
ENVIRONNEMENT  
FAMILIAL

Le milieu familial, qui comprend les parents, la fratrie et les membres  
de la famille élargie qui font partie de l’entourage immédiat, a une influence 
déterminante sur le développement des tout-petits. En effet, la famille est  

la première et principale source d’expériences à laquelle l’enfant est 
exposé13. Par exemple, les caractéristiques de la famille, la qualité 
des pratiques parentales et le soutien social ont des effets sur le 

développement des tout-petits, mais aussi sur leur santé et leur bien-être. 
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Pourquoi  
s’en préoccuper ?

Selon les données de l’Enquête 
québécoise sur le parcours 
préscolaire des enfants de 
maternelle (EQPPEM) 2022, les 
enfants de maternelle qui vivent 
dans une famille monoparentale 
ou recomposée risquent 
davantage d’être vulnérables 
dans au moins un domaine de 
développement que ceux qui 
vivent avec leurs deux parents.

Les difficultés financières 
qui peuvent découler de 
la séparation des parents 
contribuent, entre autres, à 
expliquer cette association avec 
le développement des tout-
petits. Les résultats de l’EQPPEM 
2022 montraient par ailleurs 
que les enfants qui vivent dans 
une famille monoparentale sont 
plus nombreux à se trouver dans 
un ménage à faible revenu que 
ceux qui vivent dans une famille 
intacte. 

Pourquoi  
s’en préoccuper ?

Une étude réalisée au Québec en 2023 
montre que les enfants dont les mères 
étaient toujours en congé de maternité 
5 mois après leur naissance avaient un 
niveau d’anxiété de séparation moins élevé 
entre 17 mois et 6 ans que celui des enfants 
dont les mères étaient retournées au travail 
5 mois après leur naissance15. 

Les pères qui prennent un congé et qui 
s’impliquent tôt dans la vie de famille 
seraient quant à eux plus présents et 
engagés envers leurs enfants, tant à court 
qu’à long terme16.

Par ailleurs, les enfants dont les deux 
parents participent activement aux 
responsabilités familiales auraient moins 
de problèmes de comportement et 
réussiraient mieux à l’école17. De manière 
générale, la présence d’un parent auprès 
de son enfant permet le développement 
d’un lien d’attachement et des compétences 
parentales18. Ainsi, un programme comme 
le RQAP, qui permet aux parents de passer 
plus de temps auprès de leur enfant tout 
en bénéficiant d’une sécurité financière 
pendant sa première année de vie, aurait 
des effets bénéfiques sur la santé mentale 
et le développement des tout-petits19. 

2.1 �Recours au Régime québécois  
d’assurance parentale

Répartition des naissances selon que  
les parents ont bénéficié ou non d’un congé  

payé par le RQAP au Québec en 2021

66+18+8+8
 Les deux parents  Père seulement

 Mère seulement  Aucun

Note : Ce taux ne comprend que les naissances et exclut les 
adoptions. En raison de l’arrondissement des données, le total 
peut ne pas correspondre à 100 %.

Source : Conseil de gestion de l’assurance parentale, Profil des 
prestataires du Régime québécois d’assurance parentale 2021.

7,6 %

66,2 %

8,4 %

17,9 %

Répartition des prestataires

En 2021, pour 2 naissances sur 3 (66,2 %), ce sont les 
deux parents qui ont bénéficié d’un congé payé par 
le Régime québécois d’assurance parentale (RQAP).

Le RQAP vise à soutenir 
financièrement les parents qui 
décident de prendre un congé 
de maternité, de paternité, 

parental ou d’adoption et à les appuyer 
dans leur volonté de consacrer plus  
de temps à leurs enfants14. 
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Nombre de prestataires

Après une augmentation du nombre de prestataires du RQAP de 2006 à 2012, celui-ci a légèrement 
diminué de 2013 à 2018. Depuis 2018, le nombre de prestataires oscille autour de 127 000 prestataires, 
avec un sommet de 135 019 prestataires en 2021. En 2023, on comptait 123 222 prestataires. 

Ces fluctuations sont cohérentes avec la variation du nombre de naissances observée au Québec  
de 2006 à 2023.

Nombre de prestataires du Régime québécois d’assurance  
parentale (RQAP) au Québec de 2006 à 2023
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Source : Conseil de gestion de l’assurance parentale, Direction de l’analyse et de l’information de gestion, ministère de l’Emploi  
et de la Solidarité sociale, 2006 à 2023. Statistiques officielles sur les prestataires du Régime québécois d’assurance parentale.
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Effets de la pandémie

Durant la pandémie, 
la proportion des mères qui 
ont eu recours à la prestation 
d’assurance parentale a 
augmenté et celle des pères  
a diminué20.

Taux de participation au RQAP pour les mères et les pères au Québec de 2006 à 2021
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Source : Conseil de gestion de l’assurance parentale, Profil des prestataires du Régime québécois d’assurance parentale 2021.
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Taux de participation

Le taux de participation des mères est demeuré relativement stable au fil des années. Celui des pères a 
augmenté de façon notable, particulièrement dans les premières années du RQAP, passant de 56 % en 2006 
à 74 % en 2021. Toutefois, les mères sont plus nombreuses à participer au RQAP, avec une différence de 10 points 
de pourcentage entre le taux de participation des mères et celui des pères en 2021. Tant pour les mères que 
pour les pères, le taux de participation observé en 2021 est le plus élevé depuis la création du RQAP en 2006.

Écart entre les mères et les pères

En 2021, les mères et les pères qui ont eu recours au RQAP  
ont reçu des prestations pendant environ :

Mères Pères

Note : Ce taux ne comprend que les naissances et exclut les adoptions.

46 
semaines 

10 
semaines21 
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Après plus de 15 ans d’existence, le RQAP a subi une refonte importante en 202022. La 
plupart des nouvelles mesures sont entrées en vigueur le 1er janvier 2021. Parmi celles-ci, 

la mesure incitative pour encourager un meilleur équilibre dans le partage des semaines de 
prestations parentales* entre les deux parents semble porter fruit. Elle permet d’obtenir des 
semaines de prestations supplémentaires** lorsque les deux parents se partagent un nombre 
minimal de semaines de prestations partageables***.

Partage des prestations

Parmi l’ensemble des familles où les deux parents sont prestataires, on remarque une augmentation 
significative de la proportion des familles qui partagent les prestations parentales entre les deux parents 
après la naissance de leur enfant. Cette proportion est passée de 27 % en 2020 à 35 % en 2021.

Proportion des familles dont les deux parents sont prestataires qui se partagent  
les prestations parentales (naissances) au Québec de 2006 à 2021
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Source : Conseil de gestion de l’assurance parentale, Profil des prestataires du Régime québécois d’assurance parentale 2021.
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* �32 semaines au régime de base et 25 semaines au régime particulier

** �4 semaines au régime de base et 3 semaines au régime particulier 

*** �8 semaines au régime de base et 6 semaines au régime particulier
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3.1 Fratrie

De 1996 à 2006, la proportion d’enfants de 0 à 5 ans du Québec vivant dans une famille qui compte  
un seul enfant a augmenté, pour ensuite diminuer de 2006 à 2021. Durant la même période, la proportion 
de tout-petits vivant au sein d’une famille de 3 enfants ou plus a augmenté de 26,9 % à 29,3 %. 

Répartition des enfants de 0 à 5 ans selon le nombre d’enfants  
dans la famille au Québec en 1996, 2001, 2006, 2016 et 2021

60 %

45 %

30 %

15 %

0 %

1996 2001 2006 2016 2021

 1 enfant  2 enfants  3 enfants et plus

Note : Les données de 2011 ne sont pas présentées, car les changements méthodologiques apportés en 2011  
dans le programme de recensement limitent le potentiel de comparaison avec les années précédentes et subséquentes.

Source : Statistique Canada, Recensements de 1996, 2001, 2006, 2016 et 2021, données adaptées par l’Institut de la statistique  
du Québec.
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En 2021, les tout-petits au Québec vivaient dans des familles comptant :

25,8 % 
1 enfant

44,9 % 
2 enfants

29,3 % 
3 enfants ou plus

Environnement familial34



 

Répartition des enfants de 0 à 5 ans  
au Québec selon le type de famille en 2021

76,6 %

13,6 %

9,8 %

0 % 100 %

intacte  monoparentale  recomposée

Pourquoi  
s’en préoccuper ?

Selon l’Enquête québécoise sur le 
parcours préscolaire des enfants 
de maternelle 2022, les enfants 
de maternelle qui vivent dans 
une famille monoparentale 
ou recomposée risquent 
davantage d’être vulnérables 
dans au moins un domaine de 
développement que ceux qui 
vivent avec leurs deux parents23.

Les difficultés financières 
qui peuvent découler de 
la séparation des parents 
contribuent, entre autres, à 
expliquer cette association 
avec le développement des 
tout-petits24. Les résultats de 
cette même enquête de 2022 
montraient d’ailleurs que les 
enfants qui vivent dans une 
famille monoparentale sont  
plus nombreux à se trouver  
dans un ménage à faible revenu 
que ceux qui vivent dans  
une famille intacte25. 

Type de famille

En 2021, la majorité (76,6 %) des enfants de 0 à 5 ans vivait 
dans une famille dite intacte. Cette proportion n’a pas changé 
depuis 2016.

3.2 Structure familiale et séparation

Note : Sont exclus les enfants vivant avec au moins un grand-parent et aucun 
parent. En ce qui concerne les parents qui sont séparés, la famille considérée 
comme monoparentale sera celle du parent chez qui les enfants vivent la 
plupart du temps ou celle où se trouvaient les enfants à une date butoir précise 
au moment du recensement. 

Source : Statistique Canada, Recensement de 2021, données adaptées  
par l’Institut de la statistique du Québec.

Famille  
intacte : 

Composée de deux 
parents et d’enfants 

biologiques ou 
adoptifs, tous issus 

de cette union.

Famille  
recomposée : 

Au moins un des 
enfants n’est pas 

l’enfant biologique 
ou adoptif d’un 

parent.

Famille  
monoparentale : 

Composée d’un 
parent seul (père ou 
mère) vivant avec un 
ou plusieurs enfants 

biologiques ou 
adoptés.
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Effets de la pandémie

Selon l’Enquête québécoise  
sur le parcours préscolaire  
des enfants de maternelle 2022, 
durant la période allant  
du début de la pandémie  
à la réalisation de l’enquête  
(soit de mars 2020 à la tenue  
de l’enquête d’avril à août 
2022), les enfants de maternelle 
5 ans issus d’une famille 
monoparentale ont été plus 
nombreux, en proportion, à vivre 
dans un ménage à la situation 
financière difficile ou très  
difficile (25 %) que ceux issus 
d’une famille recomposée (18 %) 
ou intacte (12 %)26.

Séparation des parents

En 2022, 16,7 % des enfants fréquentant la maternelle 5 ans  
ne vivaient pas avec leurs deux parents. 

Répartition des enfants de maternelle 5 ans selon qu’ils vivent 
avec leurs deux parents ou l’âge qu’ils avaient  

au moment de la séparation* au Québec en 2022
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Enfants vivant 
avec leurs 

deux parents

Séparation 
avant l’âge  
de 18 mois
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entre 18 mois  

et 3 ans

Séparation  
à 3 ans  
ou plus

* Les proportions d’enfants dont les parents sont séparés incluent des enfants 
dont l’un des parents est décédé.

Note : En raison de l’arrondissement des données, le total peut ne pas 
correspondre à la somme des parties ou à 100 %, selon la situation.

Source : Institut de la statistique du Québec, Enquête québécoise sur le parcours 
préscolaire des enfants de maternelle 2022.
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7,8
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Pourquoi  
s’en préoccuper ?

Grandir dans un environnement multilingue 
est une richesse et une source de 
stimulation cognitive importante qui pourrait 
avoir des effets positifs à long terme27. 

Toutefois, les bénéfices du multilinguisme 
ne sont pas toujours apparents à court 
terme. À titre d’exemple, selon l’Enquête 
québécoise sur le parcours préscolaire  
des enfants de maternelle 2022, les enfants 
de maternelle dont le français n’est pas  
la langue parlée le plus souvent à la maison 
et qui sont scolarisés en français sont plus 
susceptibles d’être vulnérables dans au 
moins un domaine de développement28.

Par ailleurs, toujours selon cette enquête, 
les enfants de maternelle dont l’anglais est 
la langue la plus parlée à la maison (avec 
ou sans autres langues, à l’exception du 
français) sont également plus susceptibles 
d’être vulnérables dans au moins un 
domaine de développement, dont le 
domaine des habiletés de communication 
et des connaissances générales29.

