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PARTIE 1 : Introduction

1. Populations étudiantes et consommations

La population des jeunes adultes (18-25 ans), pourtant au cceur d’enjeux
primordiaux de santé publique et de société, apparait paradoxalement peu
étudiee par les sciences sociales et I’épidémiologie en France. Parmi eux, les
étudiants n’échappent pas a la regle. Mais a la différence des lycéens et des
collégiens, les dimensions de leur usage des substances psychoactives (SPA)
sont encore mal connues.

Néanmoins 1’apparition de plus en plus d’¢tudes depuis les années 2000 a

permis d'aborder cette évolution des consommations au niveau international.

1.1 Profils psychologiques des consommateurs

Les facteurs sociaux et psychologiques associés a la prise de substances et
aux comportements addictifs ont été etudies dans la population étudiante et
mis en avant dans plusieurs études. En effet, les enquétes Barométre santé
jeunes! montrent, chez les 12-25 ans, une augmentation des conduites
addictives et des probléemes d’anxiété et de depression.

Le stress, I’anxiété et la dépression sont connus pour favoriser la prise et le
mésusage de psychoactifs, ainsi que la survenue de troubles des conduites
alimentaires (TCA). L’arrivée des jeunes adultes dans le milieu universitaire
est un événement associé a des changements de mode de vie et de nouvelles

responsabilités. Les étudiants sont soumis a divers « tracas » comme la peur
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de ne pas réussir avec la pression associée au chémage, le manque
d’indépendance mateérielle et financiére. L’enjeu est de taille dans
I’orientation professionnelle ; 1’étudiant doit organiser son avenir, trouver un
sens a sa vie, anticiper et concevoir les roles futurs. Il est nécessaire pour lui
de déterminer le projet professionnel dans lequel il souhaite se réaliser, et est
confronté a de nombreuses difficultés comme des résultats insuffisants ou
des compétences limitées ainsi que des barriéres économiques.? De ce fait,
I’incidence de divers problemes psychiques et comportementaux y est
élevée.®

Une enquéte nationale sur les conditions de vie des étudiants a été réalisée
entre le 14 mars et le 23 mai 2016 par 1’Observatoire national de la vie
étudiante (OVE). Les filieres d’études étaient trés variées comprenant les
universités, classes préparatoires, écoles de management, de culture,
d’ingénieur, etc. Les resultats soulignent que 59,4 % des 60 700 étudiants
déclarent avoir ressenti du stress lors de la derniere semaine précédant la

réponse a l'enquéte.*

Ces facteurs se retrouvent également dans les voies académiques a sélection
difficiles, et ont souvent été mis en avant chez les étudiants en santé.

Le rapport du Dr. Marra, envoyé en 2018 au ministre de 1’Enseignement
supérieur, constitue un élément déterminant dans la prise en compte de la
souffrance de ces étudiants, et témoigne du stress et de I'anxiété apporté par

les concours, les conditions des stages et de 1’enseignement de la médecine
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en générale °. En 2013, une enquéte établie sur les étudiants en médecine de
deuxieme cycle décrit un épuisement professionnel élevé (33,6 %), pouvant

étre associé a la préparation des Epreuves Classantes Nationales (ECN).®

En Haute-Normandie, une enquéte transversale de 2017 conduite sur les
étudiants en santé indique une prévalence de stress élevée a ’origine de
certains comportements addictifs. Le stress percu y est évalué gréace a
I'échelle PSS (Perceviez Stress Scale) établie en 1983 par Cohen et al (1983)

7, et témoigne d’un score moyen élevé 8.

L’ensemble de ces études concluent que les prévalences du stress percu, de
I’anxiété et de la dépression sont souvent tres élevées parmi les étudiants. Le
contexte des études superieurs semble se préter a des facteurs favorisant
I’'usage de psychoactifs et I'émergence de comportements addictifs. Les
conduites dopantes se sont multipliées afin d’acquérir une meilleure
performance intellectuelle et éviter I'échec. Elles sont surtout retrouvées dans

les disciplines scientifiques.

Une enquéte réalisée aupres de 407 etudiants de la faculté de pharmacie de

Tours montre que 64 % des étudiants consomment des médicaments pour

préparer leurs examens afin de garder un état de veille suffisant °.
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Une enquéte établie auprés de 495 étudiants de différentes universités
toulousaines indigue que 44,8% des étudiants déclarent avoir consommé des
produits a I'approche des examens. Parmi les produits cités, 63,5 % sont des

vitamines et 13,4 % des psychotropes °.

Enfin, une étude réalisée auprés de 1391 étudiants en santé en 2015,
témoigne que les étudiants restent une population particulierement exposée
aux conduites a risque malgré les campagnes de prévention menées ces
derniéres années . Certains travaux commencent a aborder la question, et
faire un lien entre le mal étre psychique de cette population et la

consommation de substances.

1.2 Situation actuelle et évolution de la consommation en
France

Comme presenté plus tot, la vie universitaire est une source de stress
importante pour les étudiants et favorise I’apparition de conduites addictives

et de phénomenes de polyconsommations.

Pour se rendre compte de la consommation en France, nous pouvons nous
baser sur les études faites a partir de la cohorte i-Share, regroupant plus de
21000 étudiants francophones, qui questionnent plusieurs aspects de leur
santé servant de base a de nombreuses etudes. Parmi eux, 61,5 % (n=10 066)

avaient déja consommé une SPA.
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Le cannabis était la substance la plus consommée avec 53,4 % de
consommateurs au cours de la vie et 33,5 % la derniere année suivi par le
protoxyde d’azote et les poppers avec 24,1 % de consommateurs au cours de
la vie. Une consommation expérimentale était déclarée par 52,8 % des
consommateurs de cannabis et ce taux s’élevait a 55,0 % parmi les
consommateurs  d’amphétamines. Les consommateurs de SPA
consommaient également des substances hallucinogenes avec dans I’ordre

décroissant : champignons hallucinogénes, LSD et kétamine 2.

Concernant les hallucinogenes, une étude réalisee aupres des étudiants de la
région Poitou-Charentes montre que 150 parmi 1211 étudiants interrogés ont
déja consommeé des plantes et champignons possedant ces propriétés. Les
substances utilisees sont principalement des champignons comme les
psilocybes ou amanites (54 %) et des plantes comme le cannabis, la sauge

ou la datura (37 %) 3,

Il apparait que I’ensemble des SPA doit étre pris en compte dans cette
analyse de consommation chez les étudiants : des substances couramment
étudiees comme 1’alcool ou le cannabis peuvent étre associées a une

consommation de substances plus souvent négligées.

En effet les substances comme la kétamine, le LSD, les champignons

hallucinogénes mais encore les poppers font une importante percée dans le
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monde étudiant, et leurs effets sont de plus en plus recherchés au sein de

cette population.

Une enquéte transversale menée aupres des étudiants de premiére année de
I’Université Reims Champagne-Ardenne observe que 18,0 % sont a risque
d’addiction a 1’alcool et 2,3% addicts, 19,6 % sont fumeurs dont 5,5 %
dépendants 4. Chez les étudiants en médecine de France métropolitaine
inscrits a la faculté pour I’année universitaire 2016-2017, les résultats
indiquent que 25,2 % consommaient du tabac, 94,7 % de I’alcool, dont
10,5% étaient a risque de deépendance et 19,9 % du cannabis. Cette étude
démontre que la premiére année commune des études de santé (PACES) et
la deuxieme année sont des années de début ou d’augmentation des
consommations °.

Les travaux ciblant les étudiants s‘alignent sur le fait que les consommations
varient en fonction des années d’étude. Elles paraissent plus importantes
durant les premieres années et les périodes de concours, ou le stress percu
est élevé et la qualité de vie des sujets est au plus bas. Elles représentent un
symptome du syndrome d’épuisement professionnel.

En 2018, une étude de I’Université de Lille constate que 92% des étudiants
(n=1939) ont consommé au moins une fois de 1’alcool au cours des 12
derniers mois.

Selon le questionnaire Fast Alcohol Consumption Evaluation (FACE), 57,6

% de ces étudiants ont une consommation a risque. Par ailleurs, 13 % ont
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déclaré avoir conduit en état d’ébriété et 26 % ont eu des absences scolaires
a cause de I’alcool 6. Les alcoolisations a risque sont fréquentes chez les
étudiants en médecine en quéte d’une fuite des préoccupations du quotidien.
Une étude transversale, menée au sein de la faculté de médecine de Paris VII,
s’est intéressée a une prévalence de ce comportement. Parmi 302 étudiants,
74,8 % rapportent au moins une alcoolisation a risque dans les deux derniéeres
semaines du recueil. Ils declarent en moyenne 2,4 (SD, 1,6) épisodes dans
les deux derniéres semaines avec une consommation maximale de 10,3 (SD,

4,6) verres '

Les substances consommées sont variées méme si les études s’accordent a
dire que I’alcool reste la substance la plus consommeée par les étudiants. En
outre, on observe un état d’ivresse plus fréquent associé a une plus grande
quantitée d’alcool ingérée en une fois, mais pour une fréquence de
consommation légerement moindre. L’évaluation de cette situation reste
récente et inégale entre les filieres étudiantes interrogées. En effet, les
travaux actuels questionnent plus fréquemment les étudiants des filieres
médicales de facon ciblée, ou les étudiants de facon générale, tous cursus
confondus. Cependant, aucune comparaison de ces résultats avec d’autres

populations (étudiantes ou non) n’a ete faite.
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2. Les effets recherchés par les consommateurs

Au vu des conséquences sur I’individu, la consommation de SPA n’est pas
un geste anodin. Elle est le plus souvent Iégitimée par une raison consciente
ou non. La découverte de la drogue donne une clé utile, voire indispensable,
pour aboutir a une possible rémission d’un état. De plus, la consommation
peut étre liee a un probleme intellectuel, a des difficultés de concentration et
de mémorisation et/ou a une humeur dépressive, a des difficultés familiales
ou sociales sous-jacentes. Les motifs d'usage de drogue sont nombreux et
variés et sont le plus souvent propres a chaque individu. Cependant, il existe
un ensemble de motivations communes que nous pouvons retrouver chez un

certain nombre de consommateurs.

L’intention motivationnelle peut-étre a titre ludique, par curiosité ou par
transgression. C’est généralement 1’effet recherché le plus fréquent,
notamment lors des premiéres consommations. C’est par exemple ce qui
pousse a la consommation en groupe de ces SPA. L'individu tente de faire
comme les autres pour marquer son appartenance a un groupe et créer un
effet convivial. Cette consommation peut se faire également dans un cadre
social pour améliorer la communication avec les autres, se sentir plus

confiant et libéré des contraintes sociétales.

Certains milieux, comme les festivals ou soirées étudiantes, sont également

propices a la consommation de substances. Les individus sont a la recherche
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d’une expérience inoubliable, dans le but de ressentir des sensations intenses.
Ils se tournent alors, de plus en plus, vers les drogues hallucinogenes type
MDMA, LSD, champignons, etc. Par ailleurs, ils sont en quéte de plaisir et
d’invulnérabilité avec des substances comme la cocaine ou les

amphétamines.*8

L’individu présente alors un débordement d’énergie lui conférant une image
de « sur-hnomme ». A contrario, les opiacés type héroine lui conferent plutét

une sensation de bien-étre, d’apaisement voire de dépersonnalisation.

En troisieme fonction, 1’'usage peut étre motivé pour vaincre un mal-étre ou
une angoisse. Les sédatifs comme I’alcool, I'néroine, certains médicaments
ou encore le cannabis peuvent &tre consommeés dans le but de fuir la réalité
et les problemes que I’individu juge insupportables. Chez le jeune adulte,
I’angoisse peut se manifester lors de la séparation avec le foyer familial et
I'entrée dans la vie active. Ces situations d’angoisses sont souvent liées a une
situation familiale, une complication scolaire ou professionnelle difficile.
Nous retrouvons aussi ces consommations lors d'événements traumatisants
comme lors de violences, abus sexuels, burn out, accident ou situation de

handicap.

Dans un troisieme temps, 1’'usage peut servir a améliorer ses performances.
Dans ce motif d’usage, ce sont les amphétamines et dérivés, les

psychostimulants et certains médicaments cardio-vasculaires qui y sont
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retrouvés. A 1’approche d’un examen ou lors d’un projet déterminant au
travail, ces drogues peuvent procurer une augmentation des performances
intellectuelles, de la concentration et de la mémoire. De plus, elles diminuent
le stress. La recherche de la perfection, le besoin de rester éveillé et le défi

personnel sont souvent la source de cette consommation.

Pour finir, l'individu peut imaginer résoudre des difficultes
comportementales ou se soigner au travers de la drogue. C’est le cas de
certains profils de consommateurs qui trouvent un moyen de régulation dans
les SPA. Par exemple, le cannabis peut étre utilisé pour apaiser des douleurs,
les sedatifs pour réduire des insomnies ou encore des excitants pour vaincre

une timidité.1°

3. Les substances psychoactives et leurs classifications

3.1 Les produits psychoactifs

Notre étude a pour but d’explorer la consommation des SPA dans la sphére
étudiante. De ce fait, les caractéristiques de ces substances sont un prérequis

a avoir pour en comprendre les enjeux.

Selon la definition réglementaire, une substance psychotrope ou
psychoactive perturbe le fonctionnement du systeme nerveux central

(sensations, perceptions, humeurs, sentiments, motricité) ou modifie les états
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de conscience.?® Les substances recensées comme ayant des propriétés

psychoactives sont nombreuses.

D'aprés la classification de Delay et Deniker (1957) 2!, les drogues sont

répertoriées selon leur activité sur le systéeme nerveux central :

Les psycholeptiques : nooleptiques avec les hypnotiques
(barbituriques), thymoleptiques avec les neuroleptiques typiques ou
atypiques, tranquillisants mineurs et sédatifs classiques
(benzodiazépines)

Les psychoanaleptiques : stimulants de la vigilance dit
nooanaleptiques (amphétamines, cocaine, méthylphénidate, etc.),
stimulants de I’humeur ou thymoanaleptique (antidépresseurs), autres
stimulants (caféine, théophylline, etc.)

Les substances perturbant le psychisme ou psychodysleptiques :
hallucinogénes (mescaline, psilocybine, LSD, etc.), dissociatifs
(ketamine, protoxyde d’azote), analgésiques narcotiques (morphine,

héroine, opium, etc.), alcool et dérivés

Le diagramme de Derek Snider (figure 1) illustre cette classification et met

en évidence sa complexité : certaines substances ont des profils

correspondant a deux ou trois de ces grandes catégories, cumulant les effets

ou présentant plutdt 1’un ou 1’autre des profils en fonction de facteurs comme

la posologie et la sensibilité individuel du consommateur.
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Produits psychoactifs

(\Q)ec" Psycholeptiques
‘\@\G? thymoleptiques
4 °$ nooleptiques
°
o

Psychodysleptiques

Figure 1 : Diagramme de Venn des produits psychoactifs, d’aprés Derek Snider
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3.2 Caractérisation de la consommation des produits
psychoactifs

Le DSM-IV-TR disposait d’une approche catégorielle biaxiale datant de
1980, avec une gradation hiérarchisée entre abus et dépendance. Ce terme «
dépendance » était stigmatisant et a I’origine de confusions entre la
déependance psychique (usage dont on perd le contrdle) et la dépendance
physique (tolérance, syndrome de sevrage).

La cinquieme version du DSM (DSM-5) réunit les criteres d’abus et de
dépendance dans une seule dimension, le trouble de 1’usage, avec trois
niveaux de sévérité selon le nombre de critéres présents sur 12 mois (léger,
modéré, sévere) (cf tableau 1 et figure 2). Plus le nombre de criteres est élevé,
plus I’'usage devient problématique. Ces criteres sont utilisés quel que soit le
produit et permettent de définir des seuils cliniques facilitant le suivi, selon
I’augmentation ou la réduction du nombre de critéres.

Si le DSM-5 est surtout utilisé en recherche, la Classification internationale
des Maladies (CIM-10 et maintenant CIM-11) est tres utilisée en clinique

pour le codage des troubles et des maladies.?
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COMPARAISON DES CRITERES DU DSM-IV-TR ET DU DSM-5

© Utilisation en situations dangereuses

© Problémes interpersonnels, sociaux, liés au produit
© Incapacité a remplir les obligations majeures

© Problemes judiciaires, légaux

© Tolérance (ou accoutumance)*

© Syndrome de sevrage*

© Quantité ou durée d'utilisation plus grande que prévu

© Désir persistant ou efforts infructueux pour diminuer ou contréler
© Temps consacré au produit ou a récupérer de ses effets

@ Réduction ou abandon des autres activités

© Utilisation malgré les conséquences psychiques, physiques

© Craving

M ™ X XX XX X X X X

DSM-IV-TR
X
ABUS X
= 1sur12 mois
X
x  TROUBLE DE L'USAGE
X = 2 sur 12 mois
DEPENDANCE X
= 3sur12 mois x
X
X
X

Tableau | : De la dépendance au trouble de I’usage : comparaison des critéres du DSM-1V et du
DSM-5 ; D’aprés Dematteis et al.??, version frangaise du tableau original (Hasin DS, O’Brien CP,
Auriacombe M et al (2013). DSM-5 criteria for substance use disorders: recommendations and

rationale. Am J Psychiatry, 170, 834-851).

Trouble de ’usage : au moins 2 critéres (forme Iégére), 4 critéres (forme modérée), ou 6 critéres

(forme sévere) sur une période de 12 mois.

USAGE : TROUBLE DE L'USAGE DSM-5
2013
usage non problématique léger (2-3 critéres) || modéré (4-5 critéres) || sévere (2 6 critéres)
i 5 2 DSM-IV-TR
USAGE : ABUS : DEPENDANCE 1994, TR 2000
USAGE | UTIL. NOCIVE | DEPENDANCE R
S USAGE y MESUSAGE '
ZERO FABLERISQUE RISQUE  USAGE NOCIF DEPENDANCE SFA
sujet asymptomatique sujet symptomatique
USAGE REGULIER (F, H) CONSOMMATION A
< 2 verres par jour RISQUE ELEVE DE
<10 verres par semaine DOMMAGE (OMS)

> 4 verres par jour (F)
> 6 verres par jour (H)

USAGE OCCASIONNEL (F, H)
<4 verres par occasion

3 4 5 6 7 8 9 10

11 12 SCORE AUDIT-C |

Figure 2 :

Comparaison des différentes classifications des conduites addictives et stratégies

thérapeutiques en fonction de la sévérité des troubles ; D’aprés Dematteis et al.??
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En passant du DSM-IV-TR au DSM-5, le critere « craving » a été ajoute. (cf.
tableau I). Le craving correspond a un besoin impérieux de consommer, sous
la forme d’une valeur motivationnelle élevée. C’est a la fois un critére
diagnostique, thérapeutique (cible du traitement) et pronostique (rechutes).
En résumé, le trouble de 1’usage est lié a des altérations cognitivo-
émotionnelles et a des conditionnements comportementaux avec une place
centrale du craving, pointant l'intérét d'étudier les motivations, le contexte,
les raisons de consommer que ce soit dans l'addiction et avant le

développement de lI'addiction. (figure 3) 22,

CONTROLE

©

ay

USAGE <«—| cravne |4~
® N

Figure 3 : Réle des altérations cognitive-émotionnelles et des conditionnements comportementaux
dans le développement du trouble de ’usage; D’aprés Dematteis et al.?
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4. Intérét de la méta-analyse

Le choix de la méta-analyse s'est imposé par rapport a une potentielle étude

de terrain pour deux raisons :

Premiérement, notre parcours de la littérature sur le sujet nous a permis de
rassembler un nombre d’études conséquent, suffisant pour se préter a
I'exercice et permettre de comparer des études réalisees dans differents pays
et époques. Le choix de la méta-analyse a été peu abordé dans ce domaine

alors que les études menées commencent a étre nombreuses.

