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NEUROSTIMULATION ET ENTRAINEMENT COGNITIF POUR AUGMENTER

LA MEMOIRE DE TRAVAIL
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'Ecole de psychologie, Université Laval
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Mots-clés: Stimulation magnétique transcranienne; Mémoire de travail auditive; Voie dorsale; Ondes cérébrales théta

La mémoire de travail (MdT) est cruciale dans la vie de tous
les jours. Il s'agit d'une fonction exécutive permettant de
conserver et de manipuler des informations en mémoire. ||
est reconnu que le fonctionnement de la MdT diminue avec
I'dge, ce qui peut nuire au quotidien des personnes vieillis-
santes (Salthouse, 2010). Afin d’améliorer la MdT et d'étre
en mesure d'intervenir chez les personnes touchées par ce
déficit cognitif, il est primordial de connaitre les régions
cérébrales associées a la rétention et a la manipulation de
I'information en mémoire.

L'activité cérébrale peut étre mesurée a l'aide d'un élec-
troencéphalogramme (EEG). Lorsque la MdT est sollicitée,
un EEG enregistre, entre autres, des oscillations cérébrales
théta (4-8 Hz). Celles-ci permettent de maintenir I'ordre
entre les différents éléments retenus dans la MdT (Roux et
Uhlhaas, 2014).

Il a été démontré que la voie auditive dorsale (sillon intrapa-
riétal [SIP], cortex prémoteur, aire motrice supplémