréquence
de la consommation du test AUDIT (Alcohol
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Use Disorders Identification Test) de I’Orga-
nisation mondiale de la Santé (OMS)?%*, les
réponses ont été reclassées en quatre caté-
gories : aucune consommation, jusqu’a
3 fois par mois (consommation mensuelle),
1 a 3 fois par semaine (consommation heb-
domadaire) et plus de 3 fois par semaine
(consommation presque quotidienne). La
fréquence de consommation occasionnelle
excessive d’alcool a été évaluée a I'aide de
la question « Au cours des 12 derniers
mois, combien de fois as-tu pris 5 verres ou
plus a une méme occasion? ». Les réponses,
fournies au départ sur une échelle de 8, ont
été recodées en quatre résultats : aucune,
une fois par mois ou moins, 2 a 4 fois par
mois et plus d’une fois par semaine.

Les caractéristiques individuelles des éleves,
elles aussi autodéclarées, étaient le sexe
(féminin = 1, masculin = 2), le niveau
scolaire fréquenté (9¢ a 12¢ année) et
I'origine ethnique (Blanc, Noir, Asiatique,
Autochtone, Latino-Américain ou autre).
Lorigine ethnique a été recodée en variable
binaire (Blanc = 1, non-Blanc = 0) en rai-
son de la faible proportion d’éleves d’ori-
gine noire (n = 617; 3,2 %), asiatique
(n = 993, 5,1 %), autochtone (n = 490;
2,5 %), latino-américaine (n = 308;1,6 %)
et autre (n = 1 965; 10,2 %). Lusage de la
cigarette par les éleves a été évalué a I’aide
de la question « Au cours des 30 derniers
jours, combien de jours as-tu fumé au
moins une cigarette? ». Les réponses ont
été recodées pour l’analyse au moyen
d’une variable binaire (aucune = 0, utili-
sation au moins une fois au cours des
30 derniers jours = 1). L'usage du canna-
bis par les éleves a été évalué a I’aide de la
question « Au cours des 12 derniers mois, a
quelle fréquence as-tu consommé de la
marijuana ou du cannabis? ». Les réponses
ont également été recodées au moyen
d’une variable binaire (aucune consomma-
tion = 0, au moins une consommation au
cours de la derniere année = 1).

Analyse statistique

Nous avons appliqué I’ATL aux questions
sur la fréquence de consommation d’alcool
et sur la fréquence de consommation occa-
sionnelle excessive d’alcool au cours des
12 mois précédant I’enquéte afin de regrou-
per les répondants semblables sur la base
de leur niveau de consommation d’alcool
et de leur consommation occasionnelle
excessive d’alcool. Nous avons utilisé
une approche d’analyse en deux étapes.
D’abord, nous avons testé entre deux et six

catégories. Nous avons comparé ces modeles
au moyen du critere d’information bayésien
(BIC) pour vérifier la validité de I’ajuste-
ment, ce critere ajoutant des points de
pénalité pour surajustement (des valeurs
BIC faibles témoignent donc d’un meilleur
modele de données). Pour nous assurer de
trouver le maximum global plut6t que local
pour la fonction de vraisemblance, nous
avons exécuté chaque modeéle a I'aide de
50 valeurs de départ différentes comme
parametres?. La qualité de séparation entre
groupes a été mesurée par I’entropie statis-
tique, qui est une moyenne pondérée des
probabilités d’appartenance a un groupe
sur une échelle (0, 1)*. Plus I’entropie
statistique se rapproche de 1, plus la dis-
tinction entre les catégories latentes est
grande. Apres avoir choisi le modele de
catégorie latente approprié, nous avons
examiné I'invariance des mesures des caté-
gories latentes pour les deux années de
I’étude afin de déterminer si la structure de
ces catégories latentes demeurait stable au
fil du temps.

Pour la seconde étape, nous avons analysé
le lien entre I’appartenance a une catégorie
latente et les covariables de I’étude, soit le
sexe, l'origine ethnique et l'usage de la
cigarette et du cannabis. Nous avons égale-
ment étudié la relation entre d’une part la
probabilité de transition vers une autre
catégorie latente et d’autre part le sexe et le
niveau scolaire fréquenté. Pour évaluer
I’effet des covariables, nous avons attribué
aux participants une catégorie latente en
fonction de la probabilité maximale a pos-
teriori qu’ils appartiennent a cette catégo-
rie. Puis, nous avons effectué une série
d’analyses de régression logistique multi-
nomiale. La variable de résultat dans la
régression multinomiale était I’'appartenance
a chaque catégorie, et la catégorie de réfé-
rence était « aucune consommation d’al-
cool ». Tous les modeles ont été ajustés a
l’aide de I’énoncé PROC LTA du logiciel
SAS 9.4.1%. Cet énoncé permet de tenir
compte des valeurs manquantes dans les
variables de résultat, mais exclut les partic-
ipants pour lesquels il manque des don-
nées sur les covariables. Dans notre étude,
les ATL avec covariables ont entrainé I’exclu-
sion de 368 participants sur 19492 données
appariées, en raison de données man-
quantes sur le sexe (pour 78 participants),
sur l'usage d’autres substances (pour
290 participants), ou sur ces deux cova-
riables (pour 31 participants). L'exclusion
de ces participants n’a pas modifié la struc-
ture des catégories latentes.
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Résultats