Deuxiémement, I’apparition de la crise sanitaire du Covid-19 et son contexte
de confinement et de fermeture des facultés et écoles supérieures, nous
semblait compromettre la logistique et les échanges avec ces institutions
pour transmettre des questionnaires dans I’optique d’une étude de terrain.
Finalement, certaines études de ce type ont quand méme vu le jour, et I’'une
d’elle a pu étre intégrée a notre méta-analyse pour constater 1’impact du

confinement.

Il est a noter que ces différentes études étant tres hétérogenes sur beaucoup
de critéres (nombre et type d’étudiants questionnés, substances consommées,
etc.), I’approche meéta-analytique et la formulation de notre hypothése ont
été choisis de maniere a apporter du sens tout en ayant un nombre d’articles

suffisamment pertinent d’un point de vue statistique.
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PARTIE 2 : Etude de la consommation de substances psycho-actives et
de ses facteurs associés : méta-analyse des études en populations
étudiantes

Article

ETUDE DE LA CONSOMMATION DE SUBSTANCES PSYCHO-ACTIVES ET
DE SES FACTEURS ASSOCIES : META-ANALYSE DES ETUDES EN
POPULATIONS ETUDIANTES

Garcia Johana !, Joye Quentin 2, Roustit Matthieu 3, Revel Elsa *, Pennel
Lucie °, Dematteis Maurice ©

! Université Grenoble-Alpes, UFR de Pharmacie

2 Université Grenoble-Alpes, UFR de Pharmacie

% Centre d’Investigation Clinique (CIC-P), CHU Grenoble-Alpes
% Centre d’Investigation Clinique (CIC-P), CHU Grenoble-Alpes
® Service d'Addictologie du CHU Grenoble Alpes

® Service d'Addictologie du CHU Grenoble Alpes

Mots clés : substances psychoactives, consommation, population étudiante,
méta-analyse, anxiété, dépression
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Résumé

Introduction. L’étude de la consommation de substances psychoactives en population étudiante
est un sujet de plus en plus abordé au cours des 20 dernieres années, et constitue une
préoccupation compte-tenu des évolutions observées dans cette population de sujets jeunes a
risque de conséquences a long terme. Cependant, la grande hétérogénéité des études nous a
conduit a realiser une méta-analyse, avec comme objectif principal, la comparaison des
consommations dans les filieres de santé et des autres cursus universitaires, et comme objectifs
secondaires, I’impact des facteurs géographiques et temporels, ainsi que les déterminants en

termes de santé mentale.

Méthode. La méta-analyse a été réalisée a partir de 13 bases de données, permettant de collecter
193 articles, dont 42 ont rempli les critéres d'inclusion, couvrant la période de 1978 a 2021, issus
de 11 pays et incluant 117 217 étudiants. Aprés extraction et homogénéisation des résultats,
I'analyse a été conduite avec le logiciel Jamovi (version 1.6.23), selon le modéle aléatoire de
DerSimonian-Laird. Différents modérateurs d'intéréts ont été évalués a I'aide de méta-régressions

lorsque le nombre d'études était suffisant.

Résultats. Selon les études, leur provenance et les produits évalués, 21 a 32% des étudiants ont
consommé une drogue au moins une fois dans leur vie (21% avec le terme générique "drogue" et
32% pour le cannabis). L’age moyen et le statut fumeur était positivement associés a la variable
drogue. L'ancienneté de I'étude, la zone géographique Etats-Unis - Canada et la filiére santé
étaient positivement associés a la variable cannabis. Concernant I'alcool, 1% des étudiants avaient
une consommation quotidienne, avec comme modérateurs positivement associés la zone Tunisie-
Inde-Liban, un &ge plus jeune et la consommation d'amphétamines au moins une fois dans sa vie.
La consommation sur un mode « binge drinking » concernait 21% des étudiants, avec comme
modérateurs positivement associés un age plus jeune, le statut fumeur et la filiere santé.
Concernant les médicaments psychoactifs, 13% des étudiants en avaient consommeés au moins
une fois dans sa vie, avec comme modérateurs négativement associés le ratio hommes-femmes,
le statut fumeur et la consommation d'ecstasy. Cependant pour I'ensemble de ces résultats, il
existait une grande hétérogénéité (1> > 75 %). Seules 7 études ont évalué les symptomes anxieux
et dépressifs (échelle HAD), plus fréquemment lorsqu'ils s'agissaient d'étudiants en santé. Les
scores d'anxiété étaient plus élevés que ceux de la dépression, 4 études dont 2 concernant les
filiéres de santé indiquaient des scores anormaux d'anxiété. Les 7 études évaluant la perception
du stress (échelle PSS) ont montré des scores plus élevés lorsqu'il s'agissait d'étudiants issus des

filiéres hors santé.
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Discussion. Ce travail a permis de faire un état des lieux des consommations en milieu étudiant,
prenant en compte leurs évolutions et leurs différences géographiques, ainsi que les déterminants
en termes de santé mentale méme si ces derniers ont été peu étudiés. Conformément aux
évolutions des pratiques, la polyconsommation est fréquente, et le statut fumeur constituerait un
indicateur pertinent. Les étudiants en santé se sont distingués par des consommations supérieures,
un niveau d'anxiété plus élevé mais une plus faible perception du stress comparativement aux
étudiants des autres cursus. Il existe cependant des biais dans cette analyse, entre autres liés a un
nombre important d'études francaises, et des limites liées a une hétérogénéité des indicateurs

utilisés, de la qualité et de la comparabilité des études incluses.

Conclusions. Ce travail ouvre des perspectives visant notamment a comprendre les spécificités
de la filiere santé au travers d'une étude qui apporterait des réponses aux questions soulevées par
cette méta-analyse, ainsi que la mise en place d'actions de repérage (exemple du statut fumeur),

de prévention et d'accompagnement au sein des différentes filieres d'étudiants.
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Introduction

La consommation abusive de substance psychoactives (SPA) chez les jeunes
adultes constitue un probléeme de santé publique en France comme dans
beaucoup d’autres pays. Une grande partie de cette tranche d'age 18-25 ans
s'inscrit chaque année dans 1’enseignement supérieur, qui comptait en France
2,73 millions d’étudiants en 2019-2020. Le mode de vie et les enjeux
particuliers des étudiants, soumis a un rythme et des facteurs de stress
propres a cette population, ont motivé I’apparition de travaux de recherche
concernant la santé mentale des étudiants, et plus récemment leur
consommation de SPA. Parmi les études publiees s'intéressant au probléme,
les étudiants des filieres médicales sont souvent pris comme sujet et sont les
plus représentés. Cependant d’autres travaux s'interrogent sur le bien étre des
étudiants de maniére plus génerale, et questionnent la consommation et la
santé psychologique de sujets provenant de différents cursus d’études
supérieures. Il semble donc intéressant de comparer les donnees de ces deux
types de travaux pour avoir une vision plus globale des caractéristiques de
consommation de SPA de la population étudiante, ce qui viendrait enrichir

les connaissances dans le domaine chez les jeunes adultes en général.
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Objectif de I’étude

L’objectif principal réside dans la comparaison des consommations de SPA
chez les étudiants des filiéres santé et ceux toutes filieres confondues, les
études s'intéressant la plupart du temps a 1’une ou I’autre de ces populations
d’étudiants. Les objectifs secondaires sont d’identifier des facteurs associés
a Cces consommations avec une comparaison des facteurs
sociodemographiques (sexe, 4age, zone geéographique, etc.) et
psychopathologiques a 1’aide d’échelles d’évaluation du stress (échelle
PSS), de I’anxiété et de la dépression (échelle HAD, Hospital Anxiety

Dépression scale).

Matériels et méthodes

La méta-analyse constitue une démarche statistique permettant de combiner
les résultats quantitatifs de nombreuses etudes indépendantes afin de
produire une synthese des connaissances empiriques sur une question de
recherche bien précise 2. La méta-analyse donne lieu a localiser et
synthétiser les données quantitatives issues de la littérature, disponible & un
moment donné, sur un probleme particulier. Par ailleurs, elle analyse les
tendances centrales et les variations des résultats d’un ensemble d’études en
corrigeant les erreurs et les biais des études individuelles 3. En regroupant
les résultats d’études multiples, la méta-analyse améliore la puissance

statistique disponible, c¢’est-a-dire la probabilite de detecter les associations
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ou les différences significatives entre variables en postulant qu’elles existent

24

Critéeres de sélection des études : stratéqgie de recherche

Aidé d’un documentaliste, nous avons, dans un premier temps, défini le but
de notre recherche ainsi que les criteres d’¢ligibilité des articles a
sélectionner parmi les bases de données. Ces critéres traitant de la
consommation de SPA dans une population étudiante, la détresse
psychologique dans les études supérieurs (stress, anxiété, dépression) et les

capacités d’adaptation mises en place par les étudiants.

Nous avons entamé une recherche systématique afin d’identifier toutes les
études répondant aux criteres d’¢éligibilité et avons interrogé les bases de
données suivantes : Univadis, CISMeF, Sudoc, EM-premium, Pascal,
Pubmed, Science-direct, Web of science, Wiley online library, Inspec,
Cochrane library, Google scholar et Google a 1’aide des mots clés indiqués
dans I’annexe 1. Ces mots clés sont répartis selon plusieurs thémes que sont
le stress dans les études supeérieurs, la place de la sélection dans les études,
les différentes filieres d’études sélectionnées, la consommation de SPA et
les comportements a risques @M1 Comme recommandé dans un travail
méta-analytique, cette sélection a éeté faite indépendamment par deux
personnes pour juger de 1’¢ligibilité des etudes avant d'étre discutée en

commun (notion d’accord inter-juges).
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Au total, nous avons enregistré 193 études : 5 sur Univadis, 11 sur CISMeF,
31 sur Sudoc, 47 sur EM-premium, 25 sur Pascal, 3 sur Pubmed, 28 sur
Science direct, 2 sur Web of Science, 13 sur Wiley Online library, 10 sur
Inspec, 4 sur Cochrane library, 10 sur Google Scholar et 4 sur Google.
Concernant le moteur de recherche Pascal, nous avons rencontré des
difficultés avec I’accés aux études donc nous avons décidé de ne pas les

répertorier.

Nous avons ensuite defini une légende nous permettant de répertorier
facilement les études selon quatre themes ; T1 : études avec des étudiants
inscrits en filiere santé, T2 : étude avec des etudiants d’une autre filiere, T3
. études explorant le stress chez les étudiants, et T4 : études en dehors de la
France. Les articles ont été listés sur un document annexe en attribuant a
chacun d’eux un ou plusieurs de ces themes : T1, T2, T3 ou/et T4. Il y a 84

études référencées pour T1, 70 pour T2, 79 pour T3 et 60 pour T4 anexe2,

Dans un deuxiéme temps, nous avons réalisé un document permettant de
résumer chaque étude pré-sélectionnée. Les résumes sont alors classés selon
quatre catégories en lien avec nos mots clés : “ stress/étudiants/concours”,
“sélection/étudiants”, “consommation/substances psychoactives/étudiants”
et “comportements & risque/étudiants”. L’ensemble des résumés sont
regroupés selon le pays d’étude. L’objectif étant d’obtenir une vue

d’ensemble des articles afin d'identifier les études pertinentes.
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Ces résumés et classements des articles nous ont permis de définir I’objectif

principal et les objectifs secondaires de 1’étude tels que décrits plus haut.

Les criteres d’inclusions sont la présence d’articles abordant Ila
consommation de SPA chez des étudiants en filiére santé ou hors santé, et si
possible évaluant conjointement le stress percu des sujets via 1’échelle
Perceived stress scale (PSS) @M€ 3 et/ou les états anxieux et dépressifs avec
I'échelle Hospital Anxiety and Depression (HAD) amnexe4

Ces échelles, sont des auto-questionnaires qui attribuent pour chacun des
items explorés des points en fonction des réponses (évaluation semi-
quantitative de 0 a 3 pour I'HAD, de 0 a 4 (voire 1 a 5) pour la PSS) , qui
s’additionnent pour établir un score final. Le PSS comprend trois versions :
PSS-14, PSS-10 et PSS-4 avec respectivement 14, 10 et 4 items et des scores
maximum de 56, 40 et 16. Le stress percu est d'autant plus important que le
score est elevé, un score > 27 a la PSS-10 traduit un stress élevé.

L'échelle HAD contient deux parties, I’une pour évaluer I’anxiété et 1’autre
pour la dépression. Avec un maximum de 21 pour chacune des parties,
I'échelle conclut a une problématique anxieuse ou depressive douteuse pour
des scores > 8 et certaine pour des scores > 11.% La population d’intérét
représente les étudiant(e)s inscrits en filiere d'étude supérieure quel que soit
le pays d’enseignement. La méthode de recueil d’informations utilisée dans
les études est libre, méme si elle s’avere étre a chaque fois sous forme d’auto-

guestionnaires proposés aux sujets.
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Le type d’études sélectionnées sont les études transversales
(observationnelle, descriptive, de prévalence), prospectives et les études

longitudinales avec suivi de cohortes.

Comme présenté sur le flowchart (cf. figure 4), nous sommes partis avec un
ensemble de 193 études, dont 123 ont été eliminées avant 1’étape de
seélection, ne correspondant pas a 1’ensemble des criteres cités plus haut.
Parmi les 58 études restantes comme éligibles a notre méta-analyse, nous en
avons exclues 12 par manque de précisions sur les réponses des
questionnaires. Durant 1’analyse, 7 études ont été ajoutées. L’étude
Tavolacci 2018 a ete dupliquée pour obtenir deux versions (une sur les
résultats observés en 2007, et ’autre sur ceux de 2015) 2. Puis, 11 études
ont été exclues.

Il existe dans notre analyse 5 raisons d’exclusion. La raison 1 pour
I’exposition des résultats sous une autre forme qu’un pourcentage ou une
moyenne de consommation. Elle concerne les etudes de Moaouada et al (ref)
et de Décamps et al (ref) qui ont évalué l'intensité des conduites addictives
avec différents questionnaires (MINI (criteres de dépendance du DSM-1V),
QMICA) sans quantifier les consommations. La raison 2 pour la présence de
doublon : exemple des études de Décamps 2010 8. La raison 3 pour
I’absence de présentation de données chiffrées sur les difféerentes

consommations, retrouvée dans 1’étude Lafay 2003 2°.
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La raison 4 pour l’interprétation des résultats a 1’aide d’une population

particuliere. Elle implique 1’étude Azrin 1994 qui recense 1’évolution de la
consommation d’une population consommatrice sur les 12 derniers mois et
Vigna-Taglianti 2019 qui interpréte les résultats a 1’aide de sous-groupes

d’une population répartie par zones géographiques 3. Enfin, la raison 5

pour la présence d’une moyenne d’age inférieure a celle retenue dans

I'analyse ou absente. Elle concerne I’étude Sikorski 2019 avec un intervalle

d’age de 15-24 ans, I’étude Wayzani 2014 avec une moyenne d’age de 15

ans et ’étude Lloyd 2019 avec une absence de moyenne d’age 323334,
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Recherche des études via base de données et registres

donnéeas :
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|
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I'étape de sdlactian :
études sorties
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par mangque de donndas -
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Etwdes ajoutéas durant
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moyenne d'ége non retenue ou absente (n = 4)

Figure 4 : Flowchart : recherche des études via base de données et les registres
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Recueil des données

Le recueil des données a partir des articles sélectionnés s’est fait sous forme
d’un tableau a double entrée présentant sur un axe les différents articles et
sur l'autre les critéres d'intérét. Ces criteres concernent : les informations
propres aux articles, les informations sur la population interrogée, les
informations relatives aux substances utilisées, et les scores des échelles PSS

et HAD lorsque ceux-ci ont été evalués.

Les sujets ayant été interrogés a I’aide de questionnaires différents d’une
étude a l'autre, les consommations n’ayant pas été évaluées sur les mémes
périodes de temps, il était nécessaire de fixer des seuils. Ce sont ceux qui
sont utilisés comme indicateurs et classiquement rapportés dans les enquétes

de I'OFDT (annexe 5).

Il existe quelques subtilités en fonction de la substance étudiée. Le tabac est
représenté par le nombre de cigarettes, la présence de fumeurs et ex-fumeurs.
L'alcool est aussi caractérisé par ses modalités de consommation comme le
"binge drinking qui correspond a une alccolisation ponctuelle importante
rapide avec au moins 5 verres américains de 14 g d'alcool pur par verre (soit
7 verres francais) pour un homme et 4 verres américains (soit 6 verres

francais) pour une femme en 2 heures®.

Les médicaments sont classés par famille ou effets : les hypno-sédatifs, les
psychostimulants, les antidépresseurs, les opiacés, les anxiolytiques et les

béta-bloquants.
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Par ailleurs, en fonction des études, une substance peut préciser cette
fréquence de consommation en fonction du sexe et de la filiere d’étude (santé
ou non). Certaines valeurs (moyennes ou pourcentages) ont di étre calculées
a partir des données brutes d’articles afin d’exprimer de maniére uniforme

nos résultats.

Analyse statistique

Nous avons effectué une méta-analyse utilisant I'approche a effet aléatoire
de DerSimonian-Laird pour les proportions des variables suivantes

consommation de drogues « au moins une fois dans sa vie », consommation
de cannabis «au moins une fois dans sa vie », consommation d’alcool
quotidienne, consommation d’alcool « binge drinking » et consommation

d’au moins un médicament psychoactif *.

Des meéta-régressions ont été réalisées quand le nombre d’étude était
suffisant avec les modérateurs suivants : année, ratio Hommes / Femmes,
age moyen, proportion de fumeurs, proportion de fumeurs « consommant au
moins une cigarette par jour », consommation de drogue, consommation

d’alcool et consommation de médicaments psychoactifs.
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Les modérateurs catégoriels suivants ont également été testés : la zone
géographique et le domaine d’étude des étudiants. Les zones géographiques
étudiées sont la zone 1 avec ’Europe, la zone 2 avec les Etats-Unis et le
Canada et la zone 3 avec autres pays (comprenant Tunisie, Inde et Liban). Le
domaine d’étude a été regroupé en 3 catégories différentes : 1 pour la santé,
2 pour college et lycée et 3 pour toutes filieres confondues. Le domaine 2 a
été exclu a postériori car la moyenne d’age des lyceens et collegiens n’entre

pas dans les criteres d’inclusions de la méta-analyse.

