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Les accidents de la vie courante
chez les enfants scolarisés en CM2
en 2004-2005

Home and leisure injuries among fifth-grade
schoolchildren in 2004-2005

Anne-Laure Chatelus (U, Bertrand Thélot )

Résumé : Une enquéte a été réalisée en milieu scolaire entre septembre 2004 et juin 2005
auprés d'un échantillon national représentatif d'éléves de CM2. Les accidents déclarés par
les 6 836 enfants interrogés en France métropolitaine étafent a 97 % des accidents de la vie
courante,

Lincidence trimestrielle a été établie a 9,2 accidentés de la vie courante ou de la circulation
pour 100 enfants (intervalle de confiance [8,3;10,1].

Un tiers des accidents de |a vie courante (AcVC) a eu lieu @ I'école, 20 % & la maison, 54 %
lors d'une activité physique ou sportive. Les AcVC ont conduit dans 60 % des cas aux
urgences, entrainé dans 76 % des cas des limitations dans les activités de l'enfant, et dans
57 % des cas une dispense d’éducation physigue et sportive.

La survenue d'un accident de la vie courante grave était 1,4 fois plus fréquente chez les
enfants de 11 ans el plus (1,03;1,8]), et chez ceux pratiquant régulierement un sport
(11,1;1,8]). Le risque de survenue d'un accident domestique grave était 1,8 fois plus élevé
dans les familles de 4 enfants et plus ([1,1;3,0]). Aucun lien n'a été mis en évidence entre la
survenue d'un accident de la vie courante el le sexe, 'acuité visuelle, la catégorie socio-
professionnelle des parents.

Fondés sur des données déclaratives chez les enfants de CM2, ces résultals doivent étre
complétés par d'autres travaux par dge. La prévention doit faire baisser la morbidité et la
mortalité des accidents de la vie courante (plus de 250 décés d'enfants par an).

Mots-clés : Accident - surveillance épidémiclogique - enquéte transversale - milieu scolaire -
incidence.

Summary: A survey was conducted among a representative national sample of fifth-grade
schoolchildren between September 2004 and June 2005. 97% of all injuries reported by 6,836
schoolchildren interviewed in Metropolitan France were home and leisure injuries (HLI),
Quarterly incidence was esiablished at 2.2 Hils or traffic accidents per 100 children
(confidence interval [8.3; 10.1]).

One third of HLIs were found to accur at school, 20% at home, and 54% during a sport or
physical activity. HLis involved treatment in an emergency department in 60% of cases, a
limitation of activities in 76% of cases, and exemption from physical education and sports in
57% of cases.

The aceurrence of severe Hlls was 1.4 times higher in children aged 11 and over ({1.03; 1.8]
and in children who take part in sport on a regular basis (1.1; 1.8]). The risk of a severe HLI
was 1.8 times higher in children from families of four children or more {1.1; 3.0). No
association was found between the accurrence of Hlls and gender, visual acuity and parents’
accupational status.

Based on data relating to fifth-grade schoolchildren, the results of this study require further
research on specific age groups. Prevention efforis will need to reduce morbidity and
mortality as a result of HLIs (over 250 child deaths per vear).

Keywords: Injury - epidemiological surveillance - cross-sectional survey - school - incidence,

(1) Institut de veille sanitaire — 12 rue du val d'Osne, 94410 Saint Maurice — France.
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Introduction

Plus de 250 enfants de moins de 15 ans décédent chaque année en France
par accident de la vie courante (AcVC)[1). Environ 1,7 millions d’enfants
accidentés vont chaque année se faire soigner aux urgences des hépitaux [2].
La prévention des AcVC repose sur la connaissance de leurs mécanismes de
survenue. Les enquétes dites du « cycle triennal en milieu scolaire » sont
réalisées une fois par an depuis 1999-2000, successivement dans les classes
de troisieme, de cours moyen deuxiéme année (CM2) et de grande section de
maternelle. Elles sont réalisées en collaboration par le Ministére chargé de la
santé (notamment la Direction de la recherche, des études, de ["évaluation et
des statistiques, Drees), le Ministére de I'Education nationale (Direction
générale de |'enseignement scolaire, Dgesco) et 'Institut de veille sanitaire
(InvS) [3]. L'objectif de ces enquétes est de disposer d'informations
réguliéres sur ['état de santé de I'enfant en milieu scolaire au niveau national.
L'enquéte 2004-2005 a été réalisée auprés d’enfants de CM2. Cet article
présente les principaux résultats sur les facteurs de risque et conditions de
survenue des accidents chez ces enfants, extraits du rapport détaillé publié
par UInVS [4].