La fréquentation de services de garde 
éducatifs pourrait contribuer à exposer  
les tout-petits au français avant leur entrée 
à l’école, ce qui faciliterait cette transition 
pour les enfants multilingues et favoriserait 
leur réussite à long terme30.

3.3 Langues parlées à la maison

Langue d’enseignement autre 
que la langue maternelle

En 2022, 11,3 % des enfants de maternelle 
5 ans fréquentaient une école où la langue 
d’enseignement n’était pas la même que leur 
langue maternelle, soit la première langue apprise  
et encore comprise. Cette proportion est en 
baisse par rapport à 2017, où cette proportion 
était de 17,9 %.

Proportion d’enfants de maternelle 5 ans  
qui fréquentent une école dont la langue 

principale d’enseignement (français ou anglais) 
n’est pas leur langue maternelle,  

au Québec en 2017 et en 2022

20 %

15 %

10 %

5 %

0 %

2017 2022

Source : Institut de la statistique du Québec, Enquête québécoise 
sur le développement des enfants à la maternelle 2017, 2022.

17,9

11,3
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Langues parlées à la maison

En 2021, pour la majorité des enfants de 0 à 5 ans au Québec (75,9 %), le français était la langue  
parlée le plus souvent à la maison. Pour 10,1 % des enfants de 0 à 5 ans, c’était l’anglais et pour 8,6 %, 
il s’agissait d’une langue autre que le français et l’anglais.

La proportion d’enfants de 0 à 5 ans dont la langue parlée le plus souvent à la maison est le français  
a légèrement diminué depuis les dernières années, passant de 77,9 % en 2006 à 75,9 % en 2021.

Répartition des enfants de 0 à 5 ans selon la langue parlée  
le plus souvent à la maison au Québec en 2006, 2016 et 2021
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Note : Les données de 2011 ne sont pas présentées, car les changements méthodologiques apportés en 2011 dans le programme  
de recensement limitent le potentiel de comparaison avec les années précédentes et subséquentes.

Sources : Statistique Canada, Recensements 2006, 2016 et 2021, données adaptées par l’Institut de la statistique du Québec. 
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4.1 Immigration

Pourquoi  
s’en préoccuper ?

Les parcours des familles immigrantes  
sont variés. Alors que certaines d’entre 
elles rencontrent peu de difficultés, d’autres 
peuvent se trouver dans des conditions 
de vie précaires. Quoi qu’il en soit, l’arrivée 
dans un pays d’accueil engendre son lot de 
situations nouvelles et imprévues. En raison 
de cette instabilité, les experts soulignent 
que l’immigration peut influencer le 
développement des tout-petits31.

Selon l’Enquête québécoise sur le parcours 
préscolaire des enfants de maternelle 2022, 
les enfants nés à l’extérieur du Canada sont 
proportionnellement plus nombreux à être 
vulnérables dans au moins un domaine  
de développement que les enfants nés  
au Canada32. Or, ils sont moins susceptibles 
d’être vulnérables dans le domaine de la 
maturité affective33. 

Les enfants de deuxième génération 
réussissent mieux à l’école que les non-
immigrants (troisième génération  
ou plus). L’avantage de l’immigration est plus 
marqué pour les Asiatiques et les enfants 
issus de communautés à faible statut 
socioéconomique34.

Parents résidant au Canada  
depuis moins de 5 ans

En 2021, environ 15 600 tout-petits avaient 
au moins un parent qui résidait au Canada 
depuis moins de cinq ans. 

Ce nombre représente 3,1 % des tout-petits.  
À titre comparatif, cette proportion était  
de 3,8 % en 2006 ainsi qu’en 2016. 

Proportion d’enfants de 0 à 5 ans au Québec  
ayant des parents qui résidaient au Canada 

depuis moins de 5 ans en 2006, 2016 et 2021
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Note : Les données de 2011 ne sont pas présentées,  
car les changements méthodologiques apportés en 2011 
dans le programme de recensement limitent le potentiel de 
comparaison avec les années précédentes et subséquentes.

Source : Statistique Canada, Recensements 2006, 2016  
et 2021, données adaptées par l’Institut de la statistique  
du Québec. 
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Parents nés à l’étranger 

En 2023, 37,1 % des bébés sont nés d’au moins un parent né à l’étranger. 

Cette proportion a connu une augmentation puisqu’elle était de 23,1 % en 2003.

Enfants immigrants et réfugiés

En 2021, il y avait environ :  

8 425
enfants immigrants de 0 à 5 ans 
habitant au Québec. Ce nombre 
représentait 1,6 % des tout-petits  
du Québec.

Le nombre d’enfants immigrants  
de 0 à 5 ans a baissé de 31 %  
par rapport à 201635.

Proportion de bébés nés au Québec dont au moins  
un parent est né à l’étranger de 2003 à 2023
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Note : Les données de 2023 sont provisoires.

Source : Institut de la statistique du Québec, Registre des événements démographiques.
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Parmi ces enfants immigrants, environ : 

1 465 

étaient des réfugiés.

Le nombre d’enfants réfugiés  
a augmenté de 2,8 % par rapport  
à 201636.
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Évolution des enfants immigrants admis

En 2022-2023, près de 3 400 immigrants de 0 à 5 ans ont été admis au Québec. Après une diminution 
de l’immigration en raison de la pandémie de COVID-19, le nombre d’enfants immigrants âgés de 0 à 5 ans 
admis dans la province est revenu au niveau prépandémique enregistré en 2018-2019. 

Nombre des enfants immigrants âgés de 0 à 5 ans  
admis au Québec de 2002-2003 à 2022-2023
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Source : Statistique Canada, Estimations démographiques annuelles (février 2024), données adaptées par l’Institut  
de la statistique du Québec. 

3 448
3 675 3 557

4 156

4 073 

3 569

4 028

4 832

5 321

5 113

5 098

4 644

4 064

4 901

4 021

3 439

2002-2
003

2003-2
004

2004-2
005

2005-2
006

2006-2
007

2007-
2008

2008-2
009

2009-2
010

2010
-2

011

2011
-2

012

2012
-2

013

2013
-2

014

2014
-2

015

2015
-2

016

2016
-2

017

2017
-2

018

2018
-2

019

2019
-2

020

2020-2
021

2021-
2022

2022-2
023

3 575

2 579

1 526

2 694

4 747 

Environnement familial42



Pourquoi  
s’en préoccuper ?

Selon l’Enquête québécoise  
sur le parcours préscolaire des 
enfants de maternelle 2022, le 
fait d’avoir des parents qui sont 
faiblement scolarisés augmente 
le risque de vulnérabilité chez 
les enfants de maternelle.  
Plus précisément, ceux 
dont le ou les parents n’ont 
pas de diplôme ou dont le 
plus haut diplôme est de 
niveau secondaire sont plus 
susceptibles d’être considérés 
comme étant vulnérables 
dans chacun des domaines 
ainsi que dans au moins un 
domaine de développement, 
en comparaison avec les enfants 
dont le ou les parents ont 
obtenu un diplôme de niveau 
universitaire37.

Le niveau de scolarité de la 
mère aurait également des 
effets sur la santé physique et 
le développement des enfants. 
Par exemple, les mères qui sont 
davantage scolarisées auraient 
de meilleures habitudes  
de vie pendant la grossesse, 
ce qui réduirait les risques de 
naissances prématurées et  
de faible poids à la naissance38. 
À long terme, il y aurait une 
association positive entre le 
niveau de scolarité de la mère 
et la persévérance scolaire de 
ses enfants, contribuant à lutter 
contre le décrochage scolaire39.

En 2021, environ la moitié (51 %) des enfants de 0 à 5 ans 
au Québec avait au moins un parent possédant un diplôme 
universitaire. Cette proportion est en hausse depuis 2006.  
La proportion d’enfants de 0 à 5 ans dont les parents  
ne possèdent aucun diplôme se maintient quant à elle  
autour de 6 % depuis 2016.

4.2 Scolarité des parents

Répartition des enfants de 0 à 5 ans selon le plus haut certificat, 
grade ou diplôme obtenu par l’un ou l’autre  

de leurs parents, au Québec en 2006, 2016 et 2021

100 %

80 %

60 %

40 %

20 %  

0 %

2006 2016 2021

 Certificat, diplôme ou grade universitaire

 Certificat ou diplôme d’études collégiales

 Diplôme d’études secondaires ou attestation d’équivalence

 Aucun certificat, diplôme ou grade

Note : Les données de 2011 ne sont pas présentées, car les changements 
méthodologiques apportés en 2011 dans le programme de recensement limitent 
le potentiel de comparaison avec les années précédentes et subséquentes.

Source : Statistique Canada, Recensements de 2006, 2016 et 2021,  
données adaptées par l’Institut de la statistique du Québec.

41,6

39,4

11,1

7,8

47,4

38,1

8,4
6,1

50,7

35,4     

8,1
5,8

////

43Environnement familial 43



Scolarité des mères et des pères 

En 2021, les mères étaient proportionnellement plus nombreuses que les pères à détenir un diplôme  
de niveau universitaire et moins nombreuses que ceux-ci à n’avoir obtenu aucun diplôme. L’écart entre 
les mères et les pères détenant un diplôme de niveau universitaire s’est agrandi de 2006 à 2021, avec 
une différence de 3,4 points de pourcentage en 2006 et de 9,3 points de pourcentage en 2021.

Répartition des enfants de 0 à 5 ans selon le plus haut certificat,  
grade ou diplôme obtenu par les mères* et les pères** au Québec en 2021

50 %

40 %

30 %

20 %

10 %

0 %

Aucun  
diplôme

Diplôme niveau 
secondaire

Diplôme niveau 
collégial

Diplôme niveau 
universitaire

 Mères*  Pères*

* �La mère, le parent seul de genre féminin ou le parent 1 dans un couple de même genre (genre féminin). Les enfants ayant  
deux parents de même genre (genre masculin) et les enfants ayant un parent seul de genre masculin sont exclus.

** �Le père, le parent seul de genre masculin ou le parent 1 dans un couple de même genre (genre masculin). Les enfants  
ayant deux parents de même genre (genre féminin) et les enfants ayant un parent seul de genre féminin sont exclus.

Source : Statistique Canada, Recensement de 2021, données adaptées par l’Institut de la statistique du Québec.
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Scolarité de la mère à la naissance

La proportion de bébés nés d’une mère qui n’a pas terminé ses études secondaires a diminué  
de 2008 à 2023, passant de 7,9 % à 4,0 %. La proportion de bébés nés d’une mère dont le plus haut 
diplôme obtenu est de niveau secondaire a également diminué de 2008 à 2023, passant de 29,5 % à 24,7 %.

Proportion de naissances issues de mères n’ayant pas complété leur scolarité de niveau secondaire 
ou dont le plus haut diplôme obtenu est de niveau secondaire au Québec de 2008 à 2023

35 %

30 %

25 %

20 %

15 %

10 %

5 %

0 %

2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

 Pas de diplôme de niveau secondaire  Plus haut diplôme obtenu est de niveau secondaire

Note : Les données de 2023 sont provisoires.

Source : Institut de la statistique du Québec, Registre des événements démographiques.
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4.3 Emploi

Pourquoi  
s’en préoccuper ?

De manière générale, les 
enfants de maternelle dont 
les parents ne travaillent pas 
sont plus susceptibles d’être 
vulnérables sur le plan du 
développement40. 

Les parents qui occupent un 
emploi sont moins susceptibles 
de se trouver dans un ménage à 
faible revenu41. De plus, travailler 
permet aux parents de créer 
des liens avec d’autres adultes 
et de se sentir valorisés42. 
Les parents qui ont un plus 
haut niveau de scolarité sont 
également plus nombreux à 
avoir de bonnes conditions 
de travail et de nombreux 
avantages sociaux43. Bien que 
ces facteurs ne touchent pas 
directement les enfants, ils 
peuvent modifier leur milieu 
de vie et ainsi influencer leur 
développement44.

Situation d’emploi

La majorité des familles (71,0 %) avec au moins un tout-petit 
comptait deux parents (ou le parent seul) qui travaillaient  
en 2021.

Répartition des familles avec au moins  
un enfant de 5 ans ou moins selon la  

situation d’emploi des parents au Québec en 2021

71+20+9
 Les deux parents (ou le parent seul) travaillent

 Un seul des deux parents travaille

 Aucun des deux parents (ou le parent seul) ne travaille

Source : Statistique Canada, Recensement 2021, données adaptées  
par l’Institut de la statistique du Québec.
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Effets de la pandémie

La pandémie a entraîné des 
bouleversements économiques 
majeurs. Selon les données 
de l’Enquête sur le parcours 
préscolaire des enfants de 
maternelle 2022, 20 % des 
enfants à la maternelle ont  
au moins un parent qui a perdu 
son emploi ou son entreprise 
entre mars 2020 et la tenue de 
l’enquête (d’avril à août 2022). 
Pour environ 5 % des enfants 
de maternelle, ce sont les deux 
parents (ou le parent seul) qui 
ont perdu leur emploi ou leur 
entreprise45.