Le tableau 1 présente les niveaux de con-
sommation d’alcool et d’autres substances
chez les éleves ayant participé a I’étude. Le
nombre de participants ayant déclaré avoir
consommé de I’alcool et s’étre adonnés a
une consommation occasionnelle excessive
était plus important au moment du suivi.
Le taux de consommation occasionnelle
excessive d’alcool est passé de 28,7 % pour
I’année initiale a 43 % pour I’année de
suivi. Au départ, 5,7 % des participants
avaient déclaré fumer la cigarette, un taux
qui est passé a 9,5 % pour I’année de suivi.
Entre les deux années, le taux de consom-
mation de cannabis a connu une hausse de
67,2 %, passant de 15,6 % au début de
I’étude a 26,1 % pour I’année de suivi.

Le tableau 2 présente les variations obser-
vées dans la consommation d’alcool et la
consommation occasionnelle excessive d’al-
cool entre les deux volets de I’étude en
fonction du niveau scolaire fréquenté (9¢,
10 ou 11¢ année). Sur 5083 éleves de
9¢ année ne consommant pas d’alcool,
3374 (66,4 %) se sont déclarés abstinents
lorsqu’ils sont passés en 10° année. Les
résultats présentés dans le tableau 2
indiquent que le taux d’abstinence entre le
début de I’étude et I’année de suivi a relati-
vement peu changé au fil des niveaux
d’études, se situant a 66,4 %, 62,2 % et
61,4 % pour respectivement la 9¢, la 10° et
la 11¢ année. Entre les deux volets, les taux
d’augmentation de la fréquence de con-
sommation ont évolué de facon similaire.

Par exemple, les éleves ne consommant
pas d’alcool en 9¢, 10° et 11° année ont
commencé a boire selon une fréquence
mensuelle, les taux se situant a respective-
ment 31,0 %, 35,1 % et 35,6 %.

Identification des habitudes
de consommation d’alcool

Des ATL ont été effectuées pour déterminer
des catégories latentes de consommation
d’alcool en fonction des habitudes de con-
sommation d’alcool au début de I’étude.
Nous avons amorcé la procédure d’ajuste-
ment de modéle en ajustant, en fonction
des données, les modeles de transition lat-
ente comportant entre deux et six catégo-
ries. Nous avons déterminé ce nombre en
fonction des résultats du test de qualité de
I’ajustement des valeurs BIC ainsi que de la
facilité d’interprétation et de la concision
de la structure de ces catégories latentes (le
tableau 3 présente les statistiques sur
I’ajustement). Les valeurs BIC ont diminué
substantiellement pour les solutions allant
de 2 a 5 catégories, puis ont commencé a
augmenter a partir de la solution a 6 caté-
gories (BIC, = 8809, BIC, = 2665,
BIC, = 1306, BIC, = 919, BIC, 1012).
Malgré la faible valeur BIC, un chevauche-
ment considérable a été observé entre deux
catégories latentes mises en évidence dans
le modele a 5 catégories. En comparant
dans quelle mesure les modeles a 4 et a
S catégories permettaient de distinguer les
catégories latentes au moyen des proba-
bilités moyennes a posteriori, nous avons
pu établir que le modele a 4 catégories

TABLEAU 1
Fréquence des niveaux de consommation d’alcool et d’autres substances
déclarés par les participants et pourcentage connexe au cours de I’année initiale
et de ’année de suivi dans le cadre de I’étude (n = 19 492)

Année initiale
2013-2014 (%)

Variable

Année de suivi

2014-2015 (%) Variation relative

Consommation d’alcool

Aucune 10 327 (53,9)
Jusqu’a 3 fois par mois 7534 (39,3)
1 a 3 fois par semaine 1116 (5,8
Plus de 3 fois par semaine 186 (1,0)

Consommation occasionnelle excessive d’alcool

Aucune 13 848 (71,3)
Une fois par mois ou moins 3 855 (19,8)
2 4 4 fois par mois 1492 (7,7)
Plus d’une fois par semaine 242 (1,2)
Usage de la cigarette 1115 (5,7)
Usage du cannabis 2999 (15,6)