Méthodes

Le plan de sondage de l'enquéte comprenait deux degrés : tirages aléa-
toires d’établissements, puis d’éléves dans ces établissements, Les éléves
ont été enquétés par les médecins et infirmier(éres) scolaires. Le question-
naire comportait des questions générales sur le profil sociodémographique
de lenfant et de Uétablissement qu’il fréquentait, et des questions sur la
santé et les habitudes de vie. Ont ainsi &té collectées des informations sur les
accidents (AcVC ou accidents de la circulation) survenus depuis le 1¢rjuillet
2004. Les questions permettaient de détailler les caractéristiques de surve-
nue de l'accident, ou de [laccident le plus grave si l'enfant en avait eu
plusieurs : lieu, période (scolaire ou non), activité lors de 'accident, méca-
nisme (chute, choc, briilure, etc.), ésion, partie lésée, conséquences (gravité,
passage aux urgences). Les accidents ont été considérés comme graves
lorsqu’ils avaient conduit (selon la déclaration de I'enfant) a des limitations
dans les 48h, légéres ou sévéres,

Les données ont é&té pondérées et redressées pour rendre ’échantillon
représentatif de la population scolarisée sur les critéres de taille d’unité
urbaine, de zone d’étude et d’aménagement du territoire, de zone
d’éducation prioritaire (ZEP) et de partage public-privé, a l'aide de la macro
CALMAR [5]. Les accidents de sport ont été analysés sous deux angles :
accidents survenus lors d’une pratique sportive au sens strict (déclarée
comme telle par enfant), ou survenus lors de la pratique d’'un sport «au
sens large », incluant également les activités physiques de loisirs a caractére
sportif,

L’analyse a porté sur 'ensemble des accidentés sauf pour le calcul des taux
d’incidence trimestriels des accidentés, ol seuls les accidents ayant eu lieu
au cours des 3 mois précédant U'interrogation ont été pris en compte. Prés de
80 % des éléves ont eu 10 ans en 2004 ; ceux nés plus tot étaient « en
retard » scolairement et ceux nés plus tard étaient « en avance ».
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Les analyses descriptives élémentaires, bivariées et multivariées ont été
conduites sur les données pondérées en tenant compte du plan de sondage.
Les variables intégrées dans les modéles logistiques multivariés étaient
celles qui avaient été identifites comme potentiellement facteurs de
survenue d’accident et dont la liaison avec la survenue d’un accident en
univarié vérifiait p < 20 %. Six interactions de variables ont été testées dans
chacun des modéles et seules les interactions significatives ont &té
conservées. L'adéquation des modéles a été testde avec le test d’Hosmer et
Lemeshow. Les tests multiples sur les mémes ensembles de données étant
restés trés peu nombreux, le choix a été fait de ne pas introduire de
corrections type Bonferroni. Le traitement statistique a été réalisé sous SAS
version 9.

Résultats

Sept cent soixante-et-onze écoles ont participé & l'enquéte et 7 255 éléves
ont été enquétés. Le taux de participation a été de 77 % pour les
établissements et de 94 % pour les éléves des écoles ayant répondu. Sur les
7 255 questionnaires exploitables, 6 836 provenaient de métropole. Parmi
ceux-ci, 1 186 enfants avaient déclaré au moins un accident, dont 1 147 un
AcVC et 39 un accident de la circulation. Dans la plupart des cas (85 %), les
enfants accidentés n'avaient été victimes gue d'un accident. Les résultats
présentés concernent la France métropolitaine.