En général, de 2001 à 2021, la situation d’emploi pour les parents 
avec au moins un enfant de 0 à 5 ans s’est améliorée. 

La proportion des familles dont aucun des deux 
parents ne travaille a diminué, passant de 14,2 %  
en 2001 à 9,3 % en 2021.

La proportion des familles dont les deux parents 
travaillent a augmenté, passant de 60,8 % en 2001  
à 71,0 % en 2021.

Répartition des familles avec au moins un enfant  
de 0 à 5 ans selon la situation d’emploi des parents  

au Québec en 2001, 2006, 2016 et 2021

60,8
2001 24,9

14,2

64,2
2006 23,9

12,0

69,7
2016 20,0

10,3

71,0
2021 19,8

9,3

0 % 15 % 30 % 45 % 60 % 75 %

 Les deux parents (ou le parent seul) travaillent

 Un seul des deux parents travaille

 Aucun des deux parents (ou le parent seul) ne travaille

Note : Les données de 2011 ne sont pas présentées, car les changements  
méthodologiques apportés en 2011 dans le programme de recensement limitent 
le potentiel de comparaison avec les années précédentes et subséquentes.

Source : Statistique Canada, Recensements de 2001, 2006, 2016 et 2021,  
données adaptées par l’Institut de la statistique du Québec.
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Taux d’emploi des mères et des pères 

De 2001 à 2021, le taux d’emploi des mères a augmenté  
de façon plus importante que celui des pères (hausse 
de 10 points de pourcentage chez les mères et de 2 points 
de pourcentage chez les pères). La proportion de pères 
en situation d’emploi demeure toutefois supérieure à 
la proportion de mères dans la même situation.

Effets de la pandémie 

Une étude basée sur les 
données de l’Enquête sur la 
population active de Statistique 
Canada s’est penchée sur le 
taux d’emploi des parents au 
Canada entre les mois de février 
2020, soit un mois avant le 
décret de l’urgence sanitaire 
liée à la pandémie de COVID-19, 
et de mai 2020. 

Pour les parents d’enfants d’âge 
préscolaire (moins de 6 ans), 
l’écart entre le taux d’emploi des 
hommes et celui des femmes 
est passé de 1 % en février 2020 
à 2,5 % en mai 2020. 

De manière générale, l’écart 
était plus grand chez les parents 
moins scolarisés. Ainsi, l’écart 
du taux d’emploi entre les 
hommes et les femmes qui 
avaient un diplôme d’études 
secondaires ou moins est passé 
de 2,5 % à 11,5 %46. 

Taux d’emploi des mères et des pères  
avec au moins un enfant de 0 à 5 ans  

au Québec en 2001, 2006, 2016 et 2021
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 Taux d’emploi des mères

 Taux d’emploi des pères

Note : Les données de 2011 ne sont pas présentées, car les changements  
méthodologiques apportés en 2011 dans le programme de recensement limitent 
le potentiel de comparaison avec les années précédentes et subséquentes.

Source : Statistique Canada, Recensements de 2001, 2006, 2016 et 2021, 
données adaptées par l’Institut de la statistique du Québec.
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Revenu médian

En 2020, au Québec, le revenu médian pour les familles  
avec au moins un tout-petit était de 89 000 $ après impôts. 
Cela signifie que la moitié des familles avait un revenu plus élevé 
que 89 000 $ et que l’autre moitié avait un revenu plus bas.  
Pour fins de comparaison, en 2005, ce montant aurait représenté 
une valeur de 63 100 $ (en dollars de 2020). 

Pourquoi  
s’en préoccuper ?

Selon l’Enquête québécoise  
sur le parcours préscolaire  
des enfants de maternelle 2022, 
les enfants qui vivent dans 
un ménage à faible revenu 
sont plus susceptibles d’être 
vulnérables dans au moins un 
domaine de développement47.

L’Étude longitudinale du 
développement des enfants  
du Québec, 1reer édition, a quant  
à elle démontré que les enfants 
issus d’un ménage à faible 
revenu obtiendraient des 
résultats scolaires inférieurs  
à la moyenne en première 
année48.

4.4 Revenu et pauvreté

Revenu médian après impôt des familles avec au moins  
un enfant 0 à 5 ans au Québec en 2005, 2015 et 2020  

(en dollars constants de 2020)

100 000 $

80 000 $

60 000 $

40 000 $

20 000 $

0 $

2005 2015 2020

Note : Les données présentées sont en dollars constants de 2020. Elles ont 
donc été ajustées pour tenir compte de la variation du coût de la vie.

Il s’agit des familles de recensement dans les ménages privés propriétaires ou 
locataires, non agricoles et hors réserves, avec au moins un enfant de 0 à 5 ans.

Pour le recensement, la période de référence pour les données sur le revenu 
est l’année civile précédente.

Les données de 2010 ne sont pas présentées, car les changements 
méthodologiques apportés en 2011 dans le programme de recensement limitent 
le potentiel de comparaison avec les années précédentes et subséquentes.

Source : Statistique Canada, Recensements de 2006, 2016 et 2021, données 
adaptées par l’Institut de la statistique du Québec.
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Faible revenu

Les mesures d’aide financière temporaires versées aux familles pendant la pandémie 
(par exemple, la Prestation canadienne d’urgence, la Prestation canadienne de la relance 

économique et les montants supplémentaires de l’allocation canadienne pour enfants) ont permis 
de compenser le contexte financier difficile en 2020 et en 202149. Ces mesures d’aide financière 
ont également contribué à la réduction importante du taux de faible revenu en 2020.

En 2020, malgré le ralentissement économique, le taux de faible revenu a atteint un creux 
historique au Canada (9,1 % chez les enfants de 0 à 5 ans)50. Selon des estimations de Statistique 
Canada, ce taux aurait été de 21,9 % chez les enfants de 0 à 5 ans sans les mesures de soutien 
financier mises en place pour atténuer les répercussions de la pandémie51.

Proportion d’enfants de 0 à 5 ans vivant dans une famille 
à faible revenu au Québec de 2011 à 2022
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15 %

10 %

5 %

0 %

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022

Note : La façon d’estimer le taux de faible revenu a été modifiée; les familles dont aucun membre n’est un résident permanent sont 
maintenant exclues. Les données pour toutes les années présentées ont été révisées afin d’en tenir compte.

Source : Statistique Canada, Fichier des familles T1, données adaptées par l’Institut de la statistique du Québec.
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Au Québec, la proportion d’enfants vivant dans une famille à faible revenu a diminué de 2011 à 2020, 
passant de 16,3 % à 8,7 %. Cette proportion a ensuite connu une hausse de 2020 à 2022, atteignant une 
proportion de 11,4 % en 2022.

11,4
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La proportion d’enfants de 0 à 5 ans vivant dans une famille à faible revenu varie selon certaines 
caractéristiques. Par exemple, selon le recensement de 2021, la proportion d’enfants de 0 à 5 ans vivant 
dans une famille à faible revenu est plus élevée parmi les enfants52 :

qui vivent dans une famille 
monoparentale (27,2 %)  
que ceux qui vivent dans une famille 
biparentale (4,7 %)

dont les deux parents ou le parent 
monoparental résident au Canada 
depuis moins de 5 ans (23,1 %) que 
lorsque ce n’est pas le cas* (7,3 %)

* La catégorie « lorsque ce n’est pas le cas » inclut les situations suivantes : un parent est né au Canada et un parent réside  
au Canada depuis moins de 5 ans ; les deux parents (ou le parent seul) sont nés au Canada ; les deux parents (ou le parent seul) 
résident au Canada depuis 5 ans ou plus; un parent est né au Canada et un parent réside au Canada depuis 5 ans ou plus.

Note : Ces données incluent les enfants de 0 à 5 ans vivant dans les réserves et ceux vivant hors des réserves.

En 2019, l’augmentation annuelle moyenne des salaires était plus élevée que celle  
du prix des aliments et du logement. Or, depuis 2021, l’augmentation annuelle des prix  
des aliments et du logement dépasse l’augmentation annuelle moyenne des salaires. 
Cette situation perdurait en 2023.

 3,0 %  8,3 %

4,6 %3,7 %

Coût de la vie

Hausse des prix  
2019  

Aliments53

Logement54 

Salaires55

Hausse des prix  
2023 

6,2 %2,0 % 
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Programmes d’assistance sociale

En 2021, 3,3 % des familles avec enfants de 0 à 5 ans étaient 
prestataires des programmes d’assistance sociale. De 2006 
à 2021, on a observé une tendance à la baisse du recours à 
ces programmes.

Besoins de base

En 2022, environ le quart (25,4 %) des parents d’enfants de 0 à 5 ans* considérait  
qu’il n’avait pas les moyens de subvenir aux besoins de base de sa famille,  
soit l’alimentation, le logement et les vêtements56.
* Les parents qui avaient uniquement un ou des enfants de moins de 6 mois étaient exclus de l’enquête.

Les familles monoparentales 
sont proportionnellement plus 
nombreuses que les familles 
biparentales à bénéficier des 
programmes d’assistance sociale. 

En 2021, chez les familles avec 
enfants de 0 à 5 ans, on observait 
la répartition suivante des 
prestataires des programmes 
d’assistance sociale57 :

1,0 % 
parmi les familles  

biparentales

16,4 % 
parmi les familles 
monoparentales 

Note : il s’agit des familles avec enfants  
de moins de 6 ans prestataires  
des programmes d’assistance sociale,  
au moins une fois durant l’année.

Proportion de familles avec enfants de 0 à 5 ans qui  
sont prestataires des programmes d’assistance sociale  

au Québec en 2006, 2016 et 2021

10 %

8 %

6 %

4 %

2 %

0 %

2006 2016 2021

Note : Il s’agit des familles avec enfants de moins de 6 ans prestataires  
des programmes d’assistance sociale, au moins une fois durant l’année.

Les données de 2011 ne sont pas présentées, car les changements 
méthodologiques apportés en 2011 dans le programme de recensement limitent 
le potentiel de comparaison avec les années précédentes et subséquentes.

Source : Ministère de l’Emploi et de la Solidarité sociale (MESS), Direction  
de l’analyse et de l’information de gestion, 2024, données adaptées  
par l’Institut de la statistique du Québec.
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Pourquoi  
s’en préoccuper ?

L’insécurité alimentaire consiste 
en un accès inadéquat ou 
incertain aux aliments en raison 
d’un manque de ressources 
financières58. Les enfants 
qui se trouvent en situation 
d’insécurité alimentaire risquent 
plus de présenter, entre autres, 
des retards en ce qui a trait à 
leur développement cognitif, 
moteur et neurophysiologique. 
Ils seraient également plus 
susceptibles de développer  
des maladies chroniques  
telles que l’asthme et des 
allergies à l’adolescence  
et à l’âge adulte59.

4.5 Insécurité alimentaire

En 2022, environ un cinquième (19,8 %) des ménages au Québec 
ayant au moins un enfant de 0 à 5 ans était en situation 
d’insécurité alimentaire marginale, modérée ou grave. 

L’insécurité alimentaire inclut : 

insécurité 
alimentaire 
marginale : 

peur de manquer 
de nourriture en 

raison d’un manque 
de ressources 

financières

insécurité 
alimentaire grave : 

nécessité de devoir 
sauter des repas, 

de réduire son apport 
alimentaire ou même 
de passer plusieurs 
jours sans manger60.

insécurité 
alimentaire 
modérée : 

diminution de la 
quantité ou de la 

qualité des aliments 
consommés 

Note : Il n’y a pas de différence significative entre les différentes années. Il faut 
donc interpréter avec prudence l’évolution temporelle.

Source : Statistique Canada, Enquête canadienne sur le revenu, 2018 à 2022, 
fichier maître, données adaptées par l’Institut de la statistique du Québec.

Proportion de ménages ayant au moins un enfant  
de 0 à 5 ans qui se trouvent en situation  

d’insécurité alimentaire (marginale, modérée ou grave)  
au Québec de 2018 à 2022
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Effets de la pandémie 

La pandémie de COVID-19 
pourrait avoir contribué à 
une légère augmentation 
de l’insécurité alimentaire 
globale au sein des ménages 
canadiens, particulièrement 
chez les groupes qui y étaient 
déjà vulnérables (par exemple, 
les mères monoparentales et 
leurs enfants, les populations 
autochtones et racisées)64.

