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La dépression est devenue de nos jours le principal malheur intime en Occident. Malgré cela, 'accés
aux services de santé mentale afin de prendre en charge la souffrance liée a ce trouble n’est pas
toujours aisé. C'est le cas au Canada ou I'accés aux services de santé mentale semble poser
probleme pour les francophones minoritaires. Dés lors, suffirait-il simplement d’augmenter les
ressources dans les milieux dépourvus de services en langue frangaise pour régler ce probléme

d’accessibilité ?

Pas si simple en fait puisqu’on constate que méme dans les lieux ou les services sont disponibles en
francais, les personnes intéressées ne semblent pas toujours consulter. Des lors, la question ne
serait pas tant celle de I'offre que de la demande. C'est dans cette perspective que nous avons
questionné les représentations sociales influencant la demande de services de santé mentale
associée aux troubles dépressifs chez des jeunes francophones vivant en situation linguistique

minoritaire.

Bien que notre étude comporte plusieurs sites (Ontario, Manitoba et Nouveau Brunswick), nous
présentons ici nos résultats pour la région d’Ottawa. Pour répondre a nos objectifs de recherche,
nous avons interrogé 10 hommes et femmes de cette région, agés de 18 a 30 ans pour qui le
francais est la premiéere langue officielle apprise et encore comprise et qui rapportent avoir souffert
de dépression au cours des deux derniéres années. Les données ont été recueillies au travers: 1) la
méthode du réseau d’associations ; 2) les entrevues individuelles semi-dirigées ; 3) la technique
d'incitation par photographie. L'analyse des résultats obtenus a été effectuée selon la méthode

d’analyse intégrée de contenu des représentations sociales.



Ainsi, les représentations sociales analysées des troubles dépressifs ainsi que des services de santé
mentale confirment 'hypothése que la question de I'accessibilité dépasse celle de I'offre. Nous
avons identifié une dynamique identitaire intégrée dans ces représentations sociales qui expliquerait
une certaine résistance a consulter les services par cette population. Ces résultats nous ont permis

de mieux saisir la demande de services de santé mentale pour les jeunes francophones d’Ottawa.
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