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agi21. Quant à la colère, elle peut s’expri-
mer de manière indirecte ou camouflée22

et l’enfant agira souvent en détournant
vers d’autres cibles des comportements
d’irritabilité ou des comportements
autodestructeurs. D’autres problèmes
peuvent apparaître durant le deuil,
comme des difficultés au niveau du som-
meil, des perturbations alimentaires, des
problèmes de somatisation ou de com-
portement.

Vers la fin du processus de deuil
apparaîtra graduellement la phase de
«réorganisation» qui sera caractérisée
par une modification de l’image de soi
et par la création de nouveaux liens
d’attachement23. Le jeune sera éven-
tuellement en mesure d’investir dans de
nouvelles relations d’attachement sans
démontrer une peur excessive de perdre
ces nouvelles relations. Si le deuil est
résolu positivement, le jeune ne devrait
pas démontrer le besoin constant de
comparer les nouvelles personnes à
celle qui est décédée. Enfin, dans le
meilleur des cas, le jeune chemine favo-
rablement et il en vient à l’aboutisse-
ment de son travail de deuil qui se
caractérise par une certaine restructu-

ration de sa vie et l’acceptation du vide
causé par la perte, un regain d’intérêt
pour l’existence et le désir de s’investir
dans d’autres relations affectives. Dans
le meilleur des cas, le jeune devrait
consolider et maintenir une relation
interne durable avec la personne dispa-
rue, relation qui perdurerait dans le
temps, de sorte que cette personne
devienne une présence soutenante24.

Toutefois, il faut souligner que le
deuil de l’enfant se manifeste davantage
sur une base intermittente, étalée sur
plusieurs années, dans un cycle de rap-
prochement et d’évitement face à des
sentiments douloureux. Les enfants utili-
sent souvent le jeu pour échapper à la
douleur et pour gagner un contrôle sur
les sentiments confus qu’entraîne la perte
d’un être cher. C’est une des raisons qui
explique que le processus de deuil
semble plus long chez l’enfant que chez
l’adulte25. Les thèmes associés au décès
referont surface régulièrement et évolue-
ront en fonction du stade de développe-
ment du jeune; à chaque nouveau stade,
le décès est réinterprété et généralement
avec plus d’acuité lorsque la perte s’est
produite à la suite d’un suicide. 

LES CARACTÉRISTIQUES DU DEUIL
PAR SUICIDE
Qu’est-ce qui distingue un deuil suite

à un suicide d’une autre forme de deuil?
Peu d’études ont été réalisées auprès des
enfants afin d’évaluer si le deuil suite à
un suicide est plus difficile à assumer
qu’une autre forme de deuil. Toutefois,
nous savons que l’adaptation de l’enfant
face à la perte dépendra, pour une large
part, de l’adaptation de son ou ses
parents26. Elle dépendra également de la
quantité et de la qualité du soutien dis-
ponible durant les mois et même les
années qui suivront la perte27, tout
comme de l’habileté du parent à assumer
ses nouveaux rôles28, de l’ouverture, de
la franchise et de la manière adaptée
avec laquelle l’adulte discutera du suici-
de avec l’enfant29.

Suite à un suicide, le parent peut être
submergé par sa propre peine et ainsi
être moins présent auprès de son enfant.
Ceci alors même que l’enfant se retrouve
dans une période où il a besoin du sou-
tien de son parent et que l’accessibilité à
ce dernier peut faire défaut. De plus,
pour protéger son parent et pour lui évi-
ter de l’anxiété supplémentaire, il arrive
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médecin, président du Comité de la santé mentale du Québec

La communauté médicale – la psychiatrie en particulier – met l’accent sur la méconnaissance et la sous-
estimation des troubles mentaux, notamment le trouble dépressif majeur, pour expliquer l’augmentation des
suicides au Québec. Si cet élément peut jouer un rôle, il ne doit cependant pas occulter les facteurs sociaux
liés au phénomène. Comment, en effet, ne pas prendre en considération les changements sociaux incroya-
blement rapides survenus au Québec au cours des quarante dernières années? Pratique religieuse, transfor-
mation de la famille, précarité de l’emploi, augmentation de l’écart entre riches et pauvres, pour ne nommer
que ceux-là. Sans omettre le culte contemporain de la performance, qui atteint toutes les sphères de la vie,
spécialement l’école et le travail, avec les attentes et la pression sociale correspondantes qui s’exercent sur
les individus, indépendamment ou presque de leurs vulnérabilités.

Certes, les ruptures amoureuses, les difficultés liées aux études et au travail, bref, les occasions d’échec
de l’idéal du moi, n’ont jamais manqué. Mais au-delà de ces «facteurs précipitants», il y a aussi la souffran-
ce inhérente à la condition humaine, et particulièrement celle, souvent extrême, des personnes les plus vul-
nérables de notre société. Comment l’interpréter, cette souffrance, quel sens lui donner, comment la vivre,
en l’absence de références claires et d’espoirs apaisants aux plans social et spirituel? Aussi, si l’on peut déga-
ger une notion centrale pour traduire un phénomène par ailleurs multifactoriel, je dirais que c’est la «perte
du sens de la vie» dans le contexte historique, social, politique et spirituel du Québec d’aujourd’hui, qui
pourrait le mieux rendre compte de l’augmentation du nombre des suicides.