La proportion des ménages avec au moins un enfant de 0 à 5 ans 
en situation d’insécurité alimentaire marginale, modérée ou grave 
varie selon certaines caractéristiques. En 2022, cette proportion 
était plus élevée parmi61 :

les familles monoparentales dont le chef de famille 
est une femme (38,3 %)* que chez les familles 
biparentales (19,5 %)**

les ménages dont le soutien principal est un résident 
permanent (29,6 %)* que les ménages dont le soutien 
principal n’est pas un résident permanent (15,2 %)

les ménages dont le soutien principal est une 
minorité visible (29,9 %)* que les ménages dont le 
soutien principal n’est pas une minorité visible (15,3 %)

* Coefficient de variation de 15 % à 25 %; interpréter avec prudence.

** Comme un ménage peut comprendre plus d’une famille, aux fins de l’analyse, 
uniquement les ménages composés d’une seule famille ont été retenus. C’est 
environ 6 % des ménages avec au moins un enfant de 0 à 5 ans qui ont donc été 
exclus pour les besoins de cette analyse. Par ailleurs, noter que ces ménages 
exclus étaient tous en situation de sécurité alimentaire. D’où la nécessité 
d’interpréter les données avec prudence.

Coût du panier à provisions nutritif et économique (PPNE) 

Le coût d’un panier alimentaire équilibré couvrant les besoins nutritionnels d’une famille avec 
deux jeunes enfants* était de 232 $ par semaine en juillet 2024 à Montréal. Ce coût était de 
181 $ en octobre 2021, ce qui indique une augmentation de 28 % en moins de 3 ans pour les 
mêmes produits alimentaires. Ce sont environ 2 638 $ supplémentaires à débourser par an63.

* Le coût du panier est présenté pour une famille comprenant une femme de 19 à 30 ans, un homme de 19 à 30 ans, un garçon 
de 4 à 8 ans et une fille de 1 à 3 ans.

Banque alimentaire

En 2022, 5,7 % des parents d’enfants de 0 à 5 ans* 
déclaraient avoir utilisé les services d’une 
banque alimentaire62.  

* Les parents qui avaient uniquement un ou des enfants de moins de 6 mois 
étaient exclus de l’enquête.
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5.1 �Âge de la mère à la naissance

Pourquoi  
s’en préoccuper ?

Devenir mère à un jeune âge 
peut entraîner de nombreux 
défis, tant pour ces mères 
adolescentes que pour leurs 
enfants65.

Plus la mère est jeune, plus 
l’enfant risque d’être vulnérable 
sur le plan du développement 
en général66. Les enfants dont la 
mère a moins de 20 ans seraient 
également plus susceptibles 
de présenter des problèmes de 
comportement67.

L’âge de la mère à la naissance 
est aussi l’un des facteurs 
sociodémographiques les 
plus souvent associés à la 
prématurité. Le risque de 
naissances prématurées est 
plus élevé chez les femmes de 
moins de 18 ans et chez celles 
de plus de 40 ans68. Par ailleurs, 
les femmes enceintes âgées de 
plus de 35 ans sont davantage 
prédisposées à l’hypertension  
et au diabète de grossesse69.

Enfin, les femmes devenues 
mères avant l’âge de 18 ans 
atteindraient des niveaux 
de scolarité moins élevés et 
seraient plus susceptibles de 
dépendre de l’aide financière 
gouvernementale que celles qui 
deviennent mères plus tard70.

Parmi les naissances au Québec en 2023, 1,1 % des nouveau‑nés 
avaient une mère âgée de moins de 20 ans. La plus grande 
proportion des nouveau-nés (37,9 %) avait une mère âgée 
de 30 à 34 ans.

Répartition des naissances selon le groupe d’âge 
de la mère au Québec en 2023
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Taux de fécondité chez les femmes de moins de 20 ans au Québec  
de 2013 à 2023 (taux pour 1 000 femmes)
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Naissance chez les mères de moins de 20 ans

En 2023, parmi les femmes de moins de 20 ans, moins de 4 femmes pour 1 000 ont donné naissance à 
un bébé (3,7 pour 1 000). Il s’agit du plus faible taux de fécondité jamais enregistré au Québec dans 
ce groupe d’âge. En 2013, il était de 7,9 pour 1 000. 
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Perception de l’état de santé parmi les parents ayant au moins 
un enfant de 0 à 5 ans* au Québec en 2022
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* Les parents qui avaient uniquement un ou des enfants de moins  
de 6 mois étaient exclus de l’enquête.

Source : Institut de la statistique du Québec, Enquête québécoise  
sur la parentalité 2022, compilation spéciale.
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5.2 Santé générale des parents

Pourquoi  
s’en préoccuper ?

Les parents qui ont des 
problèmes de santé mentale  
ou physique peuvent avoir 
moins d’énergie et un niveau 
de stress plus élevé que la 
moyenne des parents71. Par 
conséquent, ils peuvent avoir 
plus de difficulté à réaliser  
leurs activités quotidiennes  
à la maison, ce qui peut 
influencer le développement 
des enfants. 

Selon l’Enquête québécoise  
sur le parcours préscolaire  
des enfants de maternelle 
2022, la proportion d’enfants 
vulnérables à la maternelle 
dans le domaine de la santé  
physique et du bien-être est 
plus élevée chez ceux dont  
au moins un des parents a  
une incapacité ou un problème 
de santé chronique72.

Perception de la santé chez les parents 

En 2022, une majorité des parents ayant au moins un enfant de 
0 à 5 ans* percevaient leur santé comme étant excellente (17,8 %), 
très bonne (38,0 %) ou bonne (34,6 %). En comparaison, moins 
de 1 parent sur 10 percevait son état de santé comme étant 
passable ou mauvais (9,6 %).

Problème de santé chez les parents

En 2022, 8,6 % des enfants de maternelle 5 ans 
vivaient avec au moins un parent dont l’incapacité, 
le problème de santé physique ou mentale 
ou le trouble chronique limitait ses activités 
quotidiennes à la maison73.

Note : Cet indicateur n’est pas comparable à celui de l’Enquête québécoise sur 
le parcours préscolaire des enfants de maternelle 2017 présenté dans le portrait 
Dans quels environnements grandissent les tout-petits du Québec ? publié en 2019. 
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Pourquoi  
s’en préoccuper ?

La dépression chez les mères peut avoir des 
effets sur leurs responsabilités parentales, le 
temps qu’elles passent avec leurs enfants et la 
relation mère-enfant74. La dépression des pères 
aurait également des effets sur le développement 
des tout-petits, au même titre que celle des 
mères. En effet, tant chez les mères que chez  
les pères, les parents dépressifs interagiraient 
moins avec leurs enfants75. 

Les enfants dont la mère ou le père souffre 
de dépression risquent alors davantage de 
présenter des troubles anxieux, de la dépression, 
un trouble de l’opposition, de l’agressivité et 
de la colère76. Les tout-petits dont le parent est 
dépressif sont également plus susceptibles 
de présenter des difficultés sur le plan du 
développement socioaffectif77.

5.3 Santé mentale des parents

Chez les familles dont la mère souffre de 
dépression, il a été démontré que l’implication  
du père auprès des jeunes enfants pourrait 
atténuer ces effets négatifs78.

La dépression, l’anxiété et la détresse 
psychologiques sont les symptômes les plus 
souvent étudiés dans les recherches sur la santé 
mentale des parents, puisqu’ils sont largement 
répandus dans la population79. Or, il importe de 
préciser que d’autres troubles de santé mentale 
peuvent également nuire à l’exercice du rôle 
parental80. 
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Effets de la pandémie 

Selon une étude qui regroupe 
des données de plusieurs pays, 
durant la pandémie,  
les mères d’enfants de moins 
de 5 ans présentaient des 
symptômes de dépression 
et d’anxiété plus importants 
que les niveaux observés 
avant la pandémie chez des 
groupes similaires81. Une 
synthèse des connaissances 
réalisée par l’Institut national 
de santé publique du Québec 
(INSPQ) à partir de données 
internationales souligne que 
l’état émotionnel négatif du 
parent durant la pandémie a 
pu nuire au développement 
socioaffectif des enfants de  
0 à 6 ans à court terme82. 
Toutefois, certaines études 
montrent que les perturbations 
pandémiques sont peu 
associées à la santé physique  
et mentale des enfants de moins 
de 5 ans à moyen terme83.

Perception de la santé mentale  
chez les parents

En 2021-2022, les parents de la majorité des bébés d’environ 
5 mois avaient une perception positive de leur santé mentale. 
En effet, les pères de 7 bébés sur 10 (69,5 %) percevaient leur 
santé mentale comme étant très bonne ou excellente. En 
comparaison, les mères de près des deux tiers (64,2 %) de ces 
bébés percevaient leur santé mentale comme étant très bonne 
ou excellente.

Perception qu’ont les mères et les pères d’enfants d’environ 
5 mois de leur santé mentale au Québec en 2021-2022
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6.1 �Consommation de tabac et  
de cigarette électronique

Pourquoi  
s’en préoccuper ?

La consommation de tabac 
pendant la grossesse peut 
présenter des risques 
importants pour le bébé. 
Des études montrent une 
association entre le tabagisme 
et le risque de mortalité 
périnatale, de naissance 
prématurée, de faible poids  
à la naissance, d’anomalies 
congénitales ainsi que de mort 
subite du nourrisson84. 

À plus long terme, les enfants 
ayant été exposés au tabac 
pendant la grossesse sont plus 
susceptibles de présenter des 
troubles de comportement et  
de moins bien réussir à l’école85.

L’exposition à la fumée 
secondaire pendant l’enfance 
peut également nuire à la 
santé et au développement 
des tout-petits. La fumée 
secondaire augmente le risque 
de développer des maladies 
respiratoires, des infections 
à l’oreille, des cancers, des 
troubles neurocognitifs 
ainsi que des troubles du 
comportement86.

À ce jour, il existe très peu 
de données sur les effets de 
l’utilisation de la cigarette 
électronique chez les femmes 
enceintes. L’Institut national 
de santé publique du Québec 
déconseille son utilisation 
pendant la grossesse87.

Consommation de tabac

En 2021-2022, les parents de la grande majorité des bébés 
d’environ 5 mois ne fumaient jamais la cigarette. Plus précisément, 
cette proportion s’élevait à 91,1 % chez les mères et à 84,9 % 
chez les pères. En revanche, 9,6 % des pères et 5,4 % des mères 
fumaient la cigarette tous les jours.

Utilisation de la cigarette électronique 

En 2021-2022, les mères d’une grande majorité 
des bébés (97,6 %) affirmaient n’avoir jamais utilisé 
la cigarette électronique pendant leur grossesse. 
En revanche, les mères de près de 1 bébé sur 
100 (0,9 %) en faisaient l’usage tous les jours88. 

Fréquence à laquelle les parents d’enfants  
d’environ 5 mois fumaient la cigarette au moment  

de l’enquête au Québec en 2021-2022
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biologiques ou autres figures paternelles vivant dans le ménage rencontrés  
au moment de l’enquête.

Source : Institut de la statistique du Québec, Étude longitudinale  
du développement des enfants du Québec, 2e édition, 2021-2022.
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Consommation d’alcool chez les mères

Pendant la grossesse

En 2021-2022, les mères de la grande majorité (88,1 %)  
des bébés d’environ 5 mois ont indiqué ne pas avoir bu 
d’alcool pendant leur grossesse. En comparaison, les mères 
d’un peu plus de 1 bébé sur 10 ont indiqué avoir bu de l’alcool, 
soit une fois par mois ou moins (10,2 %) ou plus d’une fois 
par mois (1,8 %). 

Pourquoi  
s’en préoccuper ?

Les bébés qui sont exposés 
à l’alcool durant la grossesse 
risquent plus de développer  
des malformations physiques, 
une déficience intellectuelle,  
de l’irritabilité, de l’hyperactivité, 
des problèmes de sommeil, 
des retards de développement 
ainsi que des difficultés 
d’apprentissage ou des troubles 
de comportement qui peuvent 
persister à long terme89. 

Les mères qui consomment  
de l’alcool durant leur grossesse 
risquent également de faire  
une fausse couche, d’accoucher 
prématurément et d’accoucher 
d’un bébé mort-né90.

Plus la quantité d’alcool 
consommée est grande,  
plus les risques sont élevés.  
Et même de très faibles 
quantités peuvent engendrer 
des conséquences sur  
la grossesse et le bébé91.

Par ailleurs, la consommation 
abusive d’alcool chez les 
parents est liée à des difficultés 
chez les tout-petits. Elle favorise 
notamment l’apparition  
de troubles d’attachement,  
de comportement et de gestion 
des émotions92.