Des analyses en sous-groupe ont été realisées lorsque le nombre d’études
concernées était supérieur a 2. La statistique 12 a été calculée pour évaluer
I'hétérogénéité entre les études *. Les valeurs 12 de 25 %, 50 % et 75 % ont
été considérées comme représentant respectivement une hétérogénéité

faible, modeérée et élevée entre les etudes.
Pour tous les tests, une p<0,05 était considérée comme significative.

Le logiciel Jamovi (version 1.6.23) a ete utilisé pour les analyses statistiques

de la méta-analyse.
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Résultat

La méta-analyse a été réalisée a partir de 13 bases de données, permettant de
collecter 193 articles, dont 42 ont rempli les critéres d'inclusion couvrant la
période de 1978 & 2021, issus de 11 pays et incluant 117 217 étudiants. L’age
moyen des participants questionnés dans les différents articles est de 18,2 a

26,2 ans.

Concernant la provenance des études, nous remarquons une prédominance
d’études francaises (24 études) suivies de plusieurs études venant du
Royaume Uni ou des Etats-Unis (Figures5). De plus, nous constatons que la
majorité des études ont été publiées entre 2011 et 2021 ; 30 études contre 8

entre 2001 et 2010 et 4 avant 2000.

19
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Figure 5 : Répartition des études en fonction du pays d’origine et de I’année de publication
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Chaque variable étudiée est répertoriée selon le nombre total d'études
interrogeant les étudiants sur leur consommation. Nous observons une
majorité de 32 études traitants du cannabis et de I’alcool, suivit de 24 études
sur le tabac, 23 sur les médicaments et 16 sur la cocaine. Cependant, peu

d’études ont utilisé les échelles HAD et PSS, respectivement 7 et 8 études.

annexe 6

La consommation « d’au moins une drogue dans sa vie »

Parmi les 18 études interrogeant la variable « consommation d’au moins une
drogue dans sa vie », il apparait que 21 % des étudiants toutes filiéres
donnent une réponse positive (Figure 6). Le résultat est significatif avec
p<0,05. La valeur du I2 est de 99,78% temoignant d’une hétérogenéité elevée

(lz >75%) annexe 7.
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Figure 6 : Forest plot de la variable « consommation d’au moins une drogue dans sa vie »
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Les modérateurs

Les variables «age moyen » et fumeurs «consommant au moins une
cigarette par jour » représentent les modérateurs d’intéréts significatifs de la
variable « consommation d’une drogue au moins une fois dans sa vie »
(Tableau Il). Nous constatons que la variable « consommation d’au moins
une drogue » evolue positivement avec le modérateur « age moyen ». La
tendance est la méme pour le modérateur « fumeurs consommant au moins
une cigarette par jour » : plus la proportion de ces fumeurs est élevee, plus

la proportion de « consommateur d’au moins une drogue » est importante

annexe 7
Borne basse | Borne haute Hétérogénéité Nombre
Estimate | p-value intervalle de | intervalle de 12 d’études
confiance confiance (%) concernées

Age moyen 0.0397 0.010 0.010 0.070 99.7 15
Fumeurs
SEMERIT T 0.00107 | 0.052 0 0.002 75.81 4
moins une cigarette
par jour

Tableau Il : étude des modérateurs d’intéréts : &ge moyen et statut fumeurs « consommant au moins
une cigarette par jour » avec la variable « consommation d’au moins une drogue dans sa vie »

La consommation de cannabis « au moins une fois dans sa vie »

Sur le panel des 23 études interrogeant la variable consommation de cannabis
« au moins une fois dans sa vie », 32 % des sujets ont une réponse positive
(Figure 7). Le resultat est significatif avec p inférieur a 0,05. L’hétérogénéité

est élevée avec un 12 de 99,8% (12 >75%) annexes,
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Figure 7 : Forest plot de la variable consommation de cannabis « au moins une fois dans sa vie »

Les modérateurs

Concernant les modérateurs ayant un résultat significatif pour cette variable,
nous retrouvons I’année de 1’étude, la zone géographique et le type d’étude
(Tableau I1). Nous observons que les études les plus anciennes font état d’un
pourcentage de consommation de cannabis « au moins une fois dans sa vie »
nettement plus élevé que ceux affichés par les études suivantes. La zone 2
(Etats-Unis et Canada) est associée a une consommation de cannabis « au
moins une fois dans sa vie » plus élevée que la zone 1 (Europe), elle-méme

plus élevée que la zone 3 (autres) annexe 8,
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Borne basse | Borne haute Hétérogénéité Nombre
Estimate | p-value | intervalle de | intervalle de 12 d’études
confiance confiance (%) concernées
Année -0.00652 0.012 -0.012 -0.001 99.77 23
Zones
géographigues 0.235 0.037 0.014 0.456 99.81 23
Domaine d’étude -0.151 0.021 -0.278 -0.023 99.75 23

Tableau I11 : étude des modérateurs d’intéréts : année, zones géographiques et domaine d’étude avec

la variable consommation de cannabis « au moins une fois dans sa vie »

Par ailleurs, le Forest plot du modérateur « domaine d’étude » montre que le

pourcentage de consommation de cannabis « au moins une fois dans sa vie »

est plus important parmi les étudiants en santé que parmi les étudiants de

toutes filiéres confondues (dont santé) Figure 8 et 2"e*e8
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Figure 8 : Forest plot du modérateur d’intérét : « domaine d’étude » avec la variable
consommation de cannabis « au moins une fois dans sa vie »
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La consommation d’alcool « quotidien »

Parmi les 7 études retenues, 1% des étudiants rapportent une consommation

quotidienne d’alcool. Le résultat est significatif (p<0,001) mais avec une

hétérogénéité élevée (I2: 93,4%) (Figure 9 et annexe 9).

Maier 2013 - 0.00 [ 0.00, 0.01]

Beck 2005 — 0.02[0.01, 0.03]
Belhhith 2018 - 0.01[0.01, 0.01]
Salameh 2013 ——i 0.03[0.02, 0.04]
Vaysse 2014 ; | 0.01 [-0.00, 0.02]
Bourbon 2017 - 0.00 [ 0.00, 0.01]
Naklhi 2015 ; 0.02 [0.00, 0.03]
RE Model — 0.01[0.01, 0.01]

[ l I I T I
-0.01 0 0.01 002 003 0.04

Figure 9 : Forest plot de la variable consommation d’alcool « quotidien »

Les modérateurs

Les modérateurs d’intéréts significatifs pour cette variable sont la zone
géographique, 1’age moyen et la consommation d’amphétamine au moins
une fois dans sa vie (Tableau V). Le modérateur « zones geographiques »
montre une proportion de consommateurs quotidien d’alcool plus
importante pour la zone « Tunisie, Inde et Liban ». Le modérateur « age
moyen » indique un pourcentage de consommateur d’alcool quotidien plus
élevé parmi les étudiants les plus jeunes. Enfin, le modérateur
consommation d’amphétamine « au moins une fois dans sa vie » est associé
positivement a un usage quotidien d’alcool @™Mexe 9,
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Borne basse | Borne haute Hétérogénéité Nombre
Estimate | p-value | intervalle de | intervalle de 12 d’études
confiance confiance (%) concernées

Zones
géographigues 0.01850 <.001 0.009 0.028 90.89 7
Age moyen -0.0028 0.002 -0.005 -0.001 88.68 7
Consommation
d’amphétamine 0.00284 0.021 0.000 0.005 97.1 4

Tableau IV : étude des modérateurs d’intéréts : zones géographiques, age moyen et consommation
d’amphétamine «au moins une fois dans sa vie» avec la variable consommation d’alcool

« quotidien »

Le « binge drinking »

Parmi les 7 études s’y intéressant, 21 % des etudiants ont une consommation

d’alcool qualifiée de «binge drinking» (Figurel0). Le résultat est

significatif avec p<0,05. L'hétérogénéité est elevée avec un 12 de 93,42% (I2

>75%) annexe 10.

Duroya 2018 et 0.75 [0.70, 0.80]
SMEREP 2018 ™ 0.10 [0.08, 0.12]
Tavolacci 2018/2007 n 0.08 [0.06, 0.09]
Tavolacci 2018/2015 - 0.14 [0.12, 0.16]
Tavolacci 2013 . 0.16 [0.15, 0.18]
Naklhi 2015 - 0.06 [0.03, 0.09]
McCabe 2017 n 0.19[0.19, 0.20]
RE Model - 0.21[0.14, 0.28]

I I T T |

0 02 04 06 08

Figure 10 : Forest plot de la variable « binge drinking »
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Les modérateurs

Les modérateurs ayant un impact significatif sur la variable « binge

drinking » sont I'age moyen, le domaine d’étude et le fait de fumer

(TableauV). La proportion d’étudiants pratiquant le binge drinking a

tendance a diminuer avec I'age et a augmenter chez les étudiants fumeurs

annexe 10

Borne basse | Borne haute Hétérogénéité Nombre
Estimate | p-value | intervalle de | intervalle de 12 d’études
confiance confiance (%) concernées
Domaine détude 0353 | <o0.001 -0.533 -0.173 99.12 7
Age moyen -0.266 0.009 -0.466 -0.065 99.32 7
Fumeurs 0.0321 <0.001 0.027 0.037 93.8 4

Tableau V : étude des modérateurs d’intéréts
variable « binge drinking »

: domaine d’étude, &ge moyen et fumeurs avec la

Le modérateur « domaine d’étude » montre une proportion plus importante

de « binge drinking » chez les étudiants en santé par rapport aux étudiants

toutes filiéres confondues (dont santé) (Figure 11) amexe 10,
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Figure 11 : Forest plot du modérateur d’intérét : « domaine d’étude » avec la variable « binge

drinking »
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La consommation « d’au moins un médicament psychoactif dans
sa vie »

La consommation d’au moins un médicament psychoactif a été évaluée sur
17 études (Figurel?). La proportion s’éléve a 13 % d’étudiants ayant

consommé « au moins une fois dans leur vie », avec p <0,05 et 12 de 99,4%

annexe 11
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Figure 12 : Forest plot de la variable « consommation d’au moins un médicament psychoactif dans
sa vie »

Les modérateurs

Les modérateurs ayant un impact significatif sur la consommation de
médicaments psychoactifs sont le ratio Hommes / Femmes, le statut de
fumeurs consommant « au moins une cigarette par jour » et la consommation

d’ecstasy (TableauV1).
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Ces trois modérateurs sont négativement associés a la variable principale :
plus leur proportion dans 1’échantillon interrogé est importante, plus la

consommation de médicaments, dans ce méme échantillon, diminue anexe 11,

Borne basse | Borne haute Hétérogénéité Nombre
Estimate | p-value | intervallede | intervalle de 12 d’études
confiance confiance (%) concernées

Ratio Hommes / 00880 | 0025 0.165 0,011 99.44 17
Femmes
Fumeurs
consommant au -0.00747 | 0.017 -0.0014 -0.001 97.06 5
molins une cigarette
par jour
Consommation -0.0413 | 0.030 -0.079 -0.004 98 4
d’ecstasy

Tableau VI: étude des modérateurs d’intéréts : ratio Hommes / Femmes, statut fumeurs
consommant « au moins une cigarette par jour » et consommation d’ecstasy « au moins une fois dans
sa vie » avec la variable « consommation d’au moins un médicament psychoactif dans sa vie »

Les échelles HAD et PSS

L'acces aux valeurs individuelles n’est présent dans aucun des articles, nous
limitant a la comparaison des scores moyens des échantillons et de leur écart-
types quand ceux-ci sont indiqués (Tableau VII). L'échelle HAD contient
deux parties, et conclut a une problématique anxieuse (A) ou dépressive (D)
douteuse si le score A ou D > 8 respectivement, certaine si le score A ou D
> 11 respectivement. Dans certains articles la proportion de 1’effectif ayant

eu un score >8 est recenseée.
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Plus le score PSS est élevé, plus le stress percu du sujet est important. A la
PSS-10, une valeur > 21 témoigne d’un stress handicapant le sujet dans
certaines situations de sa vie, et une valeur > 27 indique que la majorité des
situations de vie du sujet sont subies comme une menace. La proportion des
sujets ayant un score au-dessus de ce seuil n’est pas indiquée parmi les

articles méta-analysés.

36
0

9,55

144

Articles Effectif Moyenne HAD anxiété écarttype A Moyenne HAD dépression écarttype D Moyenne PSS écart type PSS Scores A>8 (%) Scores D 28 (%)
Vaysse 2014 198 6,7 36 29 22 354
Ashton 1995 185 68 3 24 18 399
Saleh 2018 473 713 3,55 4,56 305 219
Pickard 1999 136 819 732 412
Bonnet 2010 268 8,49 324 4,02 2,96
Newbury-birch 2002 446 8,56 3,65 3,89 2,88 56,6
Flaudias 2021 5671 897 435 56 3,56
Delay 2015 1390 14
Tavolacci 2015 1279 14 6,9
Tavolacci 2007 1326 14,1 6,8
Tavolacci 2016 3286 15,6 73
Tavolacci 2013 1876 159 72
Neveu 2012 582 25
Ladner 2016 2787 16 72

Tableau VII : Détails des effectifs des articles, des scores moyens de ces effectifs et de leurs écart-
types lorsqu’ils sont précisés

Six des sept articles incluant 1’échelle HAD dans leur questionnaire
s’adressent & des panels d’étudiants étant soit inscrits exclusivement en
cursus santé, soit exclusivement en cursus hors-sante. L'article Flaudias
2021 fait exception et interroge des étudiants “tout cursus confondu” sans
préciser la répartition par cursus, pendant la période de confinement liée a la

pandémie du Covid-19 ¥,
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Scores d'anxiété moyens

Nous observons sur les figures 13 et 14, les résultats en fonction de la filiere
d’étude. Les articles s'intéressant a la filiere santé sont plus représentés et
semblent avoir des résultats plus variés d’un article a 1’autre. Parmi les
articles interrogeant les filieres santé, les scores individuels > 8 constituent

le tiers ou la moitié de I’effectif total interrogé.

Etudiants cursus mixte, proportions non préciées [l Etudiants cursus hors-santé [l Etudiants cursus santé
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Articles utilisant I'échelle HAD

Figure 13 : Scores moyens d’anxiété dans les sept études qui ont utilisé I'échelle HAD (Hospital
Anxiety Depression scale).
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B Etudiants cursus santé [l Etudiants cursus hors-santé Etudiants cursus mixte, proportions non précisées

Scores de dépression moyens

8

Articles utilisant I'échelle HAD

Figure 14 : Scores moyens de dépression dans les sept études qui ont utilisé I'échelle HAD (Hospital
Anxiety Depression scale).

Parmi les huit articles incluant I'echelle PSS dans leur questionnaire, sept
nous renseignent précisement sur la proportion d'étudiants en cursus santé
présents dans leur panel (Figure 15). Ces panels sont majoritairement mixtes,
a l'exception de Saleh 2018 *. L article Ladner 2016 n'apparait pas dans la
figure 13 par manque de précision sur les cursus suivis par les étudiants
interrogés °. Les écart-types associés au score PSS moyens sont proches
d’un article & I’autre. La dispersion des valeurs individuelles est donc
similaire parmi les articles méta-analyses. Il apparait que plus le score PSS

moyen du panel est élevé, moins ce panel contient d'étudiants en santé.
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Figure 15 : Histogramme indiquant la proportion des étudiants en cursus santé et hors santé dont le
stress percu a été mesuré a I'aide de I'échelle PSS (Perceived Stress Scale).
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Discussion

Ce travail a permis de faire un état des lieux des consommations de SPA en
milieu étudiant, prenant en compte leurs évolutions et leurs différences
géographiques, ainsi que les déterminants en termes de santé mentale méme
si ces derniers ont été peu étudiés. L’inclusion d’articles, publiés en dehors
de I’Europe et/ou durant des années antérieures a la majorité des travaux, a
permis d’observer un impact significatif de ces facteurs, témoignant d’une
variabilité d’ordre culturelle et du caractere évolutif des habitudes de

consommation des SPA.

Conformément aux évolutions des pratiques, la polyconsommation est
fréquente, et le statut fumeur constituerait un indicateur pertinent. Les
étudiants en santé se sont distingués par des consommations supérieures, un
niveau danxiété plus élevé mais une plus faible perception du stress
comparativement aux etudiants des autres cursus. Il existe cependant des
biais dans cette analyse, entre autres liés a un nombre important d'études
francaises, et des limites liées a une hétérogenéité des indicateurs utilisés, de

la qualité et de la comparabilité des études incluses.
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Observation générale

Nos résultats montrent que les étudiants, consommateurs d’ecstasy ou ayant
un statut de fumeur consommateur « d’au moins une cigarette par jour »,
consommeraient moins de médicaments psychotropes que les autres
étudiants. Une des explications pourrait étre une stratégie d’autorégulation
observée chez les consommateurs de drogues illicites, qui utilisent leurs
connaissances expérientielles pour faire face a leurs problemes de santé
plutdt que de passer par la médecine conventionnelle. S’automédiquer, c’est
se soigner en s’affranchissant des normes meédicales, légales et
administratives qui encadrent le médicament. L’automédication peut
s’expliquer par différents elements comme le déni, la reconnaissance du
trouble, le tabou, la stigmatisation, 1’auto-stigmatisation, I’accés aux soins,
etc. Elle permet aussi aux usagers de construire leurs propres normes

d’utilisation des produits .

D’autre part, le lien observeé entre les fumeurs et la consommation de
drogues, d’amphétamines et la consommation quotidienne d’alcool, est en
accord avec la problématique évolutive de la polyconsommation, et que la
préexistence d'une addiction, comme le fait d'étre fumeur, est prédictive du

risque de développer une autre addiction 414243,
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Par ailleurs, il est intéressant de remarquer que les filieres d’études
représentées par une majorité de femmes sont particulierement concernées
par la consommation d’un médicament psychoactif « au moins une fois dans
sa vie ». Ceci a aussi été soulevé dans de nombreuses études ; les étudiantes,
majoritairement consommatrices de médicaments psychotropes, expriment
des problemes d’insomnies, une « mauvaise » gestion du stress et d’autres

signes de souffrance psychique #4.

La variable « consommation d’au moins une drogue dans sa vie » a été
analysée en intégrant uniquement dans son résultat les études renseignant le
pourcentage d’étudiants n’ayant jamais consomme de drogues (18 études).
Ceci peut donc expliquer le résultat de 21 % pour la consommation « d’au
moins une drogue dans sa vie » et 32 % pour la consommation de cannabis
« au moins une fois dans sa vie ». De plus, il peut étre renvoye a la moyenne
d’age de I’ensemble de ces 18 études qui est de 21 ans, la probabilité de

rencontre avec le produit augmentant avec 1’age.