Comparaison entre enfants victimes d’un AcVC ou non

Les garcons étaient plus souvent accidentés que les filles, avec un sex-ratio
égal a 1,2 alors que le sex-ratio était de 1,05 pour ['ensemble des enfants,
Les éléves les plus dgés ont été les plus accidentés : les 11 ans et plus, 17 %
de l'ensemble des enfants, représentaient 20 % des accidentés,

Linfluence de la profession et de la situation des parents par rapport a
I'emploi n’a été retrouvée que dans un cas : les artisans, commergants, chefs
d’entreprise étaient plus représentés chez les péres des accidentés (12 %)
que chez les péres des non accidentés (8 %), p = 0,03. Les situations du pére
ou de la mére par rapport a Uemploi, et la profession de la mére, n’étaient
pas différentes parmi les accidentés et les non accidentés. Il y avait une
proportion significativement plus élevée d’éléves dispensés d'éducation
physique et sportive (EPS) et de pratiquants sportifs chez les accidentés
(73 %) que chez les non accidentés (68 %), p=0,03. Les proportions
d'accidentés ne différaient pas selon le rang de naissance, le nombre
d’enfants dans la fratrie, la situation familiale, 'indice de masse corporelle,
la qualité de la vision, la qualité de Paudition, la prise ou non d'un petit
déjeuner et la durée du repos nocturne.

Caractéristiques des AcVC

Dans trois cas sur cing, U'AcVC a conduit Penfant aux urgences
hospitaliéres. Dans les trois quarts des cas, 'AcVC a limité I’enfant dans ses
activités, légérement (65%) ou sévérement (11%). Ces pourcentages
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n’étaient pas significativement différents entre garcons et filles ; ni pour les
accidents survenus en période de vacances ou en période scolaire ; ni pour
les accidents survenus dans le cadre scolaire par rapport aux accidents hors
cadre scolaire. Dans plus de la moitié des cas (57 %), "AcVC a entrainé une
dispense d’'EPS ; celle-ci a été supérieure a deux semaines dans 52 % des
cas.

Les AcVC selon I activité

Il s’agissait majoritairement d’accidents de sport : 54 % (sex-ratio = 1,2).
Parmi ceux-ci, les accidents de sport organisé étaient plus fréquents chez les
filles (77 %) que chez les gargons (62 %), p = 0,04. La répartition par sport
des accidents de sport est présentée figure 1, Chez les filles, les accidents de
sport sont survenus majoritairement lors de sports de ballon (28 % dont
foothall 9 %), de sports d’hiver (18 %) et d’équitation (11 %). Chez les
garcons dominait le football (42 %), suivi des autres sports de ballon (14 %).

Répaitition des accidents de sport chez les gargons Répartition des accidents de sport chez les filles
Sports de Autres Sporls de M[r'es foot
raguettes 3% Spaits  raquettes 2% g9,
4% nautiques. 3%
Sporls 5%
nautiques F“E[
7% f-".! i 3 Spoils sur
roulettes

Sparts sur

raulettes i%
5%

Sports
de ballon
hars foot
19%

. Equilation
Am:;;sma e

Gym, danse
1%

\ipﬂrts de ballon Smr:ss c:;h ver
5% Equitation hors foet
0% 14 %

Figure 1 : Répartition des accidents de sport selon le sport, par sexe

La proportion d’accidents de sport survenus au cours de sport de ballon
était significativement plus élevée chez les garcons que chez les filles, et
inversement pour les sports d’hiver (p < 0,0001).

Les AcVC selon le lieu et le moment de survenue

Les AcVC sont survenus dans prés d'un tiers des cas dans le cadre scolaire
(31 %), dans un autre tiers des cas, a parts égales sur un terrain de sport
(16 %) ou un lieu de loisirs (17 %). Le reste se partageait entre le domicile
(19%), la voie publique (11 %) et d'autres lieux (6 %). La répartition des
lieux de survenue de I’AcVC ne montrait pas de différence entre garcons et
filles, ni entre accidents ayant entrainé ou non une limitation. Pour les
enfants passés aux urgences, les proportions d’accidents survenus dans le
cadre scolaire et a domicile étaient plus élevées, respectivement 49 % et
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23 % (contre 31 % et 19% pour I'ensemble des accidents). Deux fois sur
trois (65 %), les AcVC sont survenus en période scolaire (le reste en période
de vacances) alors que la période scolaire ne représentait dans l'enquéte que
58 % des journées,

Mécanisme des AcVC, lésion, partie [ésée lors de I’ accident

Le mécanisme de survenue majoritaire était la chute (tableau I), dans 59 %
des cas. Venaient ensuite les chocs (25 %), puis les écrasements, coupures,
perforations (9 %) et les autres mécanismes (7 %). Les différences entre
garcons et filles étaient globalement significatives (p = 0,001) : les garcons
étaient plus souvent soumis a des chocs (31 %) que les filles (18 %), les
filles plus souvent victimes de chutes (66 %) que les garcons (53 %).