6.2 Consommation d’alcool 

Fréquence à laquelle les mères d’enfants  
d’environ 5 mois ont consommé de l’alcool durant  

la grossesse au Québec en 2021-2022
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Note : En raison de l’arrondissement des données, le total peut ne pas 
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Source : Institut de la statistique du Québec, Étude longitudinale  
du développement des enfants du Québec, 2e édition, 2021-2022.
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Après la naissance du bébé

En 2021-2022, les mères de plus des deux tiers (67,2 %) des bébés d’environ 5 mois ne buvaient jamais 
d’alcool de façon excessive (soit quatre verres ou plus lors d’une même occasion). En comparaison,  
les mères d’environ un dixième (10,9 %) de ces bébés consommaient de l’alcool de façon excessive,  
soit une fois par mois (6,0 %) ou plus d’une fois par mois (4,9 %). 

Consommation d’alcool chez les pères
En 2021-2022, les pères de plus du tiers (37,3 %) des bébés d’environ 5 mois ne buvaient jamais d’alcool  
de façon excessive (soit cinq verres ou plus lors d’une même occasion). En comparaison, les pères de plus 
du quart (26,2 %) de ces bébés ont consommé de l’alcool de façon excessive, soit une fois par mois 
(11,8 %) ou plus d’une fois par mois (14,4 %). 

Fréquence à laquelle les mères d’enfants d’environ 5 mois ont consommé de l’alcool  
de façon excessive au moment de l’enquête au Québec en 2021-2022
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Source : Institut de la statistique du Québec, Étude longitudinale du développement des enfants du Québec, 2e édition, 2021-2022.
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Fréquence à laquelle les pères d’enfants d’environ 5 mois ont consommé de l’alcool  
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Pourquoi  
s’en préoccuper ?

La Société des obstétriciens et gynécologues 
du Canada recommande aux mères de ne 
pas consommer de cannabis pendant leur 
grossesse ainsi que pendant l’allaitement93.

Les bébés qui ont été exposés au cannabis 
pendant la grossesse risqueraient de 
présenter un faible poids à la naissance94.  
Un faible poids à la naissance peut être 
associé à des problèmes de santé qui peuvent 
perdurer tout au long de la vie d’un enfant, 
comme un risque plus élevé de développer 
du diabète de type II, de l’hypertension, des 
maladies cardiovasculaires et des problèmes 
respiratoires95. L’exposition prénatale au 
cannabis augmenterait également les risques 
de développer des troubles cognitifs  
et mentaux durant l’enfance96. 

Il existe aussi un risque associé à la 
consommation de cannabis durant 
l’allaitement, puisque le THC et le CBD  
qu’il contient peuvent se retrouver dans  
le lait maternel et ainsi être absorbés  
par le nourrisson97.

Enfin, la consommation de cannabis  
par les parents peut compromettre les 
interactions parent-enfant. D’une part, des 
études montrent une association entre l’usage 
de cette drogue et des comportements 
parentaux insensibles, colériques ou 
hostiles, qui peuvent avoir un effet sur le 
développement socioaffectif des tout-petits98. 
D’autre part, la consommation de cannabis 
nuirait à la vigilance, à la compréhension et 
au jugement des parents99. L’exposition des 
tout-petits à la fumée secondaire de cannabis 
pourrait nuire à leur développement en raison 
des produits chimiques qu’elle contient100.

6.3 Consommation de cannabis

Consommation de cannabis  
chez les mères

Pendant la grossesse

Selon l’Étude longitudinale du dévelop
pement des enfants du Québec, 
2e édition conduite en 2021-2022, les 
mères de 2,3 % des bébés d’environ 
5 mois ont indiqué avoir consommé du  
cannabis à un moment ou à un autre 
durant leur grossesse101. 

Après la naissance du bébé

En 2021-2022, les mères de la grande majorité 
des bébés d’environ 5 mois (94,0 %) n’avaient jamais 
consommé de cannabis depuis leur naissance. 

Proportion d’enfants d’environ 5 mois selon 
la fréquence à laquelle la mère consommait 

du cannabis depuis leur naissance  
au Québec en 2021-2022
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Note : « Mère » inclut la mère biologique ou autre figure maternelle 
vivant dans le ménage rencontrée au moment de l’enquête.

Source : Institut de la statistique du Québec, Étude longitudinale 
du développement des enfants du Québec, 2e édition, 2021-2022.
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Effets de la pandémie 

Le stress, l’anxiété, l’isolement  
et le changement de routine 
font partie des facteurs qui 
peuvent entraîner une hausse 
de la consommation de 
cannabis, de tabac et d’alcool102. 
Selon un rapport du Centre 
canadien sur les dépendances 
et l’usage de substances, chez 
les femmes ayant de jeunes 
enfants (moins de 13 ans),  
37 % d’entre elles rapportent 
avoir accru leur usage d’alcool 
et 48 % d’entre elles, leur 
usage de cannabis pendant 
la pandémie. Ces proportions 
sont plus élevées que 
chez les hommes ayant  
de jeunes enfants103.

Consommation de cannabis chez les pères

En 2021-2022, les pères de plus des trois quarts (76,9 %) 
des bébés d’environ 5 mois n’avaient jamais consommé 
de cannabis dans les 12 mois précédant l’enquête. Les pères 
de plus de 1 bébé sur 10 (14,3 %) en ont consommé au moins 
une fois par mois au cours de la même période. 

Proportion d’enfants d’environ 5 mois selon la fréquence  
à laquelle le père a consommé du cannabis au cours des 

12 mois précédant l’enquête au Québec en 2021-2022
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Source : Institut de la statistique du Québec, Étude longitudinale  
du développement des enfants du Québec, 2e édition, 2021-2022.
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6.4 �Utilisation des écrans  
par les parents

Pourquoi  
s’en préoccuper ?

Consulter régulièrement un 
appareil mobile en présence 
d’un tout-petit modifierait le 
comportement du parent et 
pourrait présenter des risques 
pour la sécurité de l’enfant 
et pour son développement 
socioaffectif, cognitif et 
langagier. Ce phénomène 
s’appelle la technoférence 
parentale104. 

En effet, un parent qui consulte 
son écran peut réduire la 
quantité et la qualité des 
interactions avec son tout-
petit105. Le parent pourrait être 
moins sensible et attentif aux 
demandes et aux besoins de 
l’enfant106. Il parlerait moins 
à son tout-petit et utiliserait 
des phrases plus courtes107. 
Il risquerait également d’être 
distrait par l’appareil, réduisant 
ainsi son attention et sa 
surveillance108.

Interférence des écrans

En 2022, pour la majorité des parents d’enfants de 0 à 5 ans*,  
l’interférence des écrans dans la relation parent-enfants était 
considérée comme étant faible (59,1 %).

Proportion de parents d’enfants de 0 à 5 ans*  
selon le niveau d’interférence des écrans dans la relation  

avec leurs enfants au Québec en 2022
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* Les parents qui avaient uniquement un ou des enfants de moins de 6 mois 
étaient exclus de l’enquête.

Source : Institut de la statistique du Québec, Enquête québécoise sur la parentalité 
2022, compilation spéciale.
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Temps d’écran des parents

En 2021-2022, les mères de la moitié des bébés d’environ 5 mois estimaient passer de 2 à 4 heures  
par jour à regarder des écrans en dehors du travail pendant la semaine (49,9 %) et la fin de semaine (46,6 %).  
En comparaison, les pères de plus de la moitié de ces bébés (53,5 %) estimaient passer de 2 à 4 heures 
à regarder des écrans hors du travail pendant la semaine. 

Perception des parents face à leur utilisation des écrans

L’Enquête québécoise sur la parentalité 2022 révèle que parmi les parents d’au moins un enfant de 0 à 5 ans* : 

51,3 %  trouvent qu’ils 
utilisent trop leur cellulaire lorsqu’ils 
passent du temps avec leur enfant

39,2 %  disent qu’il leur 
arrive de consulter leur téléphone 
alors qu’ils pourraient être en train 
de jouer ou d’interagir avec leur enfant

32,9 %  trouvent difficile 
de ne pas regarder leur cellulaire 
lorsqu’ils sont avec leur enfant

18,2 %  pensent à 
ce qu’ils pourraient faire sur leur 
cellulaire ou aux messages et aux 
notifications qu’ils pourraient recevoir 
lorsqu’ils sont avec leur tout-petit109

* Les parents qui avaient uniquement un ou des enfants de moins de 6 mois étaient exclus de l’enquête.

Proportion d’enfants d’environ 5 mois selon le temps moyen par jour (semaine et fin de semaine)  
passé par leurs parents (mère ou père) à regarder la télévision ou à utiliser des écrans  

en dehors du travail au Québec en 2021-2022

60 %

40 %

20 %

0 %

Moins  
de 2 heures

2 heures à moins 
de 4 heures

4 heures  
ou plus

Moins  
de 2 heures

2 heures à moins 
de 4 heures

4 heures  
ou plus

Semaine Fin de semaine

 Mère      Père  Mère      Père

Notes : Par « écrans », l’ELDEQ 2 entend les différents appareils numériques utilisés par les parents tels que la télévision, les 
téléphones cellulaires, les tablettes, les ordinateurs et les consoles de jeux vidéo. « Mère » inclut la mère biologique ou autre figure 
maternelle vivant dans le ménage rencontrée au moment de l’enquête. « Père » inclut le père biologique ou autre figure paternelle 
vivant dans le ménage rencontré au moment de l’enquête.

Source : Institut de la statistique du Québec, Étude longitudinale du développement des enfants du Québec, 2e édition, 2021-2022.
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6.5 �Pratiques parentales favorisant  
la littératie des enfants

Pourquoi  
s’en préoccuper ?

Plusieurs études ont démontré 
que les parents peuvent jouer 
un rôle important dans l’éveil  
à la lecture et à l’écriture de  
leur enfant110. 

Le fait de lire ou de montrer 
fréquemment des images à  
un enfant dès sa naissance111  
en discutant avec lui 
contribuerait à le préparer à  
son entrée à l’école, notamment 
sur le plan de ses habiletés 
de communication et de ses 
connaissances générales112. 

La littérature scientifique 
démontre également qu’il existe 
un lien entre la lecture faite  
par les parents et l’acquisition 
de vocabulaire et les habiletés 
de communication orale chez 
les enfants en bas âge113.

Les bienfaits de l’éveil à la 
lecture peuvent perdurer 
à long terme. Selon l’Étude 
longitudinale du développement 
des enfants du Québec, 
1re édition, les enfants qui 
feuilletaient des livres tous 
les jours vers l’âge de 2 ans 
et demi avaient un niveau de 
motivation en lecture plus élevé 
au primaire que ceux qui en 
feuilletaient une fois ou moins 
par semaine. Par ailleurs,  
le niveau de motivation en 
lecture au primaire était associé 
à la réussite éducative  
à l’âge de 15 ans114.

Lecture par le parent

En 2022, 34,4 % des enfants de maternelle 5 ans s’étaient fait lire 
un livre par un adulte avant l’âge de 6 mois. En comparaison, 
39,6 % d’entre eux avaient plus de 12 mois lorsqu’un adulte 
a commencé à leur faire la lecture. 

Répartition des enfants de maternelle 5 ans  
au Québec selon l’âge auquel un adulte a commencé  

à leur faire la lecture, en 2022
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6 mois

Entre 6 mois 
et moins 

de 12 mois
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de 18 mois
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Note : En raison de l’arrondissement des données, le total peut ne pas 
correspondre à la somme des parties ou à 100 %, selon la situation.

Source : Institut de la statistique du Québec, Enquête québécoise sur le parcours 
préscolaire des enfants de maternelle 2022.
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6.6 Stress parental

Pourquoi  
s’en préoccuper ?

Jongler avec son rôle de parent  
et son rôle de travailleur peut  
générer du stress. Les parents 
de tout-petits auraient 
davantage de difficultés  
sur le plan de la conciliation 
travail-famille, puisqu’ils  
doivent consacrer plus  
de temps aux soins que 
requièrent les jeunes enfants116. 
Bien que la vie familiale 
puisse parfois interférer avec 
la vie professionnelle, les 
études tendent à démontrer 
que ce sont davantage les 
responsabilités professionnelles 
qui nuisent à la vie familiale 
que l’inverse117.

Un parent qui vit un stress 
chronique et intense risquerait 
plus de se désengager à l’égard 
de son enfant. Sous l’emprise  
de tels niveaux de stress,  
le parent peut développer  
une perception négative  
de sa relation avec son enfant. 
Il peut aussi éprouver des 
difficultés à gérer ses émotions 
et à répondre adéquatement  
aux signaux de détresse  
de son enfant118.