Impact de la filiere d’étude

Les consommations des étudiants en santé et des étudiants toutes filieres
confondues différent significativement concernant le cannabis et le « binge
drinking », avec deux fois plus d’usagers de cannabis et quatre fois plus de

« binge drinking » chez les étudiants en sante.
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Il est a rappeler que les étudiants issus de « toutes filieres confondues »
comprennent également des étudiants en santé. Ces résultats confortent
I'nypothese qu’il existerait, chez les étudiants des filieres santé, des conduites
addictives plus problématiques, avec par conséquent un risque majoré

d’évolution vers des addictions.

Impact du facteur temps

Nous observons une prédominance de nos études entre 2011 et 2021. Ceci
peut se justifier par I’engouement des recherches plus récentes sur la
consommation des SPA chez les étudiants mais aussi l'accroissement de ces
consommations dans le temps. Nous sommes aujourd’hui face a une société
de polyconsommation de plus en plus précoces. En 2017, la
polyconsommation réguliere d’alcool, de tabac ou de cannabis concerne 9,3
% des adolescents de 17 ans. Le cumul des usages réguliers des trois produits

concerne 1,9 % des jeunes de 17 ans *.

Concernant 1’évolution de la situation dans le temps, on observe que la
proportion d’étudiants ayant consommeé une drogue illicite au moins une fois
dans leur vie a tendance a augmenter avec l'age moyen des panels

d’étudiants.
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D’apreés une enquéte realisée en 2019 par 1’Observatoire frangais des drogues
et des toxicomanies (OFDT), la consommation de cannabis reste rare parmi
les plus jeunes, agés de 11 a 13 ans, mais elle augmente de maniere non
négligeable au fur et a mesure que le niveau des classes augmente 6. Ce
résultat peut donc s’expliquer par le fait que les sujets plus ages et plus
avancés dans leur cursus d’étude ont eu plus d’occasions d'expérimenter /

consommer de drogues illicites que les jeunes arrivants.

La consommation d’alcool quotidienne et d’alcool sur le mode « binge
drinking » apparaissent comme etant surtout pratiquées lors des premiéres
années des études, la proportion d’étudiants concernés diminuant avec I'age.
D’aprés I’enquéte ESCAPAD 2017, moins de la moitié des jeunes de 17 ans
(44 %) disent avoir bu plus de cing verres en une seule occasion (seuil
definissant une alcoolisation ponctuelle importante, API) au cours des trente
derniers jours. En ce qui concerne les API répétées (au moins trois épisodes
au cours du mois), 16,4 % des jeunes de 17 ans déclarent avoir été dans cette
situation et pour les API dites « régulieres » (au moins dix fois), elle concerne

2,7 % des jeunes de 17 ans #'.

Les etudiants les plus jeunes sont plus nombreux a associer 1’alcool a la féte,

tandis que le plaisir est de plus en plus cité quand 1’Age augmente 8,
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Le « binge drinking », qui concerne tout autant les adolescents que les jeunes
adultes, signe 1’échec actuel des politiques d’éducation pour la santé, qui se
heurtent aux images positives véhiculées par les publicités, lesquelles
associent I’alcool a la féte, a la convivialité, I’appartenance a un groupe et

conditionne les modalités futures de consommation #>4°,

D’aprés I'INSERM, des études francaises récentes démontrent que les
étudiants « binge drinkers » présentent des déficits de performance dans un
test de mémoire épisodique verbale (consistant a se rappeler les mots d’une
liste) et que le «binge drinking » entre 18 et 25 ans augmente tres

significativement le risque d’alcoolodépendance *°.

Impact du facteur géographigue

Concernant la consommation de cannabis et d'alcool quotidien, il existe des
differences géographiques. On observe une proportion de consommateurs
significativement plus élevée dans les zones « Amerique du nord » et

« autres : Inde, Tunisie et Liban ».

Ceci est cohérent avec le rapport mondial sur les drogues de 2019 qui
indique, sur la période de 2010-2017, la liste des pays ou ont lieu en grande
partie la culture et la production de cannabis : I’Amérique du Nord en leader
avec le Mexique, les Etats-Unis et le Canada puis bien derriere 1’ Afrique et
certain pays d’Europe, nous retrouvons le Moyen-Orient avec le Liban et

L’Asie du Sud avec I’Inde.
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Aux Etats-Unis, on observe une augmentation significative des troubles liés

a la consommation de cannabis en 2017 chez les 18-25 ans °L.

Selon la répartition géographique de la consommation d’alcool publié par
I’Organisation mondiale de la sant¢é (OMS) en 2016, les taux de
consommation sont les plus élevés chez les personnes agées de 15 a 19 ans
en Europe (44 %), suivis des Amériques (38 %) et du Pacifique occidental

(38 %) 52,

* Consumption (litres)
] 2549

B 5074
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- 10.0-124 E Not applicable o 80 170 3.400 Kiometers

- 2125 Data not available

Figure 16 : D’aprés ’OMS °! ; consommation totale d’alcool (en litre d’alcool pur) par sujet de 15
ans et plus en 2016

L'OMS souligne dans leur rapport de 2018 que plus le pays est développé,
plus la consommation d’alcool est importante et réguliere. Alors que la
figure 16 indique la consommation d’alcool totale divisée par le nombre de
personnes agees de 15 ans et plus, méme si une large partie de la population
des pays en développement comme I’Inde se déclare abstinente, la

consommation annuelle de ceux qui ne le sont pas demeure parfois plus
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importante que pour les consommateurs des pays développés : 28,7 litres

pour I’Inde contre 22,3 litres pour la Russie >3,

Des différences d’ordre culturel, social et de régulation impactant les
dimensions de consommation sont a envisager dans 1’évaluation du

phénomeéne au niveau mondial.

Cependant, méme si le nombre d'études est de 5 pour «1’Amérique du
Nord », nous retrouvons seulement une étude pour I’Inde et la Tunisie et
deux pour le Liban. Nous pouvons donc nous poser la question du caractere

représentatif de ces études dans ces différents pays.

Nous pouvons, par ailleurs, nous interroger sur la provenance géographique
des études qui prédominent dans notre méta-analyse. En effet, la majorité
des etudes sont repertoriées en France et I'explication reste délicate. Nous
émettons alors I’hypothése que celle-ci peut étre justifiée par 1’utilisation de
moteurs de recherche frangais comme le Sudoc, le CISMeF et I'EM-
premium. D’autre part, malgré un cadre illégal et une politique répressive, la
France continue inlassablement d'occuper la premiére place du classement
des plus gros consommateurs de cannabis en Europe, 18 millions de

personnes a ’avoir déja essayé et 45 % des individus agés de 18 a 64 ans >*,
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Comparaison de la santé psychigue des étudiants

Le nombre d’études, s'intéressant conjointement aux consommations des
étudiants et a leur santé psychique via les échelles PSS et HAD, ne

concernent que 8 et 7 études parmi les 42 méta-analysées.

Le lien entre, le mésusage de produits psychoactifs et la perception du stress,
la symptomatologie anxieuse et dépressive chez les etudiants, est mis en
avant dans chacune de ces études. Néanmoins, ce faible nombre d'articles ne
nous permet pas de conclure en une différence tranchée entre les résultats

des filieres d’études.

On observe parmi les travaux intégrant le PSS a leur questionnaire que plus
le score PSS moyen du panel est élevé, moins ce panel contient d'étudiants
en santé. Ce résultat est paradoxal par rapport a ’'une des hypotheses
initiales, sans pour autant permettre de trancher entre une meilleure gestion
du stress chez ces étudiants plutét qu’une perception amoindrie de celui-ci.
Le fait que ces articles, indiquent le score moyen de 1’échantillon global sans
préciser les moyennes par filieres d’études, ne permet pas d'approfondir

notre analyse sur ce point.
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A l'exception de I’article Flaudias 2021 37, les scores HAD ont été évalués
sur des panels constitués d’étudiants inscrits exclusivement en filiere
médicale ou non-médicale. Les valeurs moyennes des deux panels
d’étudiants non issus de la filiere médicale sont proches 1’une de I’autre, et
se situent au milieu du tableau des scores de I’ensemble des articles, que ce
soit pour l'anxiété ou la dépression. La dispersion des valeurs pour les panels
d’étudiants en filiere médicale est plus importante, allant d’un extréme a
I’autre des diagrammes. Le nombre d’études disponibles sur les filieres hors
santé est plus limité : il semble que 1’évaluation conjointe de la santé
psychique et des comportements addictifs des étudiants a plus souvent été
observée dans les filieres santeé. 1l serait intéressant de voir si cette différence
s’observe toujours sur un plus grand nombre d’articles évaluant ces scores,
ce qui confirmerait une tendance des étudiants en santé a avoir un niveau
d’anxiété et de depression différent et variable d’un article a 1’autre, alors
que les scores mesurés chez les autres étudiants restent toujours autour des

mémes valeurs.

La proportion d’étudiants ayant un score depassant la valeur seuil de 8 est
renseignée pour ces articles, témoignant qu’une proportion élevee allant de
35,4 a4 56 % de I’effectif total aurait un possible trouble de I’anxiété. Cette
proportion s’étend de 0 a 14 % pour les troubles dépressifs. L’absence de ces
chiffres pour les deux articles s'intéressant aux étudiants de filiere non

médicale ne permet pas la comparaison.
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De maniere générale, I’intégration d’articles supplémentaires, s'intéressant
au sujet, serait nécessaire pour tirer des conclusions plus précises et
permettre de tester statistiquement 1’association santé psychique et
consommation de SPA. Mais bien que I’évaluation des scores PSS et HAD
chez les étudiants est un sujet abordé par de nombreux articles, peu d’entre

eux evaluent conjointement les consommations de produits psychoactifs.

L’étude Flaudias 2021 *7 recense des scores HAD parmi les plus élevés, et a
la particularité de s’adresser a un panel d'étudiants pendant le confinement

lié a la pandémie du COVID-19.

Impact du COVID-19

Ces phénomeénes d'anxiété et de dépression chez les étudiants se sont
accentués a la suite de la pandéemie du COVID-19, comme le montrent
d’autres études de terrain *. Le confinement, caractérisé par l'incertitude
quant a l'avenir et I'impossibilité d'avoir une vie personnelle normale, a
provogqué chez certain un environnement instable et potentiellement
anxiogéne et menacant °°°"°%%9 D’aprés une enquéte transversale réalisée
aupres d’étudiants sur quatre universités francaises en mars 2020, 79 % ont
indiqué rencontrer des difficultés a gérer leur stress. Le niveau de stress
percu dans cette population est plus élevé que ce qui a été rapporté dans
d'autres études menées dans le méme groupe d'age, soulignant davantage

I'impact du contexte pandémique sur la santé mentale *.
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De plus, les problémes liés a I'alcool étaient plus importants chez les éléves
les plus stressés. Il a été observé un effet de I'abus d'alcool antérieur sur le
niveau de stress percu. Ces résultats sont cohérents avec la littérature
existante qui a constaté que les jeunes adultes souffrant de troubles liés a la

consommation d'alcool ont plus de difficulté a gérer leur stress .

En septembre 2020, I’OFDT a publié les résultats de leurs observations faites
sur la période du confinement en France. Une nette hausse des ventes de
tabac a été observée par rapport a la méme période en 2019, et la part des
usagers quotidiens de cannabis a augmenté de 11 % parmi les

consommateurs 61,

Limites de la méta-analyse

Par rapport a un essai isolé, la méta-analyse réduit les erreurs aléatoires grace
a une quantité d’informations importante liée au grand nombre de sujets.
Cependant, elle integre la possibilité d’apparition de plusieurs limites et biais

de sélection.

Une de ces limites est constituée par la forte hétérogénéité des études
incluses. En effet, la totalite des résultats statistiques sont associés a une
valeur 12>75%. Ces résultats non homogénes peuvent étre dus a des
différences dans les caractéristiques cliniques de la population cible, a

I’analyse statistique ou encore a un biais de publication.
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Le manque d’exhaustivité est une autre limite de ce travail, un certain
nombre d’études n’ayant pas été inclues, soit par omission, soit par difficulté
d’obtention (ex du moteur de recherche Pascal). Or par principe, une méta-
analyse doit regrouper la totalité des essais qui ont été réalisés dans le
domaine, que les résultats soient significatifs ou non. On parle alors de
publication sélective des résultats significatifs. Pour tenter d’éviter cela, il
faudrait entreprendre une recherche des travaux non publiés, qui apparait
impossible a réaliser. Cependant, certaines pistes peuvent étre proposees

comme I’accés aux registres d’enregistrement réglementaire des essais.

Par ailleurs, I’hétérogénéité statistique peut étre observée sur les différents
Forest plot. Les intervalles de confiance de I’effet observé dans les

differentes études ne se chevauchent pas suffisamment.

Si I’hétérogénéité est élevée, les modeles a effet aléatoire, comme utilisés
dans notre meta-analyse, permettent aux effets du traitement de varier.
Cependant, ils n’expliquent pas 1’hétérogénéité. Il convient alors d’effectuer

des méta-régressions ou des analyses en sous-groupes 52 6364,
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Conclusion

THESE SOUTENUE PAR : JOYE Quentin et GARCIA Johana

TITRE : ETUDE DE LA CONSOMMATION DE SUBSTANCES PSYCHO-ACTIVES
ET DE SES FACTEURS ASSOCIES : META-ANALYSE DES ETUDES EN
POPULATIONS ETUDIANTES

CONCLUSION :

L' étude de la consommation de substances psychoactives en population
étudiante est un sujet de plus en plus abordé au cours des 20 derniéres
années, et constitue une préoccupation compte-tenu des évolutions
observeées dans cette population de sujets jeunes a risque de conséquences a
long terme. Cependant, la grande hétérogenéité des études nous a conduit a
réalisé une méta-analyse, avec comme objectif principal, la comparaison des
consommations dans les filiéres de sante et des autres cursus universitaires,
et comme objectifs secondaires, l'impact des facteurs geographiques et

temporels, ainsi que les déterminants en termes de santé mentale.

La méta-analyse a été réalisée a partir de 13 bases de données, permettant de
collecter 193 articles, dont 42 ont rempli les critéres d'inclusion, couvrant la
période de 1978 a 2021 et issus de 11 pays. Aprés extraction et
homogéneéisation des résultats, I'analyse a été conduite avec le logiciel
Jamovi (version 1.6.23), selon le modele aléatoire de DerSimonian-Laird.
Différents modérateurs d'intéréts ont été evalués a l'aide de méta-régressions

lorsque le nombre d'études était suffisant.
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Selon les études, leur provenance et les produits évalués, 21 a 32% des
étudiants ont consommé une drogue au moins une fois dans leur vie (21%
avec le terme génerique "drogue™ et 32% pour le cannabis). L’age moyen et
le statut fumeur était positivement associés a la variable drogue.
L'ancienneté de I'étude, la zone géographique Etats-Unis - Canada et la

filiere santé étaient positivement associes a la variable cannabis.

Concernant l'alcool, 1 %0 des étudiants avaient une consommation
quotidienne, avec comme modérateurs positivement associés la zone
Tunise-Inde-Liban, un age plus jeune et la consommation d'amphétamines
au moins une fois dans sa vie. La consommation sur un mode "binge
drinking™ concernait 21 % des étudiants, avec comme modérateurs
positivement associés un age plus jeune, le statut fumeur et la filiere sante.
Concernant les médicaments psychoactifs, 13% des étudiants en avaient
consommés au moins une fois dans sa vie, avec comme modérateurs
négativement associés le ratio hommes-femmes, le statut fumeur et la
consommation d'ecstasy.

Cependant pour l'ensemble de ces résultats, il existait une grande
hétérogénéité (12> 75 %). Seules 7 études ont évalué les symptémes anxieux
et depressifs (échelle HAD), plus frequemment lorsqu'ils s'agissaient
d'étudiants en santé. Les scores d'anxiété étaient plus élevés que ceux de la
dépression, 4 etudes dont 2 concernant les filieres de santé indiquaient des

scores anormaux d'anxiété.
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Les 7 études évaluant la perception du stress (échelle PSS) ont montré des

scores plus élevés lorsqu'il s'agissait d'étudiants issus des filieres hors santé.

Ce travail a permis de faire un état des lieux des consommations de
substances psychoactives en milieu étudiant, prenant en compte leurs
évolutions et leurs différences géographiques, ainsi que les déterminants en
termes de santé mentale méme si ces derniers ont été peu étudiés.
Conformément aux évolutions des pratiques, la polyconsommation est

fréquente, et le statut fumeur constituerait un indicateur pertinent.

Les etudiants en sante se sont distingués par des consommations superieures,
un niveau d'anxiété plus eélevé mais une plus faible perception du stress
comparativement aux étudiants des autres cursus. Il existe cependant des
biais dans cette analyse, entre autres liés a un nombre important d'études
francaises, et des limites liées a une hétérogénéité des indicateurs utilisés, de
la qualitée et de la comparabilité des études incluses. Ce travail ouvre des
perspectives visant notamment a comprendre les spécificités de la filiére
santé au travers d'une étude qui apporterait des reponses aux questions
soulevées par cette métaanalyse, ainsi que la mise en place d'actions de
reperage (exemple du statut fumeur), de prévention et d'accompagnement au

sein des différentes filieres d'étudiants.
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Annexes

Annexe 1 : Mots clés :

“ stress des concours”’, “stress chez les étudiants”, “stress/étudiant/concours”,
“stress/étudiant”, “stress/students”, “stress/students/exam”, “stress in medical student”,
“stress/drugs consumption”, “stress/exam”, “ecole de commerce/stress/étudiant”, “ecole
d’ingénieur/stress/étudiant”, “ecole d’architecture/stress/étudiant”, “science*
politique*/stress/étudiant”, “ecole d’art/stress/étudiant”, “kiné/étudiant/consommation”,
“sage-femme /stress/étudiant”, “dentaire/stress/étudiant”, “infirmier/stress/étudiants”,
“stress/etudiant/iseére”,  “stress/région/france”,  “stress in  medical student”,
“drug/stress/students”, “drogue/étudiant”, “consommation/drogue/étudiant”,
“exam/drugs”, “illegal drugs/students”, “students/drug”, “students/addiction”, “smart
drugs/exam”, “student/comsuption”, “drug/comsuption/student”, “substances
psychotropes chez les étudiant”, “consommation de substances psychotropes chez les
¢tudiants”, “consommation de drogues chez les étudiants”, “consommation chez les
¢tudiants”, “psychoactiv drug in student”, “sélection des étudiants dans les écoles
supérieurs”, “selection in studies”, “postgraduate students”, “école supérieur”,“sélection
des étudiants”, “sélection dans le supérieur”, “sélection dans le supérieur/étudiants”,
“comportements a risque chez les étudiants”, “comportements a risque/étudiants”,
“comportement®* a risque/étudiant”, “Comportements a risque”, “école de
commerce/étudiants”, “commerce/étudiants”, “école d’ingénieur/étudiants”, “ecole

d’architecture/étudiants”, “ecole science politique/etudiants”, “ecole d’art/étudiants”,

“substance* psychoactive*/étudiant”

89



Annexe 2 : Etats des lieux de nos recherches :

Sujet : Comparaison de la consommation de substances psycho-actives au sein des étudiants en filiére santé (pharmacie, médecine,
kinésithérapie, sage-femme, dentaire et infirmier) et des autres cursus nécessitant une sélection d’entrée (science politique, école
d’ingénieur, école d’architecture, école supérieure d’art et école de commerce) en France.