Tableau | : Répartition des |&sions, parties [ésées et mécanismes

AcVC Gargons Filles
N=1147 N=646 N=496 p
% % %
Mécanismes (parmi les mécanismes précisds)  n=1078 n=603 n=469 0,001
Chute 59,1 53.1 66,1
Choc 24,9 30,6 18,0
Ecrasement, coupure, perforation 9,1 10,1 8,0
Mécanisme autre précisé 7,0 6,2 7,9
Lésions (parmi les lasions précisées) n=973 n=539 n=430  0,0001
Traumatisme crinien 2.3 3,1 1,5
Contusion, corchure 7,8 7.1 8,8
Plaie 23,5 288 16,9
Fracture 24,3 26,6 21,6
Entorse, luxation 33,0 25,1 42,4
Lésion autre précisée 9,1 9,2 8,9
Lésions multiples n=1084 n=605 n=475 0,93
Non 90,7 90,5 90,8
Qui 2.3 9.5 92,3
Partie lésée n=102 n=>548 n=453 0,09
Téte 18,2 21,7 14,1
Cou el tronc 40 3,8 4,3
Membre supérieur 36,5 36,2 36,8
Membre inférieur 41,3 38,3 44,8

Lorsque 'enfant avait été victime de plusieurs lésions, c'est la principale
qui a été retenue. Les plaies étaient beaucoup plus fréquentes chez les
garcons (29 % contre 17 % chez les filles), a l'inverse des entorses et
luxations (25 % contre 42 %). Les parties |ésées ne présentaient globa-
lement pas de différences significatives selon le sexe, sauf en opposant la
téte aux autres parties du corps : les garcons étaient plus souvent atteints &
la téte (plus d’une fois sur cing), que les filles (une fois sur sept), p = 0,02.

Facteurs de survenue d'un AcVC

Les garcons étaient plus souvent victimes d’un AcvC (OR = 1,2, IC =[1,01;
1,5]), ainsi que les enfants de 11 ans et plus (OR = 1,3, IC = [1,03;1,7]. Le fait
d'avoir un parent chdmeur n'était pas lié a la survenue d’un AcVC pour
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I'ensemble des enfants, mais il I'était pour le sous-ensemble des enfants de
zone d’éducation prioritaire (ZEP): dans ce sous-groupe, les enfants de
parents chdmeurs étaient moins soumis que les autres au risque d'AcvVC
(OR = 0,3, IC = [0,4;0,8]).

Comme pour "ensemble des AcVC, Pdge (OR = 1,4 pour les 11 ans et plus
par rapport aux 10 ans et moins IC = [1,03;1,8], tableau II) était facteur de
risque d’AcVC grave, mais pas le sexe, Par ailleurs, la pratique d'un sport
(OR = 1,4 IC =[1,1;1,8]) était facteur de risque de survenue d'un AcVC grave.
Le fait d’avoir un parent chomeur ou d’&tre en ZEP ne jouait pas de rdle.

Concernant les AcVC graves de sport, seule la pratique d'un sport au moins
une fois par semaine exposait davantage a un accident grave de sport,
OR = 1,9 IC =[1,3;2,7].

Aucun facteur de risque n’a été retrouvé pour les accidents graves dans le
cadre scolaire. Enfin, le seul facteur de risque d'AcVC domestiques graves,
était le fait pour les enfants d’appartenir a une famille nombreuse de
4 enfants et plus: OR = 1,8 (IC = [1,05;3,0].