L’Enquête québécoise sur la parentalité 2022 révèle que parmi  
les parents avec au moins un enfant de 0 à 5 ans* : 

65,2 %	  
trouvent que prendre soin de leurs enfants  
leur demande parfois plus de temps et d’énergie  
qu’ils en ont à donner

15,8 %	  
estiment que leurs enfants sont la principale  
source de stress dans leur vie

18,7 %	  
ont de la difficulté à trouver un équilibre entre leurs 
différentes responsabilités en raison de leurs enfants

7,6 %	  
se sentent dépassés par la responsabilité  
d’être parents115

* Compilation spéciale. Les parents qui avaient uniquement un ou des enfants de 
moins de 6 mois étaient exclus de l’enquête.
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Niveau de stress

En 2022, environ le quart (25,8 %) des parents d’enfants de 0 à 5 ans affichait un niveau de stress 
parental élevé. Cette proportion était plus élevée chez les mères que chez les pères :

Mères* 

27,8 %
Pères* 

23,5 %

Toujours en 2022, les parents détenant un diplôme de niveau collégial (26,6 %) ou universitaire (28,0 %) 
présentaient un niveau de stress parental plus élevé que les parents sans aucun diplôme (19,2 %). 

Niveau de stress parental élevé selon le plus haut diplôme obtenu  
chez les parents ayant au moins un enfant de 0 à 5 ans* au Québec en 2022

Aucun diplôme

Diplôme de niveau secondaire 23,0

Diplôme de niveau collégial 26,6

Diplôme de niveau universitaire 28,0

	 0 %	 5 %	 10 %	 15 %	 20 %	 25 %	 30 %

* Les parents qui avaient uniquement un ou des enfants de moins de 6 mois étaient exclus de l’enquête.

Source : Institut de la statistique du Québec, Enquête québécoise sur la parentalité 2022, compilation spéciale.

19,2
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Conciliation travail-famille

En 2022, près d’un cinquième (19,1 %) des parents d’au moins un enfant de 0 à 5 ans* affirmait avoir 
un niveau de conflit travail-famille élevé119. 

En ce qui concerne les mesures qui peuvent faciliter la conciliation travail-famille, en 2022, environ  
la moitié des parents ayant au moins un enfant de 0 à 5 ans* a utilisé un horaire de travail flexible (52,1 %),  
plus de 4 parents sur 10 ont utilisé une banque de temps (43,4 %) et 2 parents sur 10 ont fait  
un aménagement de réduction du temps de travail (20,6 %). 

Utilisation de mesures pouvant faciliter la conciliation travail-famille par les parents  
ayant au moins un enfant de 0 à 5 ans* et occupant un emploi salarié au Québec en 2022

60 %

40 %

20 %

0 %

Horaire de travail flexible Banque de temps Aménagement de réduction 
du temps de travail

 Oui      Non      Pas d’accès

* Les parents qui avaient uniquement un ou des enfants de moins de 6 mois étaient exclus de l’enquête.

Source : Institut de la statistique du Québec, Enquête québécoise sur la parentalité 2022, compilation spéciale.

52,1

15,3

32,6

43,4

19,7

36,9

20,6

31,1

48,3

Absence du travail en raison d’obligations personnelles ou familiales 

En 2023, les employés à temps plein ayant au moins un enfant de 0 à 5 ans se sont 
proportionnellement plus fréquemment absentés du travail en raison d’obligations  
personnelles ou familiales (4,9 %) que les employés n’ayant pas d’enfants (2,1 %).

Note : La fréquence des absences est le pourcentage des employés à temps plein qui s’absentent au cours de la semaine  
de référence. Dans le calcul de la fréquence, on ne tient pas compte de la durée de l’absence – qu’il s’agisse d’une heure,  
d’une journée ou d’une semaine complète.

Source : Statistique Canada, Enquête sur la population active (EPA), 2023, compilation spéciale, adaptation par l’Institut  
de la statistique du Québec.

Employés absentés 
avec enfant 

4,9 %
Employés absentés  
sans enfant 

2,1 %

Environnement familial72



6.7 �Soutien social

Pourquoi  
s’en préoccuper ?

Le soutien social renvoie à la perception 
de se sentir entouré et soutenu par les 
personnes que l’on côtoie et en qui on  
a confiance120. 

Selon l’Enquête québécoise sur le parcours 
préscolaire des enfants de maternelle 
2022, les enfants de maternelle qui vivent 
dans une famille dont l’entourage est peu 
disponible en cas de besoin sont plus 
susceptibles d’être vulnérables sur  
le plan du développement, particulièrement 
dans les domaines « Santé physique  
et bien-être », « Compétences sociales »  
et « Maturité affective »121. 

Les bienfaits du soutien social sur le 
développement des tout-petits sont plus 
importants chez ceux qui vivent dans  
des quartiers défavorisés ou qui se trouvent 
en situation de pauvreté, chez ceux dont  
les parents souffrent de dépression ou chez 
les enfants qui sont victimes de négligence. 
En effet, le soutien social représente un 
facteur de protection pour les tout-petits 
dont les parents vivent beaucoup de  
stress ou dont la famille est en situation  
de précarité. Lorsque les parents ne  
sentent pas qu’ils peuvent s’appuyer sur 
le soutien de leur entourage, ils peuvent 
se sentir dépassés. Ce grand sentiment 
de stress pourrait nuire à leur relation  
avec leur enfant122. 

À l’inverse, les parents qui se sentent 
bien entourés vivraient leur parentalité 
de manière plus positive, seraient moins 
stressés et arriveraient à concilier leurs 
obligations quotidiennes plus facilement123.

Soutien de l’entourage

En 2022, plus du quart (26,5 %) des parents d’au 
moins un enfant de 0 à 5 ans* ne se sentait jamais 
ou rarement soutenu par son entourage quand il 
n’en pouvait plus.

Fréquence à laquelle les parents ayant  
au moins un enfant de 0 à 5 ans* se sentent 

soutenus par leur entourage lorsqu’ils 
n’en peuvent plus au Québec en 2022
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0 %

Jamais ou 
rarement

Parfois Souvent ou 
toujours

* Les parents qui avaient uniquement un ou des enfants  
de moins de 6 mois étaient exclus de l’enquête.

Source : Institut de la statistique du Québec, Enquête 
québécoise sur la parentalité 2022, données adaptées  
par l’Observatoire des tout-petits, compilation spéciale.
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Source du soutien

En 2022, 

Fréquence à laquelle les parents ayant au moins un enfant de 0 à 5 ans* peuvent compter sur 
différentes sources de soutien lorsque leur famille a besoin d’aide au Québec en 2022

Jamais ou ne 
s’applique pas Rarement Parfois Souvent Toujours

Vos propres parents 22,8 % 10,4 % 14,4 % 19,3 % 33,1 %

Les parents de votre 
conjoint ou conjointe**

32,4 % 11,3 % 13,9 % 20,3 % 22,1 %

Les autres membres  
de votre famille

24,6 % 17,8 % 24,2 % 20,6 % 12,7 %

Vos ami(e)s et collègues 26,5 % 23,5 % 27,3 % 14,8 % 7,9 %

Les gens du voisinage 51,9 % 20,4 % 16,5 % 7,7 % 3,4 %

* Les parents qui avaient uniquement un ou des enfants de moins de 6 mois étaient exclus de l’enquête.

** Sont exclus les parents vivant dans une famille monoparentale.

Source : Institut de la statistique du Québec, Enquête québécoise sur la parentalité 2022, compilation spéciale.

33,1 % des parents ayant au moins un enfant de 0 à 5 ans* pouvaient  
toujours compter sur le soutien de leurs propres parents lorsqu’ils avaient besoin d’aide. 

Par ailleurs, parmi les parents en couple, cette proportion est plus élevée chez les mères (56 %)  
que chez les pères (47 %). 
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6.8 Services psychosociaux

En 2021-2022, l’Étude longitudinale du développement des enfants 
du Québec, 2e édition a interrogé des parents de bébés d’environ 
5 mois concernant leurs recours à des services psychosociaux de 
la part d’organisations des secteurs public, privé et communautaire. 
Les services psychosociaux incluent les services pour des problèmes 
personnels, conjugaux ou familiaux liés aux émotions, à la santé mentale 
ou à la consommation d’alcool ou de drogues. Les résultats montrent 
que dans les 12 mois précédant l’enquête124.

Mères Pères

27,8 % 17,2 % 
ont pensé avoir besoin de services psychosociaux

Parmi ceux qui ont pensé en avoir besoin :

51,8 % 46,5 %
ont tenté d’obtenir des services psychosociaux

Parmi ceux qui ont pensé en avoir  
besoin et tenté d’en obtenir :

83,2 % 82,5 %
ont obtenu des services psychosociaux

Parmi les parents 
qui ont pensé avoir 
besoin de services 
psychosociaux, certains 
groupes présentaient des 
proportions plus élevées :

Mères

nées au Canada 
(31 %)

vivant dans 
une famille 
monoparentale 
(39 %)

vivant dans 
une famille 
comprenant deux 
enfants (31 %)

Pères

nés au Canada 
(20 %)

issus d’un ménage 
à revenus  
moyens-élevés  
ou élevés (20 %)

vivant dans 
une famille 
comprenant 
deux enfants 
(21 %)
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6.9 Maltraitance

Pourquoi s’en préoccuper ?

La maltraitance inclut l’abandon, la négligence, 
les mauvais traitements physiques et 
psychologiques ainsi que les abus sexuels125.

La négligence traduit des besoins non satisfaits 
au sein des familles et des communautés.  
En d’autres termes, elle découle généralement 
d’une absence de réponse aux besoins d’un 
enfant, faute de ressources, plutôt que d’abus 
ou de violence dirigés contre lui126.

Plus la maltraitance survient tôt, plus ses 
conséquences sont importantes127. Elle peut 
avoir des effets sur le développement du 
langage et causer des problèmes d’attention 
et de mémoire128. Sur le plan socioaffectif, la 
maltraitance peut augmenter les risques de 
développer de l’anxiété, des comportements 
dépressifs et une faible estime de soi. Elle  
peut également être associée à de la colère,  
à de l’agressivité et à de la difficulté à contrôler 
ses émotions129. En ce qui concerne le 
développement physique, les bébés ayant  
été secoués peuvent présenter des 
modifications de la structure de leur cerveau 
ainsi que des dommages neurologiques 
permanents130.

De plus, de nombreuses études ont démontré 
que les expériences vécues durant la petite 
enfance, comme la maltraitance ou la 
pauvreté, modifient le cerveau des tout-petits, 
faisant en sorte que certaines structures sont 
sous-développées, alors que d’autres sont 
surdéveloppées131.

Les conséquences de la maltraitance 
durant l’enfance peuvent persister à long 
terme. En effet, elle est associée à des 
comportements anxieux et dépressifs, au 
décrochage scolaire, à l’abus de substances, 
à des troubles alimentaires, à de la violence 
dans les relations intimes ainsi qu’à des idées 
suicidaires132.

Inspiré de la brochure On a signalé la situation de votre enfant  
au DPJ – Que devez-vous savoir maintenant ? produite par  
la Direction des communications du ministère de la Santé  
et des Services sociaux du Québec.

Signalement retenu

Évaluation de la situation

Signalement non retenu

Fin de l’intervention

Liaison avec les  
ressources d’aide

Orientation 
et choix des 
mesures de 
protection

Signalement 
jugé  

non fondé

Signalement 
jugé fondé : 

sécurité ou 
développement 
de l’enfant non 

compromis

Signalement 
jugé fondé : 

sécurité ou  
développement 

de l’enfant  
compromis

Réception et traitement du signalement

Traitement d’un signalement à la  
Direction de la protection de la jeunesse
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Taux de signalements traités et retenus, enfants de 0 à 5 ans  
au Québec de 2017-2018 à 2023-2024 (taux pour 1 000 enfants)
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 Signalements traités  Signalements retenus

Note : Il s’agit des établissements du Québec excluant ceux du Nunavik. Année financière du 1er avril au 31 mars.

Sources : Tableau de bord – Bilan DPJ PROD – Power BI, MSSS : dernière mise à jour, 31 mars 2024 ; Institut de la statistique du Québec, 
estimations et projections de population : série produite en juillet 2023, révisée en novembre 2023.
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Au Québec, la Direction de la protection de la jeunesse (DPJ) doit intervenir lorsque la 
sécurité ou le développement des enfants est compromis. Lorsqu’un enfant fait l’objet d’un 

signalement, la DPJ peut décider de le retenir ou non. Si le dossier est retenu, la situation est évaluée 
plus profondément. Lorsque cette évaluation statue que la sécurité ou le développement de l’enfant 
sont compromis, l’enfant sera pris en charge et pourra être sujet à la mise en place de mesures de 
protection de la DPJ. Dans certaines situations, l’enfant peut être placé en dehors de sa famille. 