Age : 18-25 ans
En santé : médecine, pharmacie, kinésithérapie, sage-femme, dentaire = PACES + Infirmier
Autres : Science politique, école d’ingénieur, école d’architecture, école supérieure d’art et école de commerce

Mots clés :

@ Le stress dans les études supérieures
@ Le mode de vie étudiant : niveau économique / vit seul ou en colocation
@ Les comportements a risque
@ Les différents types de consommation (1’usage expérimental, occasionnel, récréatif, régulier et a risques + le
mésusage)
@ Les différentes drogues consommeées dans la population étudiante

Outils consultés :
Légende des « themes » qui rassemblent les articles:

T1: Concerne des étudiants en santé

T2: Concerne des étudiants d’une autre filiére

T3: Lien entre stress et étudiants (Lycée, Université, Ecole)
T4: Etat des lieux en dehors de la France

Univadis

recherche a

Substances psychotropes chez les étudiants

Taux élevé d’idées suicidaires chez les étudiants en médecine
https://www.univadis.fr/viewarticle/taux-eleve-d-idees-suicidaires-chez-les-etudiants-en-medecine-471471?s1=news T1T3
Consommation de substances psychotropes chez les étudiants

La consommation de boissons énergisantes associée ultérieurement a un abus de substances chez les jeunes adultes
https://www.univadis.fr/viewarticle/la-consommation-de-boissons-nergisantes-associ-e-ult-rieurement-un-abus-de-
substances-chez-les-jeunes-adultes-545066?s1=news T2

Stress des concours

EPA 2013 : Le stress des exam’

https://www.univadis.fr/viewarticle/epa-2013-le-stress-des-exam-74337?s1=news T2T3

Des interventions basées sur la pleine conscience pour réduire le stress des internes en chirurgie
https://www.univadis.fr/viewarticle/des-interventions-basees-sur-la-pleine-conscience-pour-reduire-le-stress-des-internes-en-
chirurgie-674359?s1=news T1T3

Dépistage salivaire du stress des étudiants en médecine
https://www.univadis.fr/viewarticle/depistage-salivaire-du-stress-des-etudiants-en-medecine-426274?s1=news T1T3
Sélection des étudiants dans les écoles supérieurs

Comportements a risque chez les étudiants

Ecole de commerce/étudiants

Ecole d’ingénieur/étudiants

Ecole d’architecture/étudiants

Ecole science politique/etudiants

Ecole d’art/étudiants

CISMeF

recherche a

Consommation de drogues chez les étudiants

Recherche quantitative originale — Consommation de tabac, d’alcool et de cannabis chez les jeunes autochtones qui fréquentent des
écoles hors réserve au Canada : résultats transversaux de 1’Enquéte canadienne sur le tabac, I’alcool et les drogues chez les éléves
https://www.canada.ca/fr/sante-publique/services/rapports-publications/promotion-sante-prevention-maladies-chroniques-
canada-recherche-politiques-pratiques/vol-39-no-6-7-2019/consommation-tabac-alcool-cannabis-chez-jeunes-autochtones-
ecoles-hors-reserve.htmIT2

Stress chez les étudiants

Stress chez les étudiants en soins infirmiers : stratégies de coping en prévention : revue de la littérature
http://doc.rero.ch/record/327440?In=fr T1T3

Sources et moyens de réduction du stress chez les étudiants en médecine : analyse d’entretiens focalisés
https://www.pedagogie-medicale.org/articles/pmed/abs/2013/01/pmed120078/pmed1200

78.htmIT1T3
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https://www.univadis.fr/viewarticle/depistage-salivaire-du-stress-des-etudiants-en-medecine-426274?s1=news
http://www.chu-rouen.fr/cismef/
https://www.canada.ca/fr/sante-publique/services/rapports-publications/promotion-sante-prevention-maladies-chroniques-canada-recherche-politiques-pratiques/vol-39-no-6-7-2019/consommation-tabac-alcool-cannabis-chez-jeunes-autochtones-ecoles-hors-reserve.html
https://www.canada.ca/fr/sante-publique/services/rapports-publications/promotion-sante-prevention-maladies-chroniques-canada-recherche-politiques-pratiques/vol-39-no-6-7-2019/consommation-tabac-alcool-cannabis-chez-jeunes-autochtones-ecoles-hors-reserve.html
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http://doc.rero.ch/record/327440?ln=fr
https://www.pedagogie-medicale.org/articles/pmed/abs/2013/01/pmed120078/pmed120078.html
https://www.pedagogie-medicale.org/articles/pmed/abs/2013/01/pmed120078/pmed120078.html

Santé psychique chez les étudiants de premiére année d’école supérieure de commerce: liens avec le stress de I’orientation
professionnelle, I’estime de soi et le coping

https://journals.openedition.org/osp/1902 T2T3

Stress des concours

Stress et troubles du comportement alimentaire

http://unt-

ori2.crihan.fr/unspf/Concours/2013 Besancon ChanKwong Haro tbles alimentaires/co/concours%20alimentaire web.htm
IT3

La dépendance tabagique chez les étudiants

http://unt-ori2.crihan.fr/unspf/Concours/2013 Amiens Lemaire Tabagisme/co/00-Amiens-Lemaire-Baptiste web.html T3
Dopage intellectuel des étudiants en période d'examen

http://unt-ori2.crihan.fr/unspf/Concours/2013 Tours Normand Palmowski Dopage/co/Concours UNSPF Tours web.html
T2T3

Sélection des étudiants :

Introduction des mini entretiens multiples dans le processus de sélection des étudiants en Santé en France
http://www.sudoc.abes.fr/cbs/xslt/DB=2.1//SRCH?IKT=12& TRM=221684778 T1

Sélection des étudiants en médecine : facteurs prédictifs de réussite : revue de la littérature
http://www.sudoc.abes.fr/cbs/xslt/DB=2.1//SRCH?IKT=12& TRM=192714066 T1

Comportements a risque chez les étudiants :

Comportement de santé a risque et addictions chez les étudiants en profession de santé a Rouen : évolution entre 2007 et 2015
https://dumas.ccsd.cnrs.fr/dumas-01211707 T1

Ecole de commerce/étudiants :

Santé psychique chez les étudiants de premiére année d’école supérieure de commerce: liens avec le stress de ’orientation
professionnelle, I’estime de soi et le coping

https://journals.openedition.org/osp/1902 T2T3

Ecole d’ingénieur/étudiants

Ecole d’architecture/étudiants

Ecole science politique/étudiants

Ecole d’art/étudiants

Sudoc

recherche a

Substance* psychoactive*/étudiant

Consommation de substances psychoactives chez les jeunes en milieux festifs a partir des données de I'enquéte Octopus 2017-2018
http://www.sudoc.fr/240589041 T2

Prévalence de la consommation de substances psycho-actives chez les étudiants en médecine de France métropolitaine en 2016-
2017

http://www.sudoc.fr/231164114 T1
Evaluation des addictions chez les étudiants de premiére année d’université
http://www.sudoc.fr/182881962 T2
Consommation de produits en vue de performance par les étudiants de Toulouse en periode d' examen
http://www.sudoc.fr/102423822 T2
Stress/étudiant/concours
Gestion du stress et de I'anxiété chez les lycéens préparant les concours d'entrée aux grandes écoles
http://www.sudoc.fr/155990357 T2T3
Comportement* a risque/étudiant
La consommation d’alcool chez les médecins
http://www.sudoc.fr/242532675 T1
Etude de la consommation en substances psychoactives chez les étudiants de la faculté de pharmacie de Reims
http://www.sudoc.fr/236920383 T1
Etude de la consommation d’alcool dans la population étudiante
http://www.sudoc.fr/231970781 T1
Ecoles supérieurs
Sélection dans le supérieur
La sélection des étudiants a I'entrée des Universités
https://bu.dauphine.psl.eu/fileviewer/view.php?doc=1981PA090008 & target=internet T2
Ecole de commerce/stress/étudiant
Ecole d’ingénieur/stress/étudiant
Ecole d’architecture/stress/étudiant
Science* politique*/stress/étudiant
Ecole d’art/stress/étudiant
Kiné/ étudiant/ consommation
Etude de la population des kinesithérapeutes du département de la Loire par rapport a leur tabagisme et a leur implication en tant
gue professionnels de santé dans sa prévention
http://www.sudoc.fr/083392513 T1
Sage-femme /stress/étudiant
Etude interventionnelle, randomisée, contrdlée, sans insu avec un suivi trimestriel pendant seize mois, des étudiants en médecine et
sages-femmes de la faculté de Médecine de Poitiers, évaluant I'impact de deux outils de thérapie cognitivo-comportementale
http://www.sudoc.fr/193289830 T1T3
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http://web.b.ebscohost.com.gaelnomade-1.grenet.fr/ehost/detail/detail?vid=37&sid=acaa9a51-db1f-4e02-a40f-90fa9b1f8a64@pdc-v-sessmgr06&bdata=Jmxhbmc9ZnImc2l0ZT1laG9zdC1saXZl#AN=2019-35850-002&db=pdh
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Perception of basic education students about drugs: a look at the light of Merleau-Ponty. 10.1590/1983-1447.2017.04.65013 T4T2
Students/addiction

Selection in studies

Postgraduate students

ScienceDirect

recherche a

Psychoactiv drug in student

- Consommation de substances psychoactives chez des étudiants en pharmacie de I’université de Bordeaux

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0040595716312252 T1

- Laconsommation de substances psychoactives chez les internes

https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S000344871830026X T1

- Le concept de tempérament dans la consommation de substances psychoactives chez les étudiants

https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0165032712002248 T2

- Les étudiants en premiére année de médecine frangaise consomment des antidépresseurs et des anxiolytiques tandis que les

étudiants de deuxiéme année consomment des médicaments non médicaux

https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0165032719315514 T1

- L'association entre le tabagisme et la consommation d'autres substances psychoactives chez les étudiants égyptiens

https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/0376871685900286

- Evolutional pattern of drug use by medical students

https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0306460307002900 T4T1

- Factors associated with the use of solvents and cannabis by medical students

https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0306460306003844 T4T1

Stress in medical student :

- Data on the relationship between caffeine addiction and stress among Lebanese medical students in Lebanon

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2352340919312004 T4T1T3

- Perceived stress and stressors among first-year undergraduate students at a private medical school in Nigeria

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1658361219301003 T4T1T3

- Prevalence of psychological stress, depression and anxiety among medical students in Egypt

https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0165178116313002 T4T1T3

- Extracurricular activities associated with stress and burnout in preclinical medical students
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2210600615300605 T4T1T3

- Prevalence and associated factors of stress, anxiety and depression among medical Fayoum University students

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2090506816000063 T4T1T3

- The impact of a competitive learning environment on hormonal and emotional stress responses and skill acquisition and

expression in a medical student domain https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S003193841830684X TAT1T3

- Secondary Traumatic Stress in Medical Students https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1877042812014516

- Prevalence and associated factors of stress, anxiety and depression among prospective medical students

https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1876201812001864 T4T1T3

- Risk of stress and burnout in medical students: Cross-sectional study in Constantine - January 2018

https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S187864801930374X T4T1T3

- Study of stress level among medical school students of Semnan university, Iran

https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0924933809714713T4T1T3

- Evaluation of stress among the medical students https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0003277816301939

TAT1T3

- First-year French medical students consume antidepressants and anxiolytics while second-years consume non-medical drugs

https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0165032719315514 T1

- Quality of Life and Stress Level Among Health Professions Students

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S245230111930094X T4T1T3

- Major depressive disorder in Mexican medical students and associated factors: A focus on current and past abuse experiences

https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0165032718318809 T4T1

- Stress and adaptation in medical students: Who is most vulnerable
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/0010440X84900683 T4T1T3

Sélection dans le supérieur

What are the issues about the inclusion of students with special educational needs in French higher education https://www-

sciencedirect-com.gaelnomade-2.grenet.fr/science/article/pii/S1875067220300171 T2

Survey: 2006 recruitment for French midwifery schools https://www-sciencedirect-com.gaelnomade-

2.grenet.fr/science/article/pii/S1637408807796414 T2

Comportements a risque

Evolution des comportements a risque chez les étudiants en santé entre 2007 et 2015 : études Campus Santé 1 et 2 https://www-

sciencedirect-com.gaelnomade-2.grenet.fr/science/article/pii/S0398762016305971 T1

Précarité et comportements a risque chez les étudiant https://www-sciencedirect-com.gaelnomade-

2.grenet.fr/science/article/pii/S0398762011000678 T2

Binge drinking et comportement a risque chez les étudiants https://www-sciencedirect-com.gaelnomade-

2.grenet.fr/science/article/pii/S0398762012001964 T2

Hazardous drinking in Parisian medical students https://www-sciencedirect-com.gaelnomade-

2.grenet.fr/science/article/pii/S0013700616301233 T1

Ecole de commerce
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Ecole d’ingénieur
Ecole d’architecture
Science politique
Ecole d’art

Web of science

recherche a

Stress/drugs consumption

The impact of early life stress on the central oxytocin system and susceptibility for drug addiction: Applicability of oxytocin as a
pharmacotherapy https://doi.org/10.1016/j.neubiorev.2018.08.014 T4T3

Socioeconomic Status, Parental Education, School Connectedness and Individual Socio-Cultural Resources in Vulnerability for
Drug Use among Students http://apps.webofknowledge.com.gaelnomade-

2.grenet.fr/full record.do?product=WOS&search mode=GeneralSearch&gid=5&SID=D3pm2V5DmYIWAOQCOQIb&page
=1&doc=8 T4T3

Wiley Online Library

recherche a

Selection in studies

Stress/exam

Stress and Academic Performance in Dental Students: The Role of Coping Strategies and Examination-Related Self-Efficacy
https://doi-org.sidnomade-1.grenet.fr/10.1002/j.0022-0337.2016.80.2.tb06072.x TAT1T3

Students/drug

Differences in the age-drug use curve among students and non-students in the UK https://doi-org.sidnomade-
1.grenet.fr/10.1111/dar.12100 T4T2

Alcohol and drug use in second-year medical students at the University of Leeds https://doi-org.sidnomade-
1.grenet.fr/10.1046/j.1365-2923.2000.00491.x T4T1

Which Australian secondary school students are at risk of illicit drug use? https://doi-org.sidnomade-1.grenet.fr/10.1111/j.1465-
3362.2010.00246.x T4T2

Prevalence and pattern of drug use amongst college students https://doi-org.sidnomade-1.grenet.fr/10.1111/j.1600-
0447.1978.tb06901.x T4T2

Knowledge, attitudes and behaviours on tobacco, alcohol and other drugs among Nigerian secondary school students: Differences
by geopolitical zones https://doi-org.sidnomade-1.grenet.fr/10.1111/dar.12974 T4T2

Personality, lifestyles, alcohol and drug consumption in a sample of British medical students https://doi-org.sidnomade-
1.grenet.fr/10.1111/j.1365-2923.1995.tb02828.x T4T1

“Moderate” and Hard Drug Users among College Students: A Study of their Drug Use Patterns and Characteristics https://doi-
org.sidnomade-1.grenet.fr/10.1111/j.1360-0443.1971.tb02401.x T4T2

Students at risk: Alcohol and drug prevention in context https://doi-org.sidnomade-1.grenet.fr/10.1002/ss.37119946703 T4
Trends and college-level characteristics associated with the non-medical use of prescription drugs among US college students from
1993 to 2001 https://doi-org.sidnomade-1.grenet.fr/10.1111/j.1360-0443.2006.01733.x T4T2

Prevalence of lllicit Use and Abuse of Prescription Stimulants, Alcohol, and Other Drugs Among College Students: Relationship
with Age at Initiation of Prescription Stimulants https://doi-org.sidnomade-1.grenet.fr/10.1592/phc0.27.5.666 T4T2

Drug Consumption Among University Students in Spain https://doi-org.sidnomade-1.grenet.fr/10.1111/j.1360-
0443.1988.tb00456.x T4T2

Club Drug Use in Hispanic College Students

https://doi-org.sidnomade-1.grenet.fr/10.1111/j.1521-0391.2010.00054.x T4T2

Inspec
recherche a

consommation de substances psychotropes chez les étudiants / Consommation de drogue chez les étudiants/ consommation

chez les étudiants/ student comsuption/ drug comsuption student

Caracteristiques associees a la cooccurrence du trouble des conduites et de problémes de consommation de psychotropes chez les
garcons et les filles.

http://ovidsp.dc2.ovid.com.qaelnomade-1.grenet.fr/sp-
4.06.0a/ovidweb.cqi?&S=APDAFPMAFGEBHCPDIPBKMEOGODAHAAQ0&Complete+Reference=S.sh.22%7c¢1%7c1&C
ounter5=SS view found complete%67c00010989-200801000-00002%7covft%7covitdb%7covftj&Counter5Data=00010989-
200801000-00002%7covft%7covitdb%7covft] T4T2

Jeu de hasard et consommation de substances psychotropes: prevalence, coexistence et conséquences.
http://ovidsp.dc2.ovid.com.gaelnomade-1.grenet.fr/sp-
4.06.0a/ovidweb.cqi?&S=APDAFPMAFGEBHCPDIPBKMEOGODAHAAQ0&Complete+Reference=S.sh.48%7c¢1%7c1&C
ounter5=SS view found complete%67c00011346-200108000-00002%7covft%7covftdb%7covfte&Counter5Data=00011346-
200108000-00002%7covft%7covftdb%7covfte T4

Personality, Child Maltreatment, and Substance Use: Examining Correlates of Deliberate Self-Harm Among University Students
http://ovidsp.dc2.ovid.com.qaelnomade-1.grenet.fr/sp-
4.06.0a/ovidweb.cqi?&S=APDAFPMAFGEBHCPDIPBKMEOGODAHAAQ00&Complete+Reference=S.sh.58%7¢1%7c1&C
ounter5=SS view found complete%7c00010989-200910000-00007%7covft%7covitdb%7covftk&Counter5Data=00010989-
200910000-00007%7covft%7covftdb%7covftk T4T2
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Psychological and Behavioural Correlates of Cannabis use among Canadian Secondary School Students: Findings from the
COMPASS Study http://ovidsp.dc2.ovid.com.qaelnomade-1.grenet.fr/sp-
4.06.0a/ovidweb.cqi?&S=APDAFPMAFGEBHCPDIPBKMEOGODAHAAQ0&Complete+Reference=S.sh.62%7c¢1%7c¢1&C
ounter5=SS view found complete%7c02024458-201909000-00003%7covft%7covftdb%7covftu&CounterSData=02024458-
201909000-00003%7covft%7covitdb%7covftuT4T2T3