7 386 (38,4) —28,5%
9740 (50,6) 29,3 %
1804 (9,4) 61,6 %
302 (1,6) 62,4 %
11082 (57,0) —20,0 %
5439 (28,0) 41,1 %
2512 (12,9 68,4 %
405 (2,1) 67,4 %
1860 (9,5) 66,8 %
5015 (26,1) 67,2 %
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permettait d’obtenir une reconnaissance
des catégories légerement supérieure. Les
estimations de l’entropie générale pour le
modele a 4 catégories étaient de 0,91 au
début de I’étude et de 0,89 au moment du
suivi (variation : 0,45 a 0,99), comparative-
ment a respectivement 0,91 et 0,87 (varia-
tion : 0,35 a 0,99) pour le modele a
5 catégories. Nous avons également con-
staté que les catégories mises en évidence
dans le modele a 4 catégories étaient plus
concretes et faciles a interpréter sur le plan
conceptuel que celles du modele a 5 caté-
gories. Nous avons examiné le principe
d’indépendance locale des données latentes
variables au moyen de Il’approche de
Reboussin®. Les résultats d’une analyse de
corrélation des données latentes variables
ont révélé que, malgré la présence d’un
zéro structurel dans les réponses des absti-
nents a la question sur la consommation
occasionnelle excessive, les valeurs résidu-
elles normalisées ont diminué considé-
rablement entre le modele a 2 catégories et
le modele a 4 catégories (figure 1), ce qui
indique que l'indépendance locale est
respectée dans le modele définitif. Par con-
séquent, nous avons sélectionné le modele
a 4 catégories, qui génere des catégories de
consommation d’alcool de taille substan-
tielle, bien distinctes et faciles a interpréter.

Conformément aux probabilités condition-
nelles du modeéle retenu (tableau 4), nous
avons qualifié les catégories latentes
comme suit : abstinent (ayant déclaré ne
jamais avoir bu d’alcool ou ne pas avoir
consommeé d’alcool au cours de la derniere
année), consommateur périodique (ayant
déclaré une fréquence de consommation
mensuelle et aucune consommation occa-
sionnelle excessive), consommateur a faible
risque (ayant déclaré une fréquence de
consommation mensuelle et une consom-
mation occasionnelle excessive limitée) et
consommateur régulier a risque élevé (ayant
déclaré consommer de I’alcool 1 a 3 fois
par semaine et une consommation occa-
sionnelle excessive de 2 a 4 fois par mois).
Les abstinents constituaient le sous-groupe
le plus important dans les deux volets de
I’étude (55,7 % au début de I’étude et
39,7 % au moment du suivi), malgré une
diminution de 16 % de la proportion
d’éléves dans ce groupe au moment du
suivi. Le nombre de consommateurs pério-
diques a connu une légere augmentation,
passant de 22,9 % au début de I’étude a
26,3 % au moment du suivi. La propor-
tion d’éléves dans les deux autres catégo-
ries (consommateurs a faible risque et
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consommateurs réguliers a risque élevé) a
augmenté d’environ 50 % entre le début de
I’étude et le suivi.

Pour examiner la stabilité des catégories
latentes au fil du temps, nous avons com-
paré I’'ajustement du modele a 4 catégories,
qui intégrait la contrainte selon laquelle les
probabilités de réponse devaient étre
équivalentes pendant les deux années, a
I’ajustement du modele sans contrainte. La
valeur BIC du modele avec contrainte
(1 509,6) était inférieure a celle du modele
sans contrainte (1 640,1), ce qui indique
que les mémes catégories correspondaient
aux meémes caractéristiques entre les
2 vagues de I'étude.

Probabilités de transition entre les
habitudes de consommation d’alcool

Le tableau 5 présente les probabilités de
transition latente fondées sur le modele
d’ATL ajusté selon le niveau de scolarité
fréquenté et I'usage de la cigarette et du
cannabis. Les valeurs situées sur la diago-
nale correspondent a la probabilité pour un
éleve d’appartenir a la méme catégorie lat-
ente aux deux moments, probabilité qui est
élevée pour toutes les catégories. Les con-
sommateurs a faible risque et les consom-
mateurs réguliers a risque élevé étaient
plus susceptibles de demeurer dans la
méme catégorie au moment du suivi, com-
parativement aux abstinents et aux con-
sommateurs périodiques d’alcool. A I’opposé,
les consommateurs périodiques d’alcool
étaient plus susceptibles de passer a la
catégorie des consommateurs a faible ris-
que au moment du suivi. Plus particuliere-
ment, 40 % des éleves de la catégorie des
consommateurs périodiques au début de
I’étude sont passés a la catégorie des con-
sommateurs a faible risque au moment du
suivi. Les abstinents présentaient un risque
de 24 % de passer a la catégorie des con-
sommateurs périodiques d’alcool. De plus,
meéme si 65 % des consommateurs réguli-
ers a risque élevé sont demeurés dans la
méme catégorie au moment du suivi, une
proportion notable d’éleves de ce groupe a
présenté une diminution de sa consomma-
tion d’alcool. Plus particulierement, 18 %
des consommateurs réguliers a risque élevé
sont passés a la catégorie des consomma-
teurs a faible risque, et 8 % ont déclaré
avoir complétement cessé de boire de
I’alcool (tableau 5). Chez les éleves appar-
tenant aux catégories des consommateurs
a faible risque et des consommateurs régu-
liers a risque élevé, la proportion d’éleves
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TABLEAU 2
Variation de la fréquence de consommation d’alcool et de la consommation occasionnelle excessive d’alcool chez les jeunes en fonction du niveau scolaire fréquenté,