Signalements traités et retenus

En 2023-2024, le taux de signalements traités était de 73,4 pour 1 000 enfants. De ce nombre, 
27,3 signalements pour 1 000 ont été retenus. Le taux de signalements traités a augmenté de 29 % 
de 2017‑2018 à 2023-2024. Les signalements retenus ont aussi suivi une tendance à la hausse au cours 
de cette période, avec une augmentation de 11 %.
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Taux de prise en charge par le DPJ parmi les enfants  
de 0 à 5 ans au Québec de 2019-2020 à 2023-2024 (taux pour 1 000 enfants)
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Prise en charge par la Direction de la protection de la jeunesse

En 2023-2024, 20,0 enfants de 0 à 5 ans pour 1 000 étaient pris en charge par les services de protection de 
la jeunesse, un taux plus élevé que celui noté en 2019-2020 (17,1 enfants pour 1 000). 

Note : Il s’agit des établissements du Québec excluant ceux du Nunavik. Année financière du 1er avril au 31 mars. Ces données 
correspondent aux prises en charge actives, et non aux nouvelles prises en charge. En d’autres termes, il s’agit des enfants qui 
sont pris en charge à un moment ou à un autre dans l’année, et non des nouveaux enfants qui sont pris en charge chaque année. 
Un même enfant peut donc être comptabilisé plusieurs fois, d’année en année, si sa prise en charge s’étend sur une longue 
période. Ainsi, une augmentation dans le taux de prises en charge actives peut aussi bien refléter un allongement des prises 
en charge qu’une augmentation dans le taux de nouvelles prises en charge. À titre indicatif, au Québec en 2023, un taux de 
1 pour 1 000 correspond à un peu plus de 500 enfants.

Sources : Tableau de bord – Bilan DPJ PROD – Power BI, MSSS : dernière mise à jour, 31 mars 2024 ; Institut de la statistique  
du Québec, estimations et projections de population : série produite en juillet 2023, révisée en novembre 2023.

Enfants pris en charge : enfants pour qui la DPJ a statué, après avoir retenu un signalement et l’avoir évalué, 
que leur sécurité ou leur développement étaient compromis et qu’ils nécessitaient une prise en charge, que ce 
soit dans le cadre de mesures volontaires ou de mesures ordonnées par la Chambre de la jeunesse133. 

Les recherches scientifiques ont démontré qu’aucun facteur de risque n’est responsable  
à lui seul de la maltraitance. Les causes sont en général multiples et étroitement 
associées entre elles. Plus le nombre de facteurs de risque auxquels l’enfant est exposé 

est grand, plus la pression augmente au sein de la famille, et plus le risque global de violence 
et de maltraitance augmente. Parmi les facteurs de risque auxquels les familles font face, 
on retrouve : un logement non convenable, la pauvreté, un faible soutien social, un haut niveau 
de stress parental, un parent aux prises avec un trouble de santé mentale134. 
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Taux de prise en charge par le DPJ selon la problématique parmi  
les enfants de 0 à 5 ans au Québec en 2019-2020 et 2023-2024 (taux pour 1 000 enfants)
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Prise en charge par la Direction de la protection de la jeunesse selon la problématique

En 2023-2024, les motifs les plus fréquents de prise en charge par la Direction de la protection de la 
jeunesse étaient la négligence (5,1 pour 1 000) et le risque sérieux de négligence (7,1 pour 1 000), 
suivis par les mauvais traitements psychologiques (3,2 pour 1 000) et l’exposition à la violence conjugale 
(1,3 pour 1 000).

La négligence peut être définie comme la difficulté des parents à subvenir aux besoins de base de leurs 
enfants. Ces besoins fondamentaux peuvent être d’ordre physique (se loger, se nourrir, se vêtir), sanitaire 
(recevoir des soins) et/ou éducatif (aller à l’école)135. 

* « Exposition violence conjugale » est entrée en vigueur en avril 2023. Avant cette date, l’exposition à la violence conjugale était 
incluse dans la catégorie des mauvais traitements psychologiques. Ce changement peut expliquer que les taux de prise en charge 
ont augmenté dans le temps pour toutes les problématiques sauf pour celle concernant les mauvais traitements psychologiques. 

Note : La catégorie « Troubles de comportement sérieux » a été retirée du graphique puisqu’il n’y a eu aucune prise en charge  
selon cette problématique en 2019-2020 et en 2023-2024. Ces données correspondent aux prises en charge actives, et non aux 
nouvelles prises en charge. En d’autres termes, il s’agit des enfants qui sont pris en charge à un moment ou à un autre dans l’année, 
et non des nouveaux enfants qui sont pris en charge chaque année. Un même enfant peut donc être comptabilisé plusieurs fois, 
d’année en année, si sa prise en charge s’étend sur une longue période. À titre indicatif, au Québec en 2023, un taux de 1 pour 1 000 
correspond à un peu plus de 500 enfants.

Il s’agit des établissements du Québec excluant ceux du Nunavik. Année financière du 1er avril au 31 mars.

Sources : Tableau de bord – Bilan DPJ PROD – Power BI, MSSS : dernière mise à jour, 31 mars 2024; Institut de la statistique  
du Québec, estimations et projections de population : série produite en juillet 2023, révisée en novembre 2023.
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Taux de prise en charge par le DPJ selon le milieu de vie au 31 mars de l’année 
chez les enfants de 0 à 5 ans au Québec de 2018 à 2024 (taux pour 1 000 enfants)
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Note : « Ressource de type familial » est le terme utilisé pour désigner les familles d’accueil. Comme il n’y a eu aucun placement  
dans la catégorie « Autres ressources » de 2018 à 2024, elle a été retirée du graphique. Il s’agit des établissements du Québec 
excluant ceux du Nunavik. Résultats au 31 mars de l’année financière. Ces données correspondent aux prises en charge actives, 
et non aux nouvelles prises en charge. En d’autres termes, il s’agit des enfants qui sont pris en charge à un moment ou à un autre 
dans l’année, et non des nouveaux enfants qui sont pris en charge chaque année. Un même enfant peut donc être comptabilisé 
plusieurs fois, d’année en année, si sa prise en charge s’étend sur une longue période. À titre indicatif, au Québec en 2023, un taux 
de 1 pour 1 000 correspond à un peu plus de 500 enfants.

Sources : Tableau de bord – Bilan DPJ PROD – Power BI, MSSS : dernière mise à jour, 31 mars 2024; Institut de la statistique  
du Québec, estimations et projections de population : série produite en juillet 2023, révisée en novembre 2023.
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Prise en charge par la Direction de la protection de la jeunesse selon le milieu de vie

Au 31 mars 2024, 8,1 enfants de 0 à 5 ans pour 1 000 qui étaient pris en charge par la DPJ continuaient 
à vivre avec leurs parents et étaient suivis dans leur milieu familial. Depuis 2018, ce taux a augmenté 
de 30 %. Par ailleurs, 3,4 enfants de 0 à 5 ans pour 1 000 étaient placés dans une famille d’accueil, une 
augmentation de 17 % depuis 2018. 
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Effets de la pandémie 

L’augmentation des sources de stress  
et l’isolement social pendant les périodes de 
confinement ont créé des situations favorisant  
les risques d’abus et de négligence chez les 
enfants. Par ailleurs, la fermeture des services 
de garde éducatifs et des écoles ainsi que 
la réduction des services sociaux et des 
programmes de soutien à domicile ont  
compliqué la détection des cas de maltraitance 
des enfants136. 

En effet, au Québec, une diminution des 
signalements liés à des cas d’abus physique 
et de négligence a été observée au cours de 
la première vague. Cette baisse coïncide avec 
l’implantation de mesures de confinement et la 
fermeture des écoles137.

L’augmentation des risques de maltraitance 
infantile et la baisse des signalements ont aussi 
été rapportées dans la littérature internationale. 
Les auteurs d’une revue systématique de 
la littérature menée de mars à octobre 2020 
concluent que les droits des enfants ont  
pu être mis en péril pendant la pandémie parce 
qu’ils n’ont pas été désignés comme un groupe  
à risque sur le plan de la santé138.
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La situation familiale des tout-petits au Québec est encourageante  
sur plusieurs aspects.

L’environnement familial  
Faits saillants

De plus en plus  
de pères et de mères 
profitent du Régime 
québécois d’assurance 
parentale

	f En 2021, pour 
2 naissances sur 3 (66,2 %), 
ce sont les deux parents 
qui ont bénéficié d’un 
congé payé par le RQAP.

Moins de naissances chez les femmes de moins de 20 ans

	f En 2023, parmi les femmes de moins de 20 ans, moins de 4 pour 1 000 ont donné naissance à un bébé 
(3,7 pour 1 000). Il s’agit du plus faible taux de fécondité jamais enregistré au Québec dans ce groupe 
d’âge. En 2013, il était de 7,9 pour 1 000. 

Moins de ménages à faible revenu

	f Au Québec, la proportion d’enfants vivant dans une famille 
à faible revenu a diminué de 2011 à 2020, passant de 16,3 % 
à 8,7 %. Cette proportion a ensuite connu une hausse de 2020 
à 2022, atteignant une proportion de 11,4 % en 2022.

Moins de parents sans emploi

En général, de 2001 à 2021, la situation d’emploi pour les parents 
avec au moins un enfant de 0 à 5 ans s’est améliorée. 

	f La proportion des familles dont aucun des deux parents ne 
travaille a diminué, passant de 14,2 % en 2001 à 9,3 % en 2021.

Moins de mères sans 
diplôme d’études  
secondaires

	f La proportion de bébés 
nés d’une mère qui n’a 
pas terminé ses études 
secondaires a diminué 
de 2008 à 2023, passant 
de 7,9 % à 4,0 %.

Le revenu médian des familles a augmenté

	f En 2020, au Québec, le revenu médian pour les familles avec 
au moins un tout-petit était de 89 000 $ après impôts.  
Il a augmenté depuis 2005, où il était de 63 100 $ (en dollars 
constants de 2020).
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Certains aspects sont toutefois préoccupants.

Le coût de la vie est à la hausse

	f Depuis 2021, l’augmentation annuelle 
des prix des aliments et du logement 
dépasse l’augmentation annuelle 
moyenne des salaires. Par exemple, en 
2023, le prix des aliments a augmenté 
de 8,3 %, et celui du logement de 6,2 %. 
Pour la même période, l’augmentation 
annuelle moyenne des salaires a été  
de 4,6 %. À titre comparatif, en 2019,  
l’augmentation annuelle moyenne 
des salaires était plus élevée que celle 
du prix des aliments et du logement. 

	f En 2022, environ le quart (25,4 %) 
des parents d’enfants de 0 à 5 ans 
considérait qu’il n’avait pas les moyens 
de subvenir aux besoins de base 
de leur famille, soit l’alimentation, le 
logement et les vêtements.

L’insécurité alimentaire persiste

	f En 2022, environ un cinquième (19,8 %) 
des ménages au Québec ayant au 
moins un enfant de 0 à 5 ans était 
en situation d’insécurité alimentaire 
marginale, modérée ou grave. 

Des parents stressés

	f En 2022, environ le quart des parents d’enfants 
de 0 à 5 ans (25,8 %) affichait un niveau de stress 
parental élevé. 

Des parents qui ne se sentent  
pas soutenus par leur entourage

	f En 2022, plus du quart (26,5 %) des parents  
d’au moins un enfant de 0 à 5 ans ne se  
sentait jamais ou rarement soutenu par  
son entourage quand il n’en pouvait plus.

Une conciliation travail-famille difficile

	f En 2022, près d’un cinquième (19,1 %) 
des parents d’au moins un enfant  
de 0 à 5 ans affirmait avoir un niveau  
de conflit travail-famille élevé. 
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Les parents préoccupés par leur  
utilisation des écrans en présence  
de leur tout-petit

	f En 2022, 51,3 % des parents d’enfants de 5 ans 
ou moins trouvaient qu’ils utilisaient trop leur 
cellulaire lorsqu’ils passaient du temps avec 
leur enfant. 

	f En 2022, 39,2 % des parents d’enfants de 5 ans 
ou moins disaient qu’il leur arrivait de consulter 
leur téléphone alors qu’ils auraient pu être en 
train de jouer ou d’interagir avec leur enfant. 

Un éveil à la lecture tardif

	f En 2022, près de 40 % (39,6 %)  
des enfants de maternelle 5 ans avaient  
plus de 12 mois lorsqu’un adulte a commencé  
à leur faire la lecture.

Les signalements à la DPJ 
sont en hausse

	f Le taux de signalements traités a 
augmenté de 29 % de 2017-2018 à 
2023-2024. Les signalements retenus 
ont aussi suivi une tendance à la hausse 
au cours de cette période, avec une 
augmentation de 11 %.

Certains aspects sont toutefois préoccupants (suite).

