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sexuel non consenti. Parmi ces agressions sexuelles, il
existe une catégorie specifique appelée agressions sexuelles
facilitées par une substance (ASFS). Ce terme désigne un type
d'agressions sexuelles dans lesquelles une substance psychoactive
‘ est impliquée. Elles peuvent étre classées en deux sous-catégories : les
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Conclusion

La majorité des dossiers ouverts dans un centre de prise en charge des violences sexuelles concernent les femmes, avec une répartition selon I'age qui varie en fonction du genre. Les victimes
de moins de 10 ans sont proportionnellement plus nombreuses dans le genre masculin que dans le genre féminin. Entre 10 et 35 ans, la proportion semble étre équilibrée, puis elle s'inverse
apres 35 ans, les cas concernent davantage le genre féminin a partir de cette tranche d'age-la.

Par ailleurs, I'implication de substances dans les agressions €volue en fonction de I'age. En effet, les victimes de moins de 10 ans ont subi uniqguement des agressions sexuelles sans utilisation
de substances. Pour les autres tranches d'age, parmi les agressions sexuelles facilitées par une substance, il ressort des données que les ASFS opportunistes sont plus fréquentes que les ASFS
proactives, une tendance également observée dans des études antérieures (2, 3). En outre, I'alcool est la substance la plus fréquemment impliquée dans les ASFS, ce qui est en accord avec la
littérature (1, 3).

En se basant sur ces différents résultats, il est possible d'identifier un cas « typique » d'ASFS, qui se présente comme une agression sexuelle facilitée par une substance impliguant une femme de
22 ans ayant consommée de |'alcool et dont les effets vont servir I'agresseur.
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