au début de I’étude et au moment du suivi dans le cadre de I’étude (n = 19 492)?

Fréquence de la consommation d’alcool au moment du suivi (2014-2015)

Fréquence de la
consommation d’alcool

De la 11¢ a la 12¢ année

De la 10¢ a la 11¢ année

De la 9¢ a la 10¢ année

au début de I’étude

n (%)

n (%)

n (%)

(2013-2014)

Hebdomadaire Quotidienne

Aucune  Mensuelle

Mensuelle  Hebdomadaire Quotidienne Aucune Mensuelle Hebdomadaire Quotidienne

Aucune

Consommation d’alcool
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TABLEAU 3
Statistiques sur I’ajustement des modeéles de catégories latentes de
consommation d’alcool et de consommation occasionnelle excessive d’alcool
chez les jeunes ayant participé a I’étude COMPASS (n = 19 492)

Modele vraisel;:gblance lg)eegrl;is(g;) BIC ajuste Al RIEORE :: l;rll;";“
2 catégories —56 561 240 8761,4 8 809,1 0,95 < 0,001
3 catégories -53434 229 25829 2 665,5 0,95 < 0,001
4 catégories —52778 216 1357,0 1480,9 0,93 < 0,001
5 catégories —52 401 201 703,1 874,5 0,91 0,302
6 catégories =52, 317/ 148 1011,7 1351,7 0,88 0,950

Abréviations : BIC, critere d’'information bayésien; BLRT, Bootstrap Likelihood Ratio Test, Test du rapport de vraisemblance au

moyen de la méthode bootstrap sur les données initiales.

2 Une valeur non significative du BLTR suggere que le modele comportant une catégorie de moins est accepté.

susceptibles de devenir abstinents au
moment du suivi était la méme (8 %). Au
total, 17 % des éleves qui consommaient
de l’alcool au début de I’étude avaient
complétement cessé de boire de I’alcool au
moment du suivi.

Facteurs de prédiction de I'appartenance
aux catégories latentes et probabilités de
transition

Apres avoir déterminé les catégories latentes,
nous avons examiné les effets potentiels du
sexe et de 'origine ethnique sur la prédic-
tion de I’appartenance des éléves aux qua-
tre catégories latentes au début de I’étude.

La comparaison de I’ajustement du modéle
tenant compte du sexe et de celui n’en
tenant pas compte révele que le sexe est
corrélé de fagon significative a 1’apparte-
nance a la catégorie latente (2(logvrai-
semblance_ . . . vraisemblance, .
we = 58,2,dl = 3, p < 0,001)). D’apres les
rapports de cote (RC) présentés dans le
tableau 6, les garcons étaient plus suscep-
tibles d’appartenir a la catégorie des con-
sommateurs réguliers a risque élevé que les
filles (RC 1,2, intervalle de confiance
[IC] a 95 % : 1,04 a 1,36). Lorigine eth-
nique s’est également révélée étre un fac-
teur significatif de prédiction de I’appartenance

FIGURE 1

a une catégorie (2(vraisemblance Corigine
ethnique - Uraisemblanceavec T’origine ethnique = 37’2’
dl = 3, p < 0,001)), les éleves d’origine
blanche présentant un risque significative-
ment plus élevé de consommer de 1’alcool

que leurs pairs d’origine non blanche.

Le tableau 6 présente les RC associés aux
transitions dans chacune des catégories lat-
entes par rapport au fait de demeurer dans
la méme catégorie. Les abstinents de sexe
masculin présentaient 2,4 (ICa 95 % : 1,76
a 3,27) fois plus de risque de s’adonner a
une consommation réguliéere a risque élevé.
La transition de la catégorie de consomma-
tion a risque élevé a la catégorie de ’absti-
nence était également plus répandue chez
les éleves de sexe masculin (RC = 1,33,1Ca
95 % : 0,78 a 2,28). Les résultats présentés
dans le tableau 6 révelent que les éleves de
9¢ année étaient plus susceptibles de passer
aux catégories de consommation a risque
élevé que les éleves de 11° année, alors que
chez les éleves de 10° et de 11° année,
aucune différence significative n’a été
observée quant a la transition vers les caté-
gories de consommation a risque élevé.