Interest in Tobacco and Smoking Cessation Interventions Among Pharmacists and Student Pharmacists in a High Prevalence State
http://ovidsp.dc2.ovid.com.gaelnomade-1.grenet.fr/sp-
4.06.0a/ovidweb.cqi?&S=APDAFPMAFGEBHCPDIPBKMEOGODAHAAQ0&Complete+Reference=S.sh.66%7c¢1%7c1&C
ounter5=SS view found complete%7c00132576-202006000-00006%7covft%7covftdb%7covftu&Counter5Data=00132576-
202006000-00006%7covft¥e7covftdb%7covftuT4T1

Stress chez les étudiants /stress student

Having the Time of Their Life: College Student Stress, Dating and Satisfaction with Life.
http://ovidsp.dc2.ovid.com.gaelnomade-1.grenet.fr/sp-
4.06.0a/ovidweb.cqi?&S=APDAFPMAFGEBHCPDIPBKMEOGODAHAA00&Complete+Reference=S.sh.70%7¢c1%7c1&C
ounter5=SS view found complete%7c01445507-201602000-00004%7covft%7covitdb%7covitg& Counter5Data=01445507-
201602000-00004%7covft%7covitdb%7covitgT4T3

Stress and stressors in the clinical environment: a comparative study of fourth-year student nurses and newly qualified general
nurses in Ireland

http://ovidsp.dc2.ovid.com.gaelnomade-1.grenet.fr/sp-
4.06.0a/ovidweb.cqi?&S=APDAFPMAFGEBHCPDIPBKMEOGODAHAAQ00&Complete+Reference=S.sh.77%7¢c1%7c1&C
ounter5=SS view found complete%7c00019038-201303000-00018%7covft%7covitdb%7covitn&Counter5Data=00019038-
201303000-00018%7covit%7covitdb%7covftn T4T1T3

Assessing intervention effectiveness for reducing stress in student nurses: quantitative systematic review
http://ovidsp.dc2.ovid.com.gaelnomade-1.grenet.fr/sp-
4.05.0b/ovidweb.cgi?&S=ANOEFPDCPKEBFFBKIPBKJEEHCKJPAA00&Complete+Reference=S.sh.76%7¢7%7c1&Cou
nter5=SS view found complete%7c00004471-201104000-00003%7covft%7covitdb%7covftl&Counter5Data=00004471-
201104000-00003%7covft%7covitdb%7covitl TAT1T3

Student Stress and Academic Performance: Home Hospital Program

http://ovidsp.dc2.ovid.com.qaelnomade-1.grenet.fr/sp-
4.05.0b/ovidweb.cgi?&S=ANOEFPDCPKEBFFBKIPBKJEEHCKJPAA00&Complete+Reference=S.sh.76%7¢11%7c1&Co
unter5=SS view found complete%7c00005111-200911000-00006%7covft%7covitdb%7covftk&Counter5Data=00005111-
200911000-00006%7covft%7covitdb%7covftk T4T3

Sélection dans le supérieur

Comportements a risque chez les étudiants

Commerce/étudiants

Ingénieur/étudiants :

Profile of the Production Engineer Student at a School of Engineering in Brazil: Academic and Professional Trajectories and
Tendencies

http://ovidsp.dc2.ovid.com.gaelnomade-1.grenet.fr/sp-
4.05.0b/ovidweb.cqi?&S=ANOEFPDCPKEBFFBKIPBKJEEHCKJPAAQ0&Complete+Reference=S.sh.120%7¢5%7c1&Co
unter5=SS view found complete%7¢13169653%7cinsz%7cinspdb%7cinsp10&Counter5Data=13169653%7cinsz%7cinspd
b%7cinspl0 T4AT2T3

Ecole d’architecture/étudiants
Ecole science politique/étudiants
Ecole d’art/étudiants

Cochrane Library + summaries

recherche a

Addiction/students

Social norms information for alcohol misuse in university and college students
https://doi.org/10.1002/14651858.CD006748.pub4 T4T2

Behavior therapy for drug abuse: a controlled treatment outcome study
https://doi-org.gaelnomade-2.grenet.fr/10.1016/0005-7967(94)90166-x T4

Stress/students/exam

Influence of exam stress on sustained attention of students with different levels of trait anxiety https://www-cochranelibrary-
com.gaelnomade-2.grenet.fr/central/doi/10.1002/central/CN-
01785193/full?highlightAbstract=exam%7Cstress%7Cstudents%7Cstudent T4T2T3

Stress due to exams in medical students--role of yoga https://www-ncbi-nlm-nih-gov.gaelnomade-2.grenet.fr/pubmed/10365315
T4TIT3

Google Scholar

recherche a

Drugs/consumption/students

Prevalence and Reasons for Psychoactive Drugs Use Among University Students of Medical Sciences in Yazd, Iran
10.5812/ijpbs.9384. T4T1
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Annexe 3 : Echelle PSS-14

Ce questionnaire porte sur votre vécu (réactions, émotions, pensées) durant le mois passe.

Bien que certaines questions semblent similaires, elles sont en fait sensiblement différentes et vous permettent
de nuancer et de préciser votre réponse. Il vous est demandé d'envisager chaque question séparément sans

considérer les autres.

Répondez a chaque question spontanément et assez rapidement. Pour répondre, n’essayez pas de compter
mais indiquez plutdt la réponse qui vous semble ’estimation la plus raisonnable.

Indiquez votre réponse par une croix [ X ]

1l s'agit de ce que vous ressentez et pensez, il n'y a réellement ni "bonne" ni "mauvaise" réponse.

1) Durant le mois passé, combien de fois, avez-vous été contrarié(e) par quelque chose d’inattendu ou
imprévu ?

Jamais[ ] Presque jamais[ ] Parfois[ ] Assezsouvent[ ] Tréssouvent[ ]

2) Durant le mois passé, combien de fois avez-vous eu le sentiment de ne pas pouvoir controler les
aspects importants de votre vie ?

Jamais[ ] Presque jamais[ ] Parfois[ ] Assezsouvent[ ] Tréssouvent|[ ]

3) Durant le mois passé, combien de fois vous étes-vous senti(e) nerveux(se) et 'stressé(e)’ ?

Jamais[ ] Presque jamais[ ] Parfois[ ] Assezsouvent[ ] Tréssouvent|[ ]

4) Durant le mois passé, combien de fois avez-vous réussi a régler de maniere satisfaisante les
problémes et les ennuis de la vie de tous les jours ?

Jamais[ ] Presque jamais[ ] Parfois[ ] Assezsouvent[ ] Tréssouvent[ ]

5) Durant le mois passé, combien de fois avez-vous eu le sentiment de surmonter efficacement des
changements importants qui survenaient dans votre vie ?

Jamais[ ] Presque jamais[ ] Parfois[ ] Assezsouvent[ ] Tréssouvent[ ]

6) Durant le mois passé, combien de fois avez-vous eu confiance en votre capacité a gérer vos
probléemes personnels ?
Jamais[ ] Presque jamais[ ] Parfois[ ] Assezsouvent[ ] Tréssouvent[ ]

TSVP ==>

7) Durant le mois passé, combien de fois avez-vous eu le sentiment les choses allaient comme vous le
vouliez ?

Jamais[ ] Presque jamais[ ] Parfois[ ] Assezsouvent[ ] Tréssouvent[ ]
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8) Durant le mois passé, combien de fois avez-vous pensé que vous ne pourriez pas venir a bout de tout
ce que vous aviez a faire ?

Jamais[ ] Presquejamais[ ] Parfois| ] Assezsouvent[ ] Tréssouvent[ ]

9) Durant le mois passé, combien de fois avez-vous été capable de controler les irritations que vous
éprouvez dans votre vie ?

Jamais[ ] Presque jamais[ ] Parfois[ ] Assezsouvent[ ] Tréssouvent[ ]

10) Durant le mois passé, combien de fois avez vous eu le sentiment de vraiment ""dominer la situation™ ?

Jamais[ ] Presque jamais[ ] Parfois[ ] Assezsouvent[ ] Tréssouvent[ ]

11) Durant le mois passé, combien de fois vous étes-vous mis(e) en colére a cause de choses qui arrivaient
et sur lesquelles vous n'aviez pas de controle ?

Jamais[ ] Presque jamais[ ] Parfois[ ] Assezsouvent[ ] Tréssouvent|[ ]

12) Durant le mois passé, combien de fois vous étes-vous retrouvé(e) en train de penser aux choses que
vous aviez a faire ?

Jamais[ ] Presque jamais[ ] Parfois[ ] Assezsouvent[ ] Tréssouvent[ ]

13) Durant le mois passé, combien de fois avez-vous pu contréler la maniére dont vous passez votre
temps ?

Jamais[ ] Presque jamais[ ] Parfois[ ] Assezsouvent[ ] Tréssouvent|[ ]

14) Durant le mois passé, combien de fois avez-vous eu le sentiment que les difficultés s'accumulaient
tellement que vous ne pourriez pas les surmonter ?

Jamais[ ] Presque jamais[ ] Parfois[ ] Assezsouvent[ ] Tréssouvent[ ]

Cotation
(0 = Jamais, 1 =Presque jamais, 2 =Parfois, 3 =Assez souvent, 4 = Trés souvent).

Inversions : items 4, 5, 6, 7, 9, 10, 13 (0=4, 1=3, 2=2, 3=1y 4=0) et somme des 14 items.

Avrticles initiaux Perceived Stress Scale (PSS)

Cohen, S., Kamarck, T., & Mermelstein, R. (1983). A global measure of perceived stress. Journal of Health and Social
Behavior, 24, 385-396.

Cohen, S. and Williamson, G.M. (1988) Perceived stress in a probability sample of the United States. In: S. Spacapan
and S. Oskamp (Eds.) The social psychology of health. Newbury Park, CA: Sage.
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Echelle PSS 10

Instructions:

The guestions in this scale ask you about your feelings and thoughts during the last month.
In each case, you will be asked to indicate how often you felt or thought a certain way.

In the last month, how often have you__.

10

Mever Almost Mever | Sometimes | Fasly Often | Very Often
been upsel because of something 0 1 2 3 4
that happened unexpeciedy?
fedt that you wene unable 1o contral 0 1 2 3 4
the important things in your Ee?
fedi nervous and “siressed™? LI 1 2 3 4
fedt confident about your ability to 4 1 2 1 0
handle your personal problems?
fedt that things were going your
way? 4 3 2 1 o
found Mat you could not cope with 0 1 2 5 4
all the things that yeu had te da?
bean able b conirol imtakons n
your ile? 4 3 2 1 L]
fedt that you wene on lop of thinga? 4 3 2 1 LI
been angened because of things 0 1 3 5 4
Al were culside of your oonlral?
fedt difficulties were pling up so high 0 4 2 3 4

that you could mod overcoms them?

Developer Reference:

Cohen, 5., & Williamson, G. (1988). Perceived stress in a probability sample of the United
States. In 5. Spacapan & 5. Oskamp (Eds.), The social psychology of health: Claremaont

Symposium on applied social psychology. Newbury Park, CA: Sage.
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Annexe 4 : Echelle HAD

Dull assocks & |la recommandabon de bonne pratigue « Amat de la consommaton de tabac | du dépisiage ndividuel au
raintien de Fabstnence »

Echelle HAD : Hospital Anxiety and Depression scale

L'échetle HAD ast un instrumant qui permeat de dépester les troubles anxieux of dépressifs. Ella comporta 14 ilems cobbs
de 04 3. Sept questions =& rapportent A ['arccélé (otal A) et sepl auires 4 la dimension dépressive (iotal D), permettant
ainzi Fobtention de dewx scoms ok maamake da chague scome = 21).

1. Je me sens endu(e) ou anenvé(a)

- La plupart du tamps 3
- Souvent 2
- D temipes & temps 1
- Jamaigs 0

2 Je prends plaisir aux mémes choses
gu'autrefois

- Out, bevut avuitant

- Pas autant

- Un peu seulamant

- Presque plus

4 J'al une sensation de peur comme & gualgue
chose dhorrible allait m'arriver
- O, trés nethernant
- Dui, mais ca n'esi pas trop grave
- Un pau, maes cala ne m'inguidle pas
- Pas du tout

L B3 —

[="E g (& ]

4. Je riz facilement et vois be bon coté des choses
- Autant que par @ passé 0
- Phus autant qu'avarnt
- Vrairmeant moins qu'avant
- Phus du bout

Lal P —=

5. Je me fais du souci
- Trés souven 3
- Agsaz souvant 2
= Decazaonnelarment 1
= Tris occasionnedamart 0

6. Je suis de bonne humeur
- Jamais
- Rareman
- Agsaz souvant

- La plupart du tamps

[ e S

7. Je peux rester tranquillement aszis(e) 4 ne rian
faire at me sentir décontracté(a)

= O, quod quill anmve 0

= O, an géndsal 1

- Rareamem 2

- Jamais 3

8. J'ai ['impression de fonctionner au ralenti

- Prasgue touours 3
- Trés souven 2
- Parfoes 1
= Jamais 0

9. J'éprouve des sensations de peur et 'ai

Iestomac noué
- Jamass 0
- Parfals 1
- Asser souvent 2
- Trds souvent 3

10. Je ne m'intéresses plus & mon apparence
- Plus du tout 3
- Je n'y acconde pas autant o attention que p
devrais 2
- Il 52 peut que ji2 n'y fassa plus sutant atention
i

- J'y poéite autant d'attention que par & passé
]

11. J'ai la bougeotte et n'arrive pas 4 tenir en
place
- O, ¢'est tout A fait le cas
= Ui pizu
- Pas tallesren
- Pag du tout

=R

12, Ja me réjouis d'avance a |'idée de faira
certaines choses
- Autant qu'avant
- U pizu mioines qu'avan
- Bien moing gu'avant

- Prezque jamais

13, Jéprowve des sensations soudaines de
panigue
- raimant trés souvent
- Azzez souvent
- Pas trés souven
- Jamars

Gad Pl =t ¥

¥ = Pl Ga¥

14, Je peux prendre plaksir & un bon livre ou & une
benne amission de radio ou de télévision

= Saouvart ]
- Parfals 1
- Ramnarnent 2
- Trés rarement 3

HAS [ Sendce des bonnes pratigues professionnelles | oclobre 2014
& Haube Autoritd de Sanbé — 2014
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Annexe 5 : Classification

“au moins 1 fois au cours de sa vie”, <1 fois au cours des douzes derniers
mois”, “1 fois dans le mois”, “1 fois au cours du dernier mois”, “1 fois au
cours des deux derniers mois”, “10 fois par mois”, “1 fois par semaine”, “1

fois par jour”, “occasionnel” et “quotidien”.
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Annexe 6 : Tableau croisé dynamique

Ashton 1935
Bader 2015
Beck Z005
Belhhith 2018
Bennatt 2014
Bonnet 2010
Boujut 2008
Bourbon 2017
Décamps 2040
Décamps 2014
Delay 2015 1
Dubea 1578
Diuroya 2016 1(1
Eickenhorst 2012 1)1
EMVIla 2015 1
Flaudias 2021
Glowacz 2017 1
Gomeaz 2009 111
ladner 20116 1
Lebrun 2015
Maier 2013 1
McCabe 2017
Micoulaud-franchi 20 1
Maklhi 2015
Mevau 2012 1
Mewbury-Birch 2002 | 1
Pellerin 2019 1
Perino 2018
Pickard 1999 1 1
Queipo 1988
Resor 2010
Balameh 2013
Baleh 2018
SMEREP 2018 1
Tavaolacci 2013
Tavolacci 2016
Tavolacci 201 B/2007
Tavolacci 201812015
Teter 2006

Tromeur 2019 111 1
Van der Vear 2011 1|1

Vaysse 2014 1T]1]1{1 1
Total géneéral 14 24 32 32 23 5 3 T 1610 B 7 13 6 B 7
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Annexe 7 : Résultat statistique : consommation d’une drogue « au moins une

fois dans sa vie »

Variable : consommation d’au moins une drogue « au moins une fois dans sa vie »

Effets aléatoires : Der Simoninan Laird

Random-Effects Model (k = 18)

Estimate ] Z P Cl Lower Bound  Cl Upper Bouwnd
Imtercept 0206 0.0331 6.21 = 001 0141 0271
Mote. Tau® Estimator: DerSimonian-Laird
Heterogeneity Statistics
Tau Tau® I H* R* df Q P
0.139 00193 (5E= 00126 ) 99.78% 453 670 . 17.000 Tr2aaz < 001

Analyse de sous-groupe (sans les études incluant uniquement du cannabis)

Random-Effects Model (k = 12)

Estimate 72 i B Cl Lower Bound  Cl Upper Bound
Intercept 0214 0.0421 507 < 001 013 0.2956
Mote. Tau® Estimator: DerSimonian-Laird
Heterogeneity Statistics
Tau Tau® I H* R* df (o] p
0.7144 00208 (SE= 0.01817 ) 99.8% 490163 . 11.000 5391.79% < 001
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Forest Plot

Lebrun 2015 o 052043 061]
Maier 2013 047 [D.45, 0 4E]
Dwsroya 2016 I 0.46 [0.40, 0.51)
Beck 2005 ‘| 003 [0.01, 0u0d]
Pickand 1988 e 033025 041]
Ashiton 1995 | T 0.22 [0.16, 0.28]
SKEREP 2018 0.2 [0.25, 0.31)
Dcamps 2000 - 0002 [0.07, 0.04)
MNidbiry-Birch 2002 i - 0.22[0.18, 0.26]
Tromaur 2019 ] 001 [0.07,0.02]
Teter 2006 ‘m 002 [0.02, 0,03
Micoulaud-franchi 20174 - 0203 [0.07, 005
RE Model —— 0.21 013,030
I T T T 1
0 02 o4 06 08
Modérateurs
Estimate [ Borne Borne Hétérogénéité Nombre
value | basse haute it d"études
intervalle | intervalle %) CONCErMEss
de de
conflance | conflance
Année Dud0zZa0 0572 | -0007 0z 9978 18
Ratio Hommes,/Femmes -0.0254 0696 | -0153 0.102 99_T4 18
Zone géographigues 0.0637 0618 | -0.187 0314 99 T8 18
Domainge d"&tudes -D54E 0470 | -D20d 0094 99749 18
| Age moyen 0.0397 0.010  0.010 o.oTo 99.7 15
Fumeurs D00526 0210 | -0o003 0014 o968 11
Fumeurs consommant au 0.00107 0.052 0 oLoo2 75.81 aq
moins une cigarette par jour
Consommation 4" alcool au MA A MA MA MA M
moins wne fols par mols
Consommation d'alcocl MA A M HA MA N
guotidiennement
Consommation d'alcool de type | MA A M HA MA N
| binge-drinking
Consommation d'au mokns un 00078 081E | -0Ore -0.07? 99 88 L
méedicament psychoactif au
moins une fois
Consommation au moins wne -0u016E 0451 | -0.060 oLozy ag.4 4
fiols de
médicaments psychostimulants
Consommation au mains wne -0u0205 0533 | -0.088 oLo47 99 85 4
fiols de médicaments hypno-
seédatifs
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Consommation au moins une NA NA NA NA NA NA
fois de

médicaments antidépresseurs

Consommation au moins une NA NA NA NA NA NA
fois de médicaments opiacés

NA : nombre d'études insuffisants

Modérateur : dge

Mixed-Effects Model (k = 15)