Tableau Il : Régression logistique multivariée pour la survenue d'un AcVC grave
chez les enfants de CM2 (674 accidentés, 4 717 non accidentés)

P
or 1€ (95%)
Sexe 0,45
Gargons {n = 363) 1,1 [0.9:1,3]
Filles {n = 311) 1
Taille de la famille 0,20
4 enfants et plus (n = 165) 0.8 [0.,6:1,1]
1 a3 enfants (n = 509) 1
Profession du pére 0,34
Agricultaur, artisan, commercant (n = 66) 1,6 [0,99;2,4)
Quvrler (n = 317) 1,1 [0,8;1,6]
Employé, profession intermédiaire (n = 200) 1,2 [0,8;1,6]
Profession intellectuelle, libérale, cadre (n = 59) i
Situation familiale 0,13
Un seul parent (n = 96) 1,3 [0,9:1,7]
Autre situation (n = 578) 1
Vision 0,29
Vision anermale (n = 80) 0,8 [0,6:1,2]
Vision narmale (n = 594) 1
Parent ch@meur 0,56
Chdmage (n = 49) 0,9 [0,6:1,3]
Pas chdmage (n = 625) 1
LEP 0,69
ZEP (n = 313) 1,0 [0,8:1,3)
Hors ZEP (n = 361) 1
“Age 0,03
11 ans et plus (n = 152) 1,4 [1,03;1,8]
10 ans et moins (n = 522) 1
Pratique d’un sport 0,01
Sportifs (au moins une fais par semaine) (n = 482) 1,4 [1,1;1,8]
Non spartifs (n = 192) 1
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Taux d’incidence trimestriels des accidentés

Le taux d'incidence trimestriel a até estimé & 9,2 accidentés pour
100 enfants, IC = [8,3;10,1]. Les taux par age et sexe sont reportés
tableau lll. Les garcons de 11 ans et plus avaient un taux d'incidence
trimestriel plus élevé (13,9) que les filles de 10 ans et moins (8,5).

Le taux d'incidence des enfants dont le pére est artisan-commercant (13,2)
était plus élevé que celui des enfants d’ouvriers (7,8, p = 0,01). En revanche,
les taux trimestriels n'étaient pas significativement différents selon le statut
d’emploi des parents.

Sur une période de 3 mois, 3,2 % des enfants ont eu un accident a ['école
(tableau IV). En dehors de 'école, les taux d’incidence trimestriels &taient de
1,5 pour les accidents domestiques, de 2,6 pour les accidents sur terrain de
sport ou lieux de loisirs, de 1,9 sur la voie publique ou en d’autres lieux.

Par ailleurs, pour 'ensemble des accidents liés au sport au sens large,
incluant ceux survenus a 'école, sur lieu de loisirs, sur la voie publique et a
domicile, le taux d'incidence trimestriel était égal a 4,5, IC = [3,8;5,1]. Dans
prés des trois quarts des accidents de sport décrits (73 %), il s’agissait
d’accidents de sport au sens strict, et un peu plus du quart (27 %)
d’accidents lors d’autres activités sportives. Parmi les accidents de sport au
sens strict, un peu plus de la moitié (55 %) a eu lieu en sport organisé, contre
45 % en sport non organisé.

Tableau Il : Taux d’incidence trimestriels des accidentés par dge et sexe

Gargons a Filles Total
10 ans et moins 9,1[7,7;10,4) 8,5(7,2;9,9] o 8.9-[?.9;9;8] -
11 ans et plus 13,9{10,2;17,6] 7,8(5,2;10,4] - 1],‘2_[3:§;_1;5]
Tatal 9,9(8,7:11,2] 8,4(7,2:9,6] 9,2 [8.3;:10,1]

Tableau IV : Taux d'incidence trimestriels d’accidentés par lieu d'accident

Taux d'incidence

Liea de ' accident irimestael 1€ (95 %)
%

Scolaire (n = 195) - 3% [2.6:3,7]

Domicile (n = 92) 1,5 [1,1;1,9]

Terrain de sport (hors scolaire) (n = B6) 1,3 [1.0:1,7]

"i_.in_u_deul.a_i-s-i;s?h;r; terrain ou scolaire) (_rl =83) 1._3 . [0,9;1,7]
Vole publique (n=78) _ T T og1e

Autres lieux (n = 19) - ) 063 [01:05]
Lieu inconnu (n = 39) B 0 0307

* dant 58 % en pratiquant une activité sportive au sens large,

Discussion

Cette enquéte présente une limite due a son caractere déclaratif : les
enfants interrogés devaient se remémorer des événements du passé, datant
de deux a quinze mois selon les éléves. Des biais de mémaorisation (recall