Analyse

Cette étude a permis de caractériser les
habitudes de consommation d’alcool au

Valeurs résiduelles normalisées des corrélations bidimensionnelles entre la fréquence de consommation d’alcool
et les niveaux de consommation occasionnelle excessive servant a créer les catégories latentes
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sein d’un vaste échantillon d’éleves du
secondaire grace a I’établissement de qua-
tre catégories latentes. Ces catégories sont
conformes aux résultats de recherche anté-
rieurs, révélant la présence d’une structure
de regroupement sous-jacente en ce qui
concerne la consommation d’alcool chez
les jeunes®32. A la suite d’autres études®,
nous avons constaté que la plupart des
éleves relevent de la catégorie des absti-
nents. Bien que la proportion d’éleves fai-
sant partie de cette catégorie ait diminué
de 16 % au moment du suivi, ce groupe est
demeuré dominant. Les éléves relevant des
catégories des consommateurs a faible ris-
que et des consommateurs réguliers a ris-
que élevé se sont adonnés a une
consommation occasionnelle excessive a
divers niveaux, ce qui indique qu'une pro-
portion considérable de jeunes est sus-
ceptible de souffrir de répercussions
immédiates comme a long terme dues a
leur consommation d’alcool. Cette con-
statation est renforcée par d’autres don-
nées probantes selon lesquelles lorsque les
jeunes boivent de I’alcool, ils sont plus sus-
ceptibles de s’adonner a une consomma-
tion occasionnelle excessive!.

LATL nous a permis de caractériser des
groupes homogeénes de consommateurs
d’alcool, mais également de comprendre le
processus de développement des habitudes
de consommation d’alcool au fil du temps.
Les données nous ont plus spécifiquement
montré qu’il était trés probable que les
jeunes aient maintenu leur comportement
en matiere de consommation d’alcool entre
le début de I’étude et le suivi. Les consom-
mateurs a faible risque était la catégorie la
plus stable parmi les quatre catégories
identifiées. Par ailleurs, nous avons con-
staté un degré important de transition
d’une catégorie latente a une autre entre le
début de l’étude et l'année de suivi.
Comme prévu, nous avons surtout observé
une augmentation de la consommation
d’alcool chez les éleves entre le début de
I’étude et le suivi. Les consommateurs péri-
odiques étaient les plus susceptibles
d’augmenter leur consommation d’alcool,
et de passer ainsi a la catégorie des con-
sommateurs a faible risque. Cette probabil-
ité élevée de transition semble indiquer
que bon nombre d’éléves qui consomment
de l’alcool a quelques reprises mensuelle-
ment passent a une fréquence de consom-
mation hebdomadaire, et ce, tout en
commencant a s’adonner a une consom-
mation occasionnelle excessive. D’apres les
probabilités de transition estimées, la con-
sommation d’alcool augmente de facon
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TABLEAU 4
Structure et prévalence des catégories latentes de comportement en matiere de
consommation d’alcool au début de I’étude et au moment
du suivi dans le cadre de ’étude (n = 19 492)

Caractéristiques de la . Consommateur Consommateur Consommateur
catégorie latente Gt périodique a faible risque  régulier a risque élevé

Consommation d’alcool

Aucune 0,963 0,007 0,001 0,000

Jusqu’a 3 fois par mois 0,036 0,970 0,943 0,400

1 a 3 fois par semaine 0,000 0,019 0,053 0,585

Plus de 3 fois par semaine 0,000 0,004 0,002 0,015
Consommation occasionnelle excessive d’alcool

Aucune 0,999 0,701 0,000 0,031

Une fois par mois ou moins 0,001 0,287 0,864 0,127

2 a 4 fois par mois 0,000 0,011 0,136 0,827

Plus d’une fois par semaine 0,000 0,003 0,000 0,014

incrémentielle, la plupart des transitions
observées correspondant a un passage vers
une catégorie de consommation plus
élevéel.

Meéme si plupart des jeunes sont passés a
une catégorie de consommation d’alcool
supérieure, une proportion appréciable
d’entre eux sont revenus a un mode de
consommation a faible risque ou ont cessé
de consommer de l’alcool entre les deux
années. Pres d’un éleve sur 10 appartenant
a la catégorie des consommateurs a faible
risque ou a celle des consommateurs régu-
liers a risque élevé était susceptible de ces-
ser de boire de I’alcool. Les jeunes de ces
deux groupes étaient plus susceptibles de

cesser de consommer de l’alcool que les
jeunes appartenant au groupe des consom-
mateurs périodiques, peut-étre parce que
les éleves qui consomment de I’alcool a
une fréquence aussi élevée risquent de voir
leur vie quotidienne grandement pertur-
bée, par exemple de moins s’investir dans
leurs études et de présenter un rendement
scolaire plus faible’*. En comparaison, la
probabilité que les consommateurs pério-
diques cessent de consommer de 1’alcool
n’était que de 1 %, ce qui donne a penser
que la plupart des éléves qui en sont aux
premiers stades de la consommation con-
tinuent de boire de I’alcool. Les recherches
futures devront déterminer quelles caracté-
ristiques entrainent une diminution de la

TABLEAU 5
Probabilités de transition vers I’'une ou I’autre des quatre catégories latentes
du modéele de consommation d’alcool chez les jeunes au début de I’étude
et au moment du suivi dans le cadre de étude (n = 19 124)

Catégorie au moment du suivi (2014-2015)

Catégorie au début

de I’étude Abstinent  COPSommateur  Consommateur 2 rgz::;‘:‘;":;;e?lz
(2013-2014) périodique faible risque P 1

élevé

Abstinent 0,64 0,24 0,09 0,03

consommateur 0,01 0,54 0,40 0,05

périodique

Consommateur 0,08 0,02 0,69 0,20

a faible risque

Consommateur

régulier a risque 0,08 0,09 0,18 0,65

élevé

Remarque : Valeurs ajustées selon le niveau de scolarité fréquenté et I'usage de la cigarette et du cannabis.
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TABLEAU 6

Rapports de cotes estimés représentant les effets des covariables sur I’appartenance a une catégorie
et la transition entre les catégories latentes de consommation d’alcool chez les jeunes au début de I’étude
et au moment du suivi dans le cadre de ’étude (n = 19 124)

Covariable

. Consommateur Consommateur Consommateur régulier
Abstinent P S po . J P
périodique a faible risque a risque élevé
RC (IC a2 95 %) RC (IC a 95 %) RC (IC a 95 %) RC (IC a 95 %)

Covariables concernant I’appartenance a une catégorie

Garcons
Origine blanche
Tabagisme
Cannabis
Covariables de transition
Garcons
Abstinent
Consommateur périodique
Consommateur a faible risque
Consommateur régulier a risque élevé
9¢ année (par rapport a 11¢ année)
Abstinent
Consommateur périodique
Consommateur a faible risque
Consommateur régulier a risque élevé
10° année (par rapport a 11¢ année)
Abstinent
Consommateur périodique
Consommateur a faible risque

Consommateur régulier a risque élevé

Référence
Référence
Référence

Référence

Référence
1,64 (1,21 a2 2,22)
1,42 (0,80 a 2,51)
1,33 (0,78 2 2,28)

Référence
1,11 (0,80 a 1,55)
1,52 (0,80 a 2,89)
2,56 (1,42 a 4,61)

Référence
0,92 (0,67 a 1,26)
0,82 (0,45 a 1,49)
0,91 (0,52 a 1,58)

0,85 (0,79 a 0,93)
1,51 (1,37 a 1,65)
4,44 (3,50 a 5,63)
5,98 (5,17 a 6,91)

0,83 (0,76 a 0,90)
Référence
0,00°
0,75 (0,38 a 1,48)

0,84 (0,77 a 0,91)
Référence
0,00°
2,06 (0,94 a 4,53)

1,11 (1,02 a 1,22)
Référence
0,00°
0,68 (0,32 a 1,43)

0,86 (0,80 a 0,93)
1,72 (1,57 a 1,89)

12,63 (10,31 a 15,47)

10,88 (8,34 a 13,75)

1,15 (0,89 a 1,49)
1,00 (0,87 a 1,16)
Référence
0,80 (0,57 a 1,14

0,95 (0,74 a 1,22)
1,47 (1,26 a 1,71)
Référence
1,14 (0,71 2 1,83)

1,12 (0,83 a 1,52)
0,98 (0,84 a 1,13)
Référence
1,21 (0,85a1,72)

1,20 (1,04 4 1,36)
1,26 (1,08 4 1,49)
22,85 (14,24 4 33,62)
19,24 (9,81 4 30,47)

2,40 (1,76 a 3,27)
1,90 (1,334 2,71)
1,77 (1,51 4 2,08)

Référence

0,87 (0,65 a 1,16)
1,91 (1,342 2,74)
1,37 (1,14 a 1,65)

Référence

1,01 (0,77 a 1,33)
0,84 (0,58 a 1,22)
0,97 (0,83 a 1,15)

Référence

Abréviations : IC, intervalle de confiance; RC, rapport de cotes.

Remarque : Le début de I'étude était I'année scolaire 2013-2014 et le moment du suivi était I'année scolaire 2014-2015.
2 Aucune transition de la catégorie des consommateurs périodiques a la catégorie des consommateurs a faible risque n’a été observée.

consommation d’alcool chez ces jeunes et
devront également étudier les facteurs
ayant influencé cette baisse.