Estimate se z p Cl Lower Bound Cl Upper Bound

Intercept -06468 03192 -203 0043 -1272 -0.021

Moderator 00397 00153 259 0010 0.010 0.070

Note. Tau® Estimator: DerSimonian-Laird

Heterogeneity Statistics
Tau Tau® P H? R? df Q P
0111 00123 (SE=00083) 99.7% 332221 3543% 14000 4318867 <.001
Forest Plot
Tromeur 2019 B 0.01[0.01,0.02]
Glowacz 2017 e 0.02[0.01,0.03]
Décamps 2014 »— 0.02[0.01,003]
Vaysse 2014 e 0.15[0.10,0.20]
Décamps 2010 . 0.02[0.01,0.04]
Teter 2006 B — 0.02[0.02,0.03]
Ashton 1995 Ce—— 0.22[0.16,0.28]
Duroya 2016 — ———t 046 [040,051]
SMEREP 2018 Y 2 0.28[0.25,0.31]
Beck 2005 a — 003[0.01,004]
Micoulaud-franchi 2014 . R 0,03 [0.01,0.05]
Gomez 2009 e - 0.33[0.31,0.35)
Delay 2015 —~——— - 0.48([046,051]
Maier 2013 —— = 047 (045, 048]
Eickenhorst 2012 - —————— 0.14[0.12,0.18]
I 1 1] 1 I 1
0 01 02 03 04 05 06
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Modérateur : fumeurs au moins une cigarette par jour

Mixed-Effects Model (k = 4)

Estimate se Zz p Cl Lower Bound €l Upper Bound
Intercept 0.22909 0.0288 795 < 001 0,173 0286
Moderator 0.00107 5.49%-4 194 0.052 -0.000 0.002

Maote. Tau® Estimator: DerSimonian-Laird

Heterogeneity Statistics

Tau Tau?® ? H? R? df Q

0.036 0.0013 (5E= 0.0018) 75.81% 4133 55.71% 3.000 8.267

Forest Plot
Newbury-Birch 2002 N 0.22 [0.18, 0.26]
SMEREP 2018 (R—— 0.28 [0.25, 0.31]
Ashton £995 e —— 0.22 [0.16, 0.28]
Gomez 2009 —— 0.33 (031, 0.35)

I T T T 1
0.15 02 025 0.3 035
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Annexe 8 : Résultat statistique : consommation de cannabis « au moins une
fois dans sa vie »

Variable : consommation de cannabis au moins une fois dans sa vie

Effets aléatoires : Der Simoninan-Laird

Random-Effects Model (k = 23)

Esti Clu
stima se V4 P Cl Lower Bound pper
te Bound
<.
0.32 0.030
Intercept 5 8 10.5 00 0.262 0.383

Note. Tau? Estimator: DerSimonian-Laird

Heterogeneity Statistics

Tau Tau? 12 H? R  df Q p
2
0.0214 (SE= 99.8 2 <00
0.146 ' " ' 494771 0 10884.970 '
0.0114) % 1
0
0
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Lebrun 2015 i —e—i 0.68 [0.60, 0.77
Maier 2013 : | | 0.45[0.44, 0.46
Eickenhorst 2012 . | 0.1410.12,0.16
Décamps 2014 u 0.02 [0.01, 0.03
Perino 2018 g - 0.563 [0.50, 0.56
Gomez 2009 : ] 0.330.31,0.35
Beck 2005 : - 0.46 [0.42, 0.51
Pickard 1999 : = = 0.91[0.86, 0.96
Belhhith 2018 : [ 0.1910.18, 0.20
Ashton 1995 i e 0.4510.38, 0.52
SMEREP 2018 : [ ] 0.2010.18,0.22
EMVIa 2015 : [ | 0.17 10.18, 0.18
Resor 2010 : —— 0.41[0.35, 0.47
Décamps 2010 : - 0.2910.24, 0.34
Dubea 1978 : [ ] 0.36 [0.33, 0.39
Salameh 2013 . | 0.12]0.11, 0.14
Queipo 1988 : [ | 0.2510.24, 0.27
Delaf\; 2015 : [ ] 0.48 [0.46, 0.51
Newbury-Birch 2002 : HEH 0.63 [0.58, 0.67
Vaysse 2014 N 0.15]0.10, 0.20
Bourbon 2017 : ] 0.20 [0.19, 0.21
Glowacz 2017 ] 0.02 [0.01, 0.03
Tromeur 2019 [ ] 0.01[0.01, 0.02
RE Model i - 0.32 [0.26, 0.38]
f T T T T
0 02 04 06 038
Forest Plot
Modérateurs
Estimat p- Borne Borne Hétérogénéit Nombre
e value basse haute é d’études
intervall intervall 12 concerné
ede ede (%) S
confianc confianc
e e
Année -0.00652 0.012 -0.012  -0.001  99.77 23
Ratio Hommes/Femmes 0.0531 0.245 -0.036 0.143 99.76 23
Zone géographiques 0.235 0.037 0.014 0.456 99.81 23
Domaine d’études -0.151 0.021 -0.278 -0.023 99.75 23
Age moyen 0.0186 0.140 -0.006 0.043 99.69 18
Fumeurs -8.10e-6 0.998 -0.006 0.006 99.71 13
Fumeurs consommant au 6.16e-4 0.778 -0.005 0.004 99.3 5
moins une cigarette par jour
Consommation d’alcool au -0.00331 0.189 -0.008 0.002 99.69 6

moins une fois par mois
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Consommation d’alcool -0.0569 0.261 -0.156 0.042 99.73 6
qguotidiennement

Consommation d’alcool de NA NA NA NA NA NA
type binge-drinking

Consommation de plusieurs  -0.00690 0.225 -0.018 0.004 99.66 11
médicaments psychoactifs
au moins une fois

Consommation au moins -0.00292 0.896 -0.047 0.041 99.88 5
une fois de

médicaments psychostimula

nts

Consommation au moins -0.00499 0497 -0.019 0.009 99.83 9
une fois de
médicaments hypno-sédatifs

Consommation au moins NA NA NA NA NA NA
une fois de

médicaments antidépresseu

rs

Consommation au moins NA NA NA NA NA NA
une fois de
médicaments opiacés

NA : nombre d’études insuffisants

Modérateur Année

Mixed-Effects Model (k = 23)

Estimate se z P Cl Lower Bound Cl Upper Bound
13.4111 5.2263 0.01
Intercept 2.57 3.168 23.655
1 5 0
0.0026 - 0.01
Moderator -0.00652 -0.012 -0.001
0 2.50 2

Note. Tau? Estimator: DerSimonian-Laird
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Heterogeneity Statistics

Tau Tau? 12 H? R? df Q P
0138 0.0191 (SE= 0.0103 99.77 438.01 11.07 22.00 9198.34 < .00
’ ) % 6 % 0 1 1
Forest Plot
SMEREP 2018 [ 0.20[0.18, 0.22
Tromeur 2019 ] 0.01 [0.01, 0.02
Belhhith 2018 i [ 0.19[0.18, 0.20
Bourbon 2017 i [ 0.20[0.19, 0.21
Perino 2018 i HEH 0.53 [0.50, 0.56
EMVIa 2015 ; [ 0.17 [0.16, 0.18
Delay 2015 ; - 0.48 [0.46, 0.51
Lebrun 2015 § —e—i 0.68 [0.80, 0.77
Décamps 2014 ] 0.02 [0.01, 0.03
Glowacz 2017 ] 0.02 [0.01, 0.03
Maier 2013 i | 0.45[0.44, 0.46
Salameh 2013 fom 0.12[0.11, 0.14
Vaysse 2014 Pormn 0.15[0.10, 0.20
Resor 2010 i - 0.41[0.35, 0.47
Décamps 2010 : - 0.29]0.24, 0.34
Gomez 2009 i n 0.33[0.31,0.35
Eickenhorst 2012 fom 0.14[0.12, 0.16
Beck 2005 i HEH 0.46[0.42, 0.51
Pickard 1999 : 0.91[0.86, 0.96
Newbury-Birch 2002 Pl 0.63 [0.58, 0.67
Ashton 1995 g —— 0.45[0.38, 0.52
Queipo 1988 ; [ ] 0.25[0.24, 0.27
Dubea 1978 ; [ 1 0.36 [0.33, 0.39
i I | | I
0 0.2 04 0B 0.8
Modérateur zone géo
Mixed-Effects Model (k = 23)
Estimate se Zz p Cl Lower Bound Cl Upper Bound
Intercept 0.309 0.0341 9.07 <.001 0.242 0.376
Moderator 0.235 0.1129 2.08 0.037 0.014 0.456

Note. Tau? Estimator: DerSimonian-Laird
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Mixed-Effects Model (k = 23)

Estimate se Y4 P Cl Lower Bound Cl Upper Bound

Heterogeneity Statistics

Tau Tau? 12 H? R? df Q P

0.148 0.0218 (SE= 0.012 99.81 533.11 0 22.00 10662.22 <.00

’ ) % T % 0 3 1

Forest Plot

Dubea 1978 i L 0.36[0.33, 0.39
Salameh 2013 . | 0.12[0.11, 0.14
Maier 2013 § [ 0.45[0.44, 0.46
Eickenhorst 2012 i 0.14[0.12, 0.186
Décamps 2014 ] 0.02[0.01, 0.03
Perino 2018 i HEH 0.53 [0.50, 0.56
Gomez 2009 5 ] 0.33[0.31,0.35
Beck 2005 : e J 0.46 [0.42, 0.51
Pickard 1999 i - 0.91[0.86, 0.96
Belhhith 2018 5 [ ] 0.19[0.18, 0.20
Ashton 1995 i —=— 0.45[0.38, 0.52
SMEREP 2018 i . 0.20[0.18, 0.22
EMVIa 2015 : [ ] 0.17 [0.16, 0.18
Décamps 2010 i - 0.29]0.24, 0.34
Queipo 1988 5 [ ] 0.25[0.24, 0.27
Delay 2015 : o 0.48 [0.46, 0.51
Newbury-Birch 2002 i HIH 0.63 [0.58, 0.67
Vaysse 2014 S 0.15]0.10, 0.20
Bourbon 2017 i [ | 0.20[0.19, 0.21
Glowacz 2017 [ 0.02[0.01, 0.03
Tromeur 2019 [ ] 0.01[0.01, 0.02
Lebrun 2015 : — 0.68 [0.60, 0.77
Resor 2010 ; —m— 0.41 [0.35, 0.47

Rappels Zone géo : 1: Europe
2 : USA, Québec et Canada
3 : autres : Tunisie; Inde et Liban
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Analyse de sous-qroupe : zone géo 1

Random-Effects Model (k = 19)

Estimate p Cl Lower Bound Cl Upper Bound
9.0 <.00

Intercept 0.309 1 0.242 0.376

Note. Tau?® Estimator: DerSimonian-Laird

Heterogeneity Statistics

Tau Tau? 12 H? R? df Q p

0.147 0.0217 (SE= 0.0121 99.83 578.29 18.00 10409.22 <.00

’ % 0 ' 0 7 1
Forest Plot
Maier 2013 [ | 0.45[0.44, 0.46]
Eickenhaorst 2012 | 0.14[0.12, 0.16]
Décamps 2014 | 0.02 [0.01, 0.03]
Perino 2018 Y 0.53 [0.50, 0.56]
Gomez 2009 : [ ] 0.33[0.31, 0.35]
Beck 2005 HEH 0.46 [0.42, 0.51]
Pickard 1999 ; s 0.91[0.86, 0.96]
Belhhith 2018 ; n 0.19[0.18, 0.20]
Ashton 1995 —— 0.45[0.38, 0.52]
SMEREP 2018 : - 0.20[0.18, 0.22]
EMVIa 2015 : [ ] 0.17 [0.16, 0.18]
Décamps 2010 - 0.29[0.24, 0.34]
Queipo 1988 i [ ] 0.25[0.24, 0.27]
Delay 2015 i L 0.48 [0.46, 0.51]
Newbury-Birch 2002 i 0.63 [0.58, 0.67]
Vaysse 2014 N 0.15[0.10, 0.20]
Bourbaon 2017 i ] 0.20[0.19, 0.21]
Glowacz 2017 n 0.02 [0.01, 0.03]
Tromeur 2019 - 0.01[0.01, 0.02]
RE Model - 0.31[0.24, 0.38]
i I | [ [
0 02 04 06 08
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Modérateur domaine d’études

Mixed-Effects Model (k = 23)

Estimate se Y4 P Cl Lower Bound Cl Upper Bound
0.054 <.00
Intercept 0.428 4 7.86 1 0.321 0.534
0.065 -
Moderator -0.151 1 532 0.021 -0.278 -0.023

Note. Tau? Estimator: DerSimonian-Laird

Heterogeneity Statistics

Tau Tau? 12 H? R? df Q P

0.0201 (SE= 0.0104 99.75 396.36 6.05 22.00 8323.55 <.00
% 0 % 0 9 1

0.142
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Forest Plot

Maier 2013 :
Eickenhorst 2012 |
Décamps 2014 |
Perino 2018 5
Beck 2005

Belhhith 2018

SMEREP 2018

EMV1a 2015

Resor 2010

Déecamps 2010

Dubea 1978 :
Salameh 2013 . |
Queipo 1988 i |
Delay 2015 5

Vaysse 2014 :
Bourbon 2017 : [ ]
Lebrun 2015 i

Gomez 2009 [ ]

Pickard 1999
Ashton 19985
Newbury-Birch 2002
Glowacz 2017
Tromeur 2019

=lejsjololololelelelolololelelelololololofe e
i I e R o 3 O N s P o e R S N T O % T T P Wy N, . N Y o [ e . O
=PRIWM= WO O~ OoOmWMNn=O
CO0CO000Coo000Co0oo00CCOo0
[ W Tl 3 IS 6 o Qs I o U S N Ny N, T % T N, 'y . S WO N VY o I e JE N
SRRSO 0ONESCORODEENO SN
=l=lofololololololololololololo oo ofolo o T
OO MO WIMNMNOIN =2 WWhRa2 PO =5
PO =R DN~ = O = B0 RN O3 WD

o

0.2

Rappels domaine d’étude :
1:santé

0.4

3 : toutes filieres confondues (dont santé)

Analyse sous-groupe domaine=1

Random-Effects Model (k = 7)

0.6

0.8 1

Estimate se Y4 Cl Lower Bound Cl Upper Bound
Intercept 0.431 0.0787 <.001 0.277 0.585
Note. Tau? Estimator: DerSimonian-Laird
Heterogeneity Statistics
Tau Tau? 12 R? df Q p
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Random-Effects Model (k = 7)

Estimate se Y4 P Cl Lower Bound Cl Upper Bound
0.0427 (SE= 616.26 6.0 3697.59
0.207 ( 99.84% . <.001
0.0442) 5 00 0

Forest Plot

Lebrun 2015 —e—i 0.68 [0.60, 0.77]

Gomez 2009 [ | 0.33[0.31, 0.39]
Pickard 1999 HH 0.91[0.86, 0.96]
Ashton 1995 b 0.45[0.38, 0.52]
Newbury-Birch 2002 HEH 0.63 [0.58, 0.67]
Glowacz 2017 . 0.02 [0.01, 0.03]
Tromeur 2018 - 0.01[0.01, 0.02]
RE Model ——— 0.43[0.28, 0.58]

Analyse sous-groupe domaine=3

Random-Effects Model (k = 16)

Estimat
o V4 P Cl Lower Bound Cl Upper Bound

9.
Intercept 0.277 0.0300 24 <.001 0.218 0.336

Note. Tau? Estimator: DerSimonian-Laird
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Random-Effects Model (k = 16)

Estimat
. Y4 P Cl Lower Bound Cl Upper Bound

Heterogeneity Statistics

Tau Tau? 12 H? RZ df P

0.11 0.0141 (SE= 308.39 15.00

99.68% . <.001
9 0.0084 ) 0
Forest Plot
Maier 2013 ] 0.45[0.44, 0.46]
Eickenhorst 2012 HilH 0.14 [0.12, 0.16]
Décamps 2014 . 0.02 [0.01, 0.03]
Perino 2018 i - 0.53 [0.50, 0.56]
Beck 2005 —— 0.46 [0.42, 0.51]
Belhhith 2018 [ | 0.19[0.18, 0.20]
SMEREP 2018 A 0.20[0.18, 0.22]
EMVIa 2015 [ | 0.17 [0.16, 0.18]
Resor 2010 it 0.41[0.35, 0.47]
Décamps 2010 —— 0.29[0.24, 0.34]
Dubea 1978 - 0.36 [0.33, 0.39]
Salameh 2013 [ ] 0.12 [0.11, 0.14]
Queipo 1988 . 0.25[0.24, 0.27]
Delay 2015 HEH 0.48 [0.46, 0.51]
Vaysse 2014 —a— 0.15[0.10, 0.20]
Bourbon 2017 [ | 0.20[0.19, 0.21]
RE Model i 0.28 [0.22, 0.34]
i | | ] | I |
0O 01 02 03 04 05 06
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Annexe 9 : Résultat statistique : consommation d’alcool « quotidien »

Variable : consommation d’alcool quotidienne

Effets aléatoires : Der Simoninan-Laird

Random-Effects Model (k = 7)

. Cl Upper
Estimate se z P Cl Lower Bound
Bound
0.010
Intercept 8 0.00212 5.08 <.001 0.007 0.015
Note. Tau?® Estimator: DerSimonian-Laird
Heterogeneity Statistics
Tau Tau? 12 H? R? df Q p
0
93.42 91.21
0.004 (SE= 15.203 6.000 <.001
0) % 8
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Forest Plot