La négligence est le principal  
motif de prise en charge 
par la DPJ 

	f Durant l’année 2023-2024, 20,0 enfants 
de 0 à 5 ans pour 1 000 étaient pris en 
charge par les services de protection 
de la jeunesse, un taux plus élevé que 
celui noté en 2019-2020 (17,1 enfants 
pour 1 000).

	f En 2023-2024, les motifs les plus 
fréquents de prise en charge par  
la Direction de la protection de  
la jeunesse étaient la négligence  
(5,1 pour 1 000) et le risque sérieux 
de négligence (7,1 pour 1 000).
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Il est possible d’agir 

Les projets, les mesures et les politiques publiques présentés ci-après sont soit prometteurs, 
soit documentés ou évalués. Dans la mesure du possible, ils s’inscrivent dans une logique 
d’action sociale ou collective, et non individuelle. Nous les présentons à titre d’inspiration  
afin d’alimenter les réflexions autour des actions possibles en petite enfance et de proposer  
des avenues de réflexion aux décideurs.

Bonifier les mesures de soutien financier  
aux familles 

Des mesures comme l’allocation canadienne pour enfants et l’Allocation famille du gouvernement  
du Québec peuvent  amoindrir le fardeau du manque d’argent, surtout pour les familles les plus 
défavorisées. Le soutien financier permet aux familles de mieux répondre à leurs besoins de base  
et réduit le risque d’insécurité alimentaire, notamment.

	f Le gouvernement fédéral a annoncé, en juillet 2024, une augmentation de 4,7 % du montant maximal 
annuel de l’allocation canadienne pour enfants pour l’année de prestations 2024-2025139.

	f Le Régime québécois d’assurance parentale est une autre mesure qui assure une certaine sécurité 
financière chez les familles pendant le retrait d’un ou des deux parents du marché du travail. Selon 
l’Organisation de coopération et de développement économiques (OCDE), c’est durant la période  
allant de la naissance au quatrième anniversaire de l’enfant que le revenu des familles change le plus140.

	f Il peut être difficile pour les parents avec un enfant ayant besoin de soutien particulier de concilier  
une participation au marché du travail en même temps que de composer avec les exigences liées  
à la situation de leur tout-petit141. L’Allocation famille prévoit une aide financière additionnelle, le 
Supplément pour enfant handicapé. Cette mesure a pour but d’aider les familles à assumer la garde, les 
soins et l’éducation d’un enfant dont le handicap ou l’incapacité le limite de façon importante dans la 
réalisation de ses habitudes de vie142.
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Faciliter l’intégration  
des parents issus  
de l’immigration 

Accompagner les parents des tout-petits issus 
de l’immigration, ou ayant un statut de réfugié, 
dans leur parcours d’intégration culturelle, sociale 
et professionnelle. L’intégration des familles 
immigrantes dans leur société d’accueil n’est pas 
toujours un parcours sans embûches. Elles doivent 
faire preuve d’une grande capacité d’adaptation, 
notamment en ce qui a trait à leur rôle parental.

	f Il est donc important que le personnel des 
services de garde éducatifs, du réseau de la 
santé et des services sociaux, du milieu scolaire 
et communautaire soit sensibilisé à leur situation 
afin de mieux comprendre leurs besoins146. 

	f Espace parents propose des activités réunissant 
de petits groupes de parents immigrants. Le 
programme est offert dans toutes les régions du 
Québec. Son évaluation a démontré qu’il favorise 
le soutien social, l’utilisation des services de santé 
et l’adaptation des participants. Espace parents 
propose également des ressources pour les 
personnes qui travaillent avec et pour les parents 
immigrants147.

Se préoccuper de la  
santé mentale des parents 

Des interventions en santé mentale qui offrent un soutien émotionnel et psychologique durant la période 
périnatale peuvent aider les parents à mieux gérer les défis liés à la parentalité et à prévenir la dépression 
périnatale143. 

	f L’intervention Toi, Moi, Bébé, adaptée du programme éprouvé « Mothers and Babies », est un programme 
qui vise à favoriser la santé mentale et le bien-être des futurs et nouveaux parents. Les thèmes abordés 
sont la gestion du stress, le soutien social et la coparentalité saine. Le programme a été déployé dans toute 
la province en juin 2024144. 

	f Élaboré par une équipe de l’Université du Québec à Trois-Rivières, le projet STEP (Soutenir la Transition 
et l’Engagement dans la Parentalité) soutient les besoins particuliers des futurs parents qui ont vécu 
des expériences difficiles pendant l’enfance. Ce projet vise à soutenir leur adaptation au cours de cette 
période de stress important et à favoriser le développement de leur enfant145.

Assurer un accès 
à des hébergements  
de transition pour  

les femmes victimes de violence 
conjugale et leurs enfants

L’accès à un logement sûr et abordable  
est essentiel pour aider les femmes 
à quitter une situation d’abus, réduire 
les risques de revictimisation et les 
aider à reconstruire leur vie. Soulignons 
qu’au Québec, l’exposition à la violence 
conjugale fait partie des catégories 
les plus fréquentes d’incidents fondés 
en protection de la jeunesse148.
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Sensibiliser les parents 
sur les effets de leur  
utilisation des écrans  

en présence de leurs tout-petits 

	f Une campagne de communication 
sociétale s’adressant aux familles avec 
des tout-petits pourrait contribuer à 
sensibiliser les parents sur leur usage 
des écrans. La campagne PAUSE, 
destinée aux jeunes et pilotée par 
Capsana, est un exemple de ce type 
de mesure. Cette initiative inclut aussi 
un événement de déconnexion de 
24 heures en famille et des outils 
pour les parents.

	f Le personnel du réseau de la santé et 
des services sociaux peut également 
jouer un rôle en amorçant le dialogue 
sur les écrans lors de leurs interactions 
avec les parents de tout-petits.  
Par exemple, le programme Agir tôt,  
déployé dans le réseau de la santé 
et des services sociaux, pourrait offrir 
des occasions de discuter des écrans 
avec les parents.

Répondre aux besoins  
chroniques des familles  

pour prévenir la maltraitance

La négligence est le motif le plus fréquent de 
signalement dans les services de protection de 
la jeunesse. Elle est souvent le fruit d’un manque 
de ressources de la part des parents. Miser sur la 
prévention en soutenant les parents avant que les 
situations ne s’aggravent et que le développement 
des tout-petits soit compromis permettrait de 
réduire le recours à la DPJ. En effet, actuellement, 
la DPJ est la porte d’entrée vers les services, alors 
qu’elle devrait se situer en fin de trajectoire et se 
consacrer aux situations exceptionnelles149.

	f Certaines mesures permettent de soutenir 
les parents dès la naissance de l’enfant et 
sont susceptibles d’avoir un effet préventif 
sur la maltraitance. C’est le cas des Services 
intégrés en périnatalité et pour la petite enfance 
(SIPPE), qui prévoient l’accompagnement des 
familles vulnérables par l’entremise de visites à 
domicile ainsi que la création d’environnements 
favorables à ces familles150. 

	f Il existe un lien direct entre la pauvreté et les 
signalements ainsi que la prise en charge 
récurrente par les services de protection de 
la jeunesse151. Ainsi, toutes les mesures qui 
permettent d’améliorer les conditions de 
vie des familles et de diminuer le cumul de 
facteurs de stress contribuent à la prévention 
de la maltraitance152.
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Offrir un soutien et des services 
adaptés aux besoins des 
familles isolées 

	f Le projet Constellation, porté par Concertation 
Montréal, vise à soutenir les organisations 
locales dans leurs changements de pratiques 
pour mieux rejoindre les familles isolées et 
répondre à leurs besoins. En soutenant les 
acteurs de terrain dans leurs pratiques et en 
leur offrant des outils concrets, Constellation 
permet de mieux comprendre les besoins des 
personnes isolées et les obstacles auxquels 
elles se heurtent, ainsi que d’adapter les 
pratiques par des actions concrètes.

	f L’approche de proximité est efficace pour établir 
et maintenir les liens. Elle implique, entre autres, 
un partenariat entre les différents organismes 
présents sur un territoire afin de mieux répondre 
aux besoins de la population. Cette approche 
permet de rejoindre certaines clientèles qui 
se heurtent à des barrières pour accéder aux 
services. Par exemple, les agents de milieux 
en Estrie facilitent l’arrimage entre les familles 
et les différents services disponibles dans la 
région. Cette approche ouvre des possibilités 
de référencement et de partenariat entre les 
ressources dans l’intérêt des familles et crée 
un filet de sécurité sociale. Elle a également 
des retombées sur les familles en favorisant 
l’accès aux services et le rehaussement du 
lien de confiance envers le réseau, notamment 
en améliorant le sentiment d’autoefficacité et 
d’estime de soi et en brisant l’isolement153. 

Faciliter la  
conciliation  
famille-travail

Les mesures de conciliation famille-
travail sont variées et nombreuses et 
ont un effet important sur le quotidien 
des parents travailleurs. Peu importe 
le secteur d’activité d’une organisation, 
il est possible de mettre en place des 
mesures qui seront adaptées à la réalité 
organisationnelle tout en répondant aux 
besoins des employés. Celles-ci peuvent 
toucher à l’aménagement du temps 
et du lieu de travail, aux congés pour 
responsabilités familiales, au soutien  
aux employé(e)s et à leur famille et à 
l’adaptabilité de l’organisation.

	f L’initiative Concilivi du Réseau pour 
un Québec famille accompagne les 
employeurs souhaitant mettre en place 
des mesures de conciliation travail-
famille avec la démarche d’obtention 
du Sceau Concilivi, une reconnaissance 
pour les organisations qui veulent se 
démarquer en ce sens sur le marché. 
Concilivi œuvre globalement à outiller 
et à sensibiliser le milieu des affaires 
aux besoins évolutifs des travailleurs 
afin qu’ils contribuent à leur échelle à 
améliorer la qualité de vie des familles.
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Conclusion

Ce Portrait avait pour objectif de s’intéresser aux environnements 
dans lesquels les enfants de 0 à 5 ans grandissent au Québec.  
Il présente des données rigoureuses sur les caractéristiques des 
familles des tout-petits, sur leur milieu de résidence ainsi que 
sur les services de garde éducatifs à l’enfance qu’ils fréquentent. 
Il offre également un aperçu des conséquences qu’a eu la 
pandémie de COVID-19 sur ces différents environnements. 

D’une part, ce Portrait permet de mettre en lumière le fait 
que certains aspects liés aux environnements dans lesquels 
les tout-petits grandissent se sont améliorés dans les dernières 
années ou sont encourageants. En effet, de plus en plus 
de familles se partagent les prestations du Régime québécois 
d’assurance parentale, ce qui permet aux parents d’avoir plus de 
temps pour s’investir auprès de leur tout-petit après sa naissance, 
favorisant ainsi son développement global. On observe 
également que les concentrations de plomb dans le sang des 
tout-petits ont diminué de 2009 à 2019, résultat de mesures 
de santé publique et de réglementations qui visaient à réduire 
l’exposition des enfants à ce contaminant. 

Ce Portrait révèle toutefois que certains aspects demeurent 
préoccupants pour le développement des tout-petits. 
Notamment, en 2022, près d’une famille sur cinq (19,8 %) ayant 
au moins un tout-petit se trouvait en situation d’insécurité 
alimentaire. De plus, toujours en 2022, le quart des familles avec 
au moins un tout-petit vivait dans un logement non acceptable  
et plus de 1 enfant de maternelle sur 10 vivait dans un logement 
dans lequel on trouvait au moins une forme de nuisance. Enfin, le 
Portrait souligne qu’au-delà du manque de places dans le réseau 
des services de garde éducatifs à l’enfance, la qualité éducative 
de tous les types de milieux évalués est en baisse.  

Il est crucial de s’intéresser collectivement aux environnements 
dans lesquels grandissent les tout-petits, car ces milieux 
exercent une influence déterminante sur leur développement. 
Les écrits scientifiques et l’expérience pratique nous démontrent 
qu’il est possible d’agir afin de donner le meilleur départ possible 
à chaque tout-petit du Québec. 

Tous les secteurs de la société sont concernés.  
Il en va de notre avenir à tous.
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Consultez notre dossier complet 

tout-petits.org/Portrait2024

Des visuels pour vos présentations

Une animation sur l’importance  
des environnements dans lesquels  

les tout-petits grandissent
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VEILLER POUR  
ÉVEILLER  
L’Observatoire des tout-petits, 
un projet de la Fondation  
Lucie et André Chagnon, a 
pour mission de communiquer 
l’état des connaissances 
afin d’éclairer la prise de 
décision en matière de petite 
enfance au Québec, afin que 
chaque tout-petit ait accès 
aux conditions qui assurent 
le développement de son 
plein potentiel, peu importe  
le milieu où il naît et grandit.

http://www.tout-petits.org
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