A linstar des études précédentes®, nous
avons constaté que le niveau de scolarité
fréquenté était associé aux transitions entre
catégories latentes. Les résultats de notre
étude révelent que les probabilités de
passer de la catégorie des abstinents a une
autre catégorie sont identiques pour les
éleves des différentes années, ce qui
indique une probabilité équivalente de
commencer a consommer de 1’alcool pour
chaque année. En revanche, les consom-
mateurs périodiques et les consommateurs
a faible risque en 9¢ année étaient plus sus-
ceptibles d’augmenter leur consommation
d’alcool que ceux en 11¢ année relevant de
ces mémes catégories de consommation.
Linitiation a la consommation d’alcool et
I’augmentation de la consommation d’alcool
chez les éleves du secondaire sont donc
plus susceptibles de se produire au cours

des deux premiers niveaux de scolarité
fréquentés, les comportements des éleves
se stabilisant a mesure qu’ils progressent
dans leur cheminement scolaire, ce qui
porte a penser que les programmes de
prévention seraient plus efficaces s’ils
ciblaient les éleves de 9¢ et de 10° année.

Les résultats de notre étude confirment
ceux des travaux de recherche antérieurs
selon lesquels les garcons présentent un
risque plus élevé que les filles de s’adonner
a une consommation d’alcool probléma-
tique, de faire la transition vers une catégo-
rie de consommation d’alcool problématique
ou de continuer d’avoir ce type de consom-
mation d’alcool***. Les gar¢ons étaient par
ailleurs plus susceptibles de cesser de con-
sommer de ’alcool. En accord avec la théo-
rie des comportements problématiques
selon laquelle il existe une corrélation entre
I'utilisation de différentes substances? 223,
les résultats de notre étude démontrent que
I'usage de la cigarette et du cannabis sont
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en lien avec une plus forte probabilité
d’appartenance a une catégorie de consom-
mation d’alcool a risque élevé. Le rapport
de cotes relatif chez les fumeurs de ciga-
rettes a I’appartenance a la catégorie des
consommateurs périodiques était plus de
quatre fois supérieur a celui des non-
fumeurs. Des tendances similaires ont été
observées chez les consommateurs de can-
nabis, pour lesquels le rapport de cotes
relatif a la consommation d’alcool a risque
élevé était supérieur a celui des abstinents.
Cette constatation vient étayer les conclu-
sions de la littérature, qui démontre qu’une
consommation importante d’alcool s’ac-
compagne souvent de l'usage de la ciga-
rette ou du cannabis®*’. Cependant, en se
fondant sur notre étude, on ne peut pas
déterminer avec certitude laquelle de ces
substances ouvre la voie a l'utilisation des
autres substances. D’autres travaux de
recherche sont nécessaires pour étudier
dans quel ordre s’effectue I'initiation a la
consommation des différentes substances.
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Les modeles théoriques, comme la théorie
de la porte d’entrée (gateway theory) et la
théorie de la susceptibilité commune (com-
mon liability theory)**, ainsi que les don-
nées empiriques* suggerent que, chez les
jeunes, la décision de consommer de
I’alcool et de fumer la cigarette ou le can-
nabis est associée a un risque plus élevé de
faire un usage concomitant d’une autre de
ces substances, quelle que soit la substance
consommeée initialement. Les conclusions
de notre étude confirment ces travaux et
invitent a penser que les interventions en
matiére de prévention doivent viser simul-
tanément l’ensemble des substances les
plus usuelles.

LATL utilisée dans cette étude fait appel a
une approche axée sur la personne, apte a
modéliser I’évolution des habitudes d’un
individu en fonction de ses schémas de
réponse a un résultat d’intérét. En con-
séquence, elle peut étre utilisée pour com-
prendre les tendances dans les données et
pour vérifier l'existence de différences
entre les participants en ce qui concerne le
résultat d’intérét choisi. De plus, ’ATL per-
met de tenir compte des erreurs de mesure
généralement associées aux enquétes d’auto-
évaluation'. Elle permet d’associer chaque
personne ayant une réponse empirique a
une probabilité d’appartenance a chaque
catégorie latente, et d’attribuer a chaque
personne la catégorie pour laquelle la pro-
babilité d’appartenance est la plus élevée.
Les résultats de I’ATL doivent cependant
étre appliqués en tenant compte de ses lim-
ites inhérentes. L'une d’elles tient au fait
que les sous-groupes détectés dans I’échan-
tillon a I’étude peuvent différer des sous-
groupes réels dans la population : le nombre
de sous-groupes identifiés par I'’ATL peut
étre supérieur au nombre réel de sous-
groupes*. Une autre limite de I’ATL con-
cerne I’hypothese selon laquelle la variable
latente sous-jacente décrit toute association
observée entre les indicateurs de cette
variable. Cette hypothese peut étre difficile
a respecter dans certaines applications réel-
les et pourrait entrainer des biais d’esti-
mation des parameétres, notamment une
surestimation du nombre de catégories*>*.