Modérateurs
Maier 2013 Hi 0.00[0.00, 0.01]
Beck 2005 | —_—— 0.02[0.01, 0.03]
Belhhith 2018 - 0.01[0.01, 0.01]
Salameh 2013 —— 0.03[0.02, 0.04]
Vaysse 2014 0.01[-0.00, 0.02]
Bourbon 2017 (] 0.00[0.00, 0.01]
Naklhi 2015 0.02[0.00, 0.03]
RE Model i 0.01[0.01, 0.01]
[ l I I I I
-0.01 0 0.01 0.02 0.03 0.04
Estimate p-value Borne Borne Hétérogénéité
basse haute 2
intervalle intervalle (%)
de de
confiance  confiance
Année -5.38e-4 0.268 -0.001 0.000 94.52
Ratio Hommes/Femmes 0.00913 0.441 -0.014 0.032 94.32
Zone géographiques 0.01850 <.001 0.009 0.028 90.89
Domaine d’études NA NA NA NA NA
Age moyen -0.0028 0.002 -0.005 -0.001 88.68
Fumeurs 1.53e-4 0.555 -0.000 0.001 56.19
Fumeurs consommant au moins  NA NA NA NA NA
une cigarette par jour
Consommation d’au moins un -190e-4  0.955 -0.007 0.006 95.9

médicament psychoactif au
moins une fois
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Nombre
d’études
concernés

NA



Consommation au moins une fois NA NA NA NA NA
de
médicaments psychostimulants
Consommation au moins une fois NA NA NA NA NA
de médicaments hypno-sédatifs
Consommation au moins une fois NA NA NA NA NA
de médicaments antidépresseurs
Consommation au moins une fois NA NA NA NA NA
de médicaments opiacés
Consommation de drogue au NA NA NA NA NA
moins une fois dans sa vie
Consommation de cannabis -2.42e-4 0.200 -0.001 0.000 94.89
moins une fois dans sa vie
Consommation d’amphétamine  0.00284 0.021 0.000 0.005 97.1
moins une fois dans sa vie
Consommation de cocaine moins -0.00170 0.099 -0.004 0.000 93.56
une fois dans sa vie
Consommation d’héroine moins  NA NA NA NA NA
une fois dans sa vie
Idem
LSD,hallucinogenes,poppers et
ectasy
Modérateur : zone géo
Mixed-Effects Model (k = 7)
CluU
Estimate se z P Cl Lower Bound pper
Bound
3.7 < .00
Intercept 0.00711 0.00188 7 1 0.003 0.011
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Mixed-Effects Model (k = 7)

. Cl Upper
Estimate se z P Cl Lower Bound
Bound
<.00
Moderator 0.01850 0.00478 1 0.009 0.028
Note. Tau? Estimator: DerSimonian-Laird
Heterogeneity Statistics
Tau Tau? 12 H? R? df Q P
0 (SE= 40.29 54.86 <.00
0.004 90.89% 10.972 6.000
0) % 0 1
Forest Plot
Maier 2013 il 0.00[ 0.00, 0.01]
Beck 2005 _— . 0.02[0.01, 0.03]
Belhhith 2018 il 0.01[0.01, 0.01]
Vaysse 2014 0.01 [-0.00, 0.02]
Bourbon 2017 - 0.00[0.00, 0.01]
Salameh 2013 —_— 0.03[0.02, 0.04]
Naklhi 2015 0.02 [ 0.00, 0.03]

-0.01 0 0.01

| 1 I
0.02 003 004
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Modérateur dge moyen

Mixed-Effects Model (k = 7)

CluU
Estimate se Y4 P Cl Lower Bound pper
Bound
Intercept 0.07460 0.0208 3.59 <.001 0.034 0.115
Moderator -0.00283 9.15e-4 -3.09 0.002 -0.005 ;) 001
Note. Tau?® Estimator: DerSimonian-Laird
Heterogeneity Statistics
Tau Tau? 12 H? R? df Q P
44,
0 (SE=
0.004 0) 88.68% 8.832 6.29% 6.000 16 <.001
0
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Forest Plot

Bourbon 2017 0]

Maier 2013 o

0.00 [ 0.00, 0.01]

0.00 [ 0.00, 0.01]

Belhhith 2018 - 0.01[0.01, 0.01]
Naklhi 2015 0.02[0.00, 0.03]
Beck 2005 ——— 0.02[0.01, 0.03]
Vaysse 2014 0.01 [-0.00, 0.02]
Salameh 2013 — 0.030.02, 0.04]
[ l I I I 1
001 0 001 002 003 004

NB : 4ge moyen (ans)
Bourbon 2017: 26
Beck 2005: 21
Salameh 2013 : 20

Modérateur : conso amphétamines au moins une fois

Mixed-Effects Model (k = 4)

Estimate se V4 P Cl Lower Bound Cl Upper Bound
- 0.0055 - 0.89
Intercept -0.012 0.010
7.10e-4 2 0.129 8
0.0012 0.02
Moderator ~ 0.00284 2.317 0.000 0.005

1

Note. Tau? Estimator: DerSimonian-Laird
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Heterogeneity Statistics

1? H?

RZ

Tau Tau df Q P
0.005 0(SE=0 97.1 34.46 0 3.00 68.92 <.00
% 0 % 0 0 1
Forest Plot
elhhith 2018 HilH 0.01 [0.01, 0.01]
Naier 2013 COHEH 0.00 [0.00, 0.01]
Jourbon 2017 £ 1 0.00 [0.00, 0.01]
salameh 2013 —— 0.03 [0.02, 0.04]
| I I I |
0 0.01 0.02 0.03 0.04
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Annexe 10 : Résultat statistique : « binge drinking »

Variable : consommation d’alcool binge drinking
Effets aléatoires : Der Simoninan-Laird

Random-Effects Model (k = 7)

Estimate se Y4 P Cl Lower Bound Cl Upper Bound
5.8
Intercept 0.208 0.0354 8 <.001 0.139 0.277
Note. Tau?® Estimator: DerSimonian-Laird
Heterogeneity Statistics
Tau Tau? 12 H? R* df Q P
0.0086 (SE= 145.05 6.0 870.31 .00
0.093 ( 99.31% . ©
0.0072) 2 00 0 1
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Forest Plot

Duroya 2016 ——i 0.75[0.70, 0.80]
SMEREP 2018 - 0.10[0.08, 0.12]
Tavolacci 2018/2007 [ ] 0.08 [0.06, 0.09]
Tavolacci 2018/2015 - 0.14 [0.12, 0.18]
Tavolacci 2013 [ ] 0.16 [0.15, 0.18]
Naklhi 2015 HIH 0.06 [0.03, 0.09]
McCabe 2017 [ 0.19[0.19, 0.20]
RE Model —~— 0.21[0.14, 0.28]
[ I I I I
0 0.2 0.4 0.6 0.8
Modérateurs
Estimate p-value Borne Borne Hétérogénéité
basse haute 2
intervalle intervalle (%)
de de
confiance  confiance
Année 0.0139 0.151 -0.005 0.033 99.39
Ratio Hommes/Femmes -0.00554 0.970 -0.293 0.282 99.34
Zone géographiques -0.0520 0.711 -0.327 0.223 99.42
Domaine d’études -0.353 <0.001 -0.533 -0.173 99.12
Age moyen -0.266 0.009 -0.466 -0.065 99.32
Fumeurs 0.0321 <0.001 0.027 0.037 93.8
Fumeurs consommant au moins  NA NA NA NA NA
une cigarette par jour
Consommation d’au moins un NA NA NA NA NA

médicament psychoactif au
moins une fois
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Nombre
d’études
concernés

NA

NA



Consommation d’au moins une NA NA NA NA NA
fois de
médicaments psychostimulants
Consommation au moins une fois NA NA NA NA NA
de médicaments hypno-sédatifs
Consommation au moins une fois NA NA NA NA NA
de médicaments antidépresseurs
Consommation au moins une fois NA NA NA NA NA
de médicaments opiacés
Consommation de drogue au NA NA NA NA NA
moins une fois dans sa vie
Consommation de cannabis NA NA NA NA NA
moins une fois dans sa vie
Consommation d’amphétamine  NA NA NA NA NA
moins une fois dans sa vie
Consommation de cocaine moins NA NA NA NA NA
une fois dans sa vie
Consommation d’héroine moins  NA NA NA NA NA
une fois dans sa vie
Idem
LSD,hallucinogenes,poppers et
ectasy
Modérateur : 4ge moyen
Mixed-Effects Model (k = 6)
Estimat
se V4 P Cl Lower Bound Cl Upper Bound
e
0.0
Intercept 5.839 2.164 2.70 07 1.597 10.081
- 0.0
Moderator -0.266 0.102 -0.466 -0.065
2.60 09
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NA

NA

NA

NA

NA

NA

NA

NA



Mixed-Effects Model (k = 6)

Estimat
se z P
e

Cl Lower Bound

Cl Upper Bound

Note. Tau? Estimator: DerSimonian-Laird

Heterogeneity Statistics

Tau Tau? 12 H? R df Q P
0134 00179 GE= 99.32% 146.738 0 >0 °86.95 <001
0.0144 ) % 0 2
Forest Plot
Tavolacci 2018/2007 ] 0.08 [0.06, 0.09]
Tavolacci 2018/2015 ] 0.14 [0.12, 0.16]
Naklhi 2015 HIH 0.06 [0.03, 0.09]
SMEREP 2018 [ ] 0.10 [0.08, 0.12]
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Modérateur : domaine d’études

Mixed-Effects Model (k = 7)

Estim
ate se z p Cl Lower Bound Cl Upper Bound
04
Intercept 63 0.0778 595 <.001 0.310 0.615
Moderator 0.3 0.0918 3 85 <.001 -0.533 -0.173
53 ’
Note. Tau? Estimator: DerSimonian-Laird
Heterogeneity Statistics
Tau Tau? 12 H? R? df Q p
0.109 0.0118 (SE= 99.12 1139 0% 6.0 569,648 <.00
' 0.0084 ) % 30 ° 00 '
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Forest Plot
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Moderator 0.00244 13.16 <.001 0.027 0.037
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Mixed-Effects Model (k = 4)
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Annexe 11 : Résultat statistique : consommation d’un médicament
psychotrope « au moins une fois dans sa vie »

Variable : consommation d’au moins un médicament psvchoactif « au moins une
fois dans sa vie »

Random-Efects Madel (& = 17}

Estimate s z [:] €l Lower Bound €l Upper Bound

Intercept niz2e 0O17 7.53 < 001 0,035 062

Mote. Tau® Eutimator: DerSimaonian-Laird

Heterogensity Statistics
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Eickenhorsi 2012 ! - 0.07 [0.06, 0.08]
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Balhhith 2018 E | Q.07 [0.071, 0.01]
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Resor 2010 e 0.18[0.13,0.23]
Décamps 2010 i o 0.08[0.05 0.11]
Pallarin 2015 i . 010 [0.08, 8121
Delay 2015 i = 0.25[0.23,0.27]
Tavolacct 20182007 H B 0.30[0.28, 0.32]
Tevolacol 20182015 i o 0.25[0.23, 027
Newbury-Birch 2002 H I 0.25 [0.21,0.249)]
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Modérateurs

Estimat | p-value | Borne Borne Hétérogénéité | Mombre
e basse haute 1 d'études
intervalle | intervalle (%) COnCernés
de de
confiance | confiance
Année B9 0376 -0.004 0.006 99.23 17
Ratio Hommes/Femmes -0.0880 | 0025 -0.165 -0.011 99,44 17
Zone géographiques -0.0108 | 0818 -0.103 0.081 909,35 17
Domaine d'études -0.00499 | DE93 -0.077 0.067 99.37 17
Ape moyen -0.0107 0327 -0.032 0.011 949 46 15
Fumeurs -0.00401 | QU134 -0.009 0.0 99.08 12
Fumeurs consommant au moins | - 0.017 -0.0014 -0.001 597.06 5
ung cigarette par jour 0.00747
Consommation de dregue au -3.20e-4 | OB12 -0.002 0.003 98.66 11
mains une fais dans sa vie
Consommation de cannabis au -T6da-4 | O5TE -0.002 0.003 949232 11
mains une fois dans sa vie
Consommation d'amphétamine | -0.0226 | 0,058 006 0.001 99.47 7
au moins une fois dans sa vie
Consommation d'hallucinogénes | -2.15e-4 | 0.860 -0.002 0.003 98.85 7
au moins une fois dans sa vie
Consommation de cocaine au 0.00318 | 0503 -0.006 0.012 949.16 9
moins une fois dans sa vie
Consommation d ecstasy au -0.0413 | 0.030 -0.0759 -0.004 98 4
maoins une fois dans sa vie
Consommation d'héraine au A A WA MA A& A
moins une fois dans sa vie
Idem
MDMA,LSD, hallucinogénes, popp
Brs
Consammation d'aleaal au MNA A MA MA MNA& A
moins une fais par semaine
Consommation d'alcool au 0.00301 | 0.310 40.003 0.009 99.8 4
mains une fais par maois
Consommation d'alcoal binge NA A MA MA & MA

drinking
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Modérateur : ratio H/F

Modérateur : au moins une cigarette par jour

Mixed-Effects Model (k = 5

Extimate e T p Cl Lower Bound €1 Upper Bound
Intercept 0.16990 DA5ED imn < 001 0.0ED 0.260
Mo erabo -QuDOT4T D312 -240 ooy -0.014 -0.001
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| | ]
) 01 0.2 03

Modérateur : conso au moins une fois ecstasy

Mixed-Effects Model (k = 4)

Estimate s z B Cl Lower Bound €l Upper Baund
Intercept 02936 00773 3BD <00 0.142 0445
Moderstor  -DO0413 091 217 0030 0.079 -0.004

Mote, Tau' Estimator, DerSimonian-Laind
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Heterogeneity Statistics

Tau Tau® I? H* R? df a p
0.078 00067 (SE= 0.0073) 98% 50.089 53.68% 3.000 100177 < 001
Forest Plot
Maier 2013 [ ] 0.06 [0.05, 0.08)
Ashton 1995 r—l-u 0.02[0.00, 0.04]
Mewbury-Birch 2002 — 0.25[0.27,0.29)
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| | | |
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Serment
de
Galien

« En présence des Maitres de la Faculté, des Conseillers de
I'Ordre des Pharmaciens et de mes condisciples, je jure :

D'honorer ceux qui m'ont instruit(e) dans les préceptes de mon
art et de leur témoigner ma reconnaissance en restant fideéle a leur
enseignement.

D'exercer, dans l'intérét de la santé publique, ma profession avec
conscience et de respecter non seulement la législation en vigueur,
mais aussi les régles de I'honneur, de la probité et du
désintéressement.

De ne jamais oublier ma responsabilité et mes devoirs envers le
malade et sa dignité humaine.

Que les hommes m'accordent leur estime si je suis fidéle 2 mes
promesses.

Que je sois couvert(e) d'opprobre et méprisé(e) de mes confréres
si j'y manque ».
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GARCIA Johana et JOYE Quentin

ETUDE DE LA CONSOMMATION DE SUBSTANCES PSYCHO-
ACTIVES ET DE SES FACTEURS ASSOCIES : META-ANALYSE
DES ETUDES EN POPULATIONS ETUDIANTES

Résumé

Mots clés : substances psychoactives, consommation, population étudiante, méta-analyse, anxiété, dépression

Introduction. L*étude de la consommation de substances psychoactives en population étudiante est un sujet de plus en plus abordé
au cours des 20 derniéres années, et constitue une préoccupation compte-tenu des évolutions observées dans cette population de sujets
jeunes a risque de conséquences a long terme. Cependant, la grande hétérogénéité des études nous a conduit a réaliser une méta-
analyse, avec comme objectif principal, la comparaison des consommations dans les filiéres de santé et des autres cursus universitaires,
et comme objectifs secondaires, "impact des facteurs géographiques et temporels, ainsi que les déterminants en termes de santé

mentale.

Méthode. La méta-analyse a été réalisée a partir de 13 bases de données, permettant de collecter 193 articles, dont 42 ont rempli les
critéres d'inclusion, couvrant la période de 1978 a 2021, issus de 11 pays et incluant 117 217 étudiants. Apres extraction et
homogénéisation des résultats, I'analyse a été conduite avec le logiciel Jamovi (version 1.6.23), selon le modele aléatoire de
DerSimonian-Laird. Différents modérateurs d'intéréts ont été évalués a l'aide de méta-régressions lorsque le nombre d'études était

suffisant.

Résultats. Selon les études, leur provenance et les produits évalués, 21 a 32% des étudiants ont consommé une drogue au moins une
fois dans leur vie (21% avec le terme générique "drogue™ et 32% pour le cannabis). L’age moyen et le statut fumeur était positivement
associés a la variable drogue. L'ancienneté de I'étude, la zone géographique Etats-Unis - Canada et la filiere santé étaient positivement
associés a la variable cannabis. Concernant l'alcool, 1% des étudiants avaient une consommation quotidienne, avec comme
modérateurs positivement associés la zone Tunisie-Inde-Liban, un age plus jeune et la consommation d'amphétamines au moins une
fois dans sa vie. La consommation sur un mode « binge drinking » concernait 21% des étudiants, avec comme modérateurs
positivement associés un age plus jeune, le statut fumeur et la filiére santé. Concernant les médicaments psychoactifs, 13% des
étudiants en avaient consommés au moins une fois dans sa vie, avec comme modérateurs négativement associés le ratio hommes-
femmes, le statut fumeur et la consommation d'ecstasy. Cependant pour I'ensemble de ces résultats, il existait une grande hétérogénéité
(12> 75 %). Seules 7 études ont évalué les symptdmes anxieux et dépressifs (échelle HAD), plus fréquemment lorsqu'ils s'agissaient
d'étudiants en santé. Les scores d'anxiété étaient plus élevés que ceux de la dépression, 4 études dont 2 concernant les filieres de santé
indiquaient des scores anormaux d'anxiété. Les 7 études évaluant la perception du stress (échelle PSS) ont montré des scores plus

élevés lorsqu'il s'agissait d'étudiants issus des filieres hors santé.

Discussion. Ce travail a permis de faire un état des lieux des consommations en milieu étudiant, prenant en compte leurs évolutions
et leurs différences géographiques, ainsi que les déterminants en termes de santé mentale méme si ces derniers ont été peu étudiés.
Conformément aux évolutions des pratiques, la polyconsommation est fréquente, et le statut fumeur constituerait un indicateur
pertinent. Les étudiants en santé se sont distingués par des consommations supérieures, un niveau d'anxiété plus élevé mais une plus
faible perception du stress comparativement aux étudiants des autres cursus. Il existe cependant des biais dans cette analyse, entre
autres liés a un nombre important d'études frangaises, et des limites liées a une hétérogénéité des indicateurs utilisés, de la qualité et

de la comparabilité des études incluses.
Conclusions. Ce travail ouvre des perspectives visant notamment a comprendre les spécificités de la filiere santé au travers d'une

étude qui apporterait des réponses aux questions soulevées par cette méta-analyse, ainsi que la mise en place d'actions de repérage

(exemple du statut fumeur), de prévention et d'accompagnement au sein des différentes filiéres d'étudiants.
Filiére : Officine
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