Nos résultats doivent étre examinés en
tenant compte des limites de I’étude. La
principale limite est que cette étude repose
sur des mesures auto-déclarées de la con-
sommation d’alcool. Or les déclarations
des jeunes quant a leur consommation
d’alcool et d’autres substances sont poten-
tiellement associées a une sous-déclaration
et a des erreurs de mesure. Une autre limite
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est que le processus d’appariement des
données n’a pas permis d’établir de liens
avec une partie des données des éleves cor-
respondant a la période de suivi. Or les
données non appariées ne constituent pas
un ensemble aléatoire, mais correspondent
plutdt aux données d’éleves qui sont
davantage susceptibles de consommer de
I’alcool et de faire usage de cigarette et de
cannabis. L'usage des données appariées
est donc susceptible de conduire a une
sous-estimation de la taille et de la pro-
babilité de transition vers un groupe de
consommation a risque élevé. De plus,
I’évolution de la consommation d’alcool a
été étudiée sur une période de suivi d’'un
an. Or I'obtention de connaissances plus
approfondies sur I’évolution des habitudes
de consommation d’alcool des jeunes
nécessiterait une période de suivi plus
longue. Enfin, les mesures de la consom-
mation ont été prises a des intervalles
d’environ un an, mais les habitudes de
consommation d’alcool ont pu changer a
plusieurs reprises au cours de cette période.
Il faut donc interpréter avec prudence les
probabilités de transition, ces transitions
potentielles n’ayant pas été prises en
compte'’.

Les travaux de recherche futurs pourraient
évaluer dans quelle mesure un change-
ment apporté aux politiques ou aux pro-
grammes de prévention axés sur le controle
de I’alcool peut avoir une influence sur les
transitions entre les différents modes de
consommation d’alcool mis en évidence.
Par exemple, les membres de notre équipe
de recherche analysent les répercussions
de la nouvelle politique de la Régie des
alcools de I’Ontario (LCBO), qui autorise
jusqu’a 450 épiceries en Ontario a vendre
de I’alcool, sur les modes de consomma-
tion d’alcool des jeunes, a I’aide de quatre
ans de données en contexte quasi-expéri-
mental. Pour évaluer les effets de cette
expérience en conditions naturelles (ou
pour les chercheurs évaluant d’autres
formes de politiques relatives a I’alcool), il
serait plus avantageux d’examiner les
répercussions sur les modes de transition
plus nuancés de consommation d’alcool
présentés ici plutét que d’évaluer simple-
ment les répercussions liées a un résultat
fournissant peu d’information, comme la
comparaison entre la consommation et
I’abstinence. De plus, les travaux de recher-
che futurs pourraient mettre en ceuvre des
interventions relatives a la modification
des comportements, par exemple des inter-
ventions bréves en matiére de consomma-
tion d’alcool (Alcohol Brief Interventions)*

ou des thérapies de renforcement de la
motivation (Motivational Enhancement
Therapy)®, et en évaluer les répercussions,
afin de motiver les personnes ayant des
probléemes de consommation a cesser de
consommer de I’alcool ou a diminuer leur
consommation. L’approche de modélisa-
tion des transitions utilisée dans cette
étude est également applicable a d’autres
domaines touchant les comportements a
risque et la toxicomanie, notamment 1’'usage
du cannabis et de la cigarette, et peut aussi
servir de guide aux évaluations ultérieures
des politiques de prévention, par exemple
la nouvelle réglementation fédérale sur le
cannabis au Canada ou tout changement
potentiel apporté en matiere de lutte contre
le tabagisme.

Conclusion

Notre étude invite a penser que la consom-
mation d’alcool augmente de fagon
générale chez les éleves qui commencent a
boire de I’alcool, mais le volume de
l’augmentation n’est pas le méme chez
toutes les populations de jeunes. Une tran-
sition importante vers une consommation
plus élevée a été observée dans la catégorie
des consommateurs périodiques, ce qui
indique qu’il importe d’intervenir de facon
préventive des les premiers stades de con-
sommation, avant que celle-ci devienne
une habitude. De plus, il faut mettre en
ceuvre plus d’interventions ciblant les con-
sommateurs d’alcool afin d’augmenter la
probabilité qu’ils reviennent a la catégorie
des abstinents. Notre étude démontre que
I'usage de la cigarette ou du cannabis est
associé a I’appartenance aux catégories de
consommation élevée d’alcool, ce qui est le
signe que des efforts visant a lutter contre
la consommation de plusieurs substances
pourraient étre plus efficaces que les pro-
grammes visant uniquement 1’alcool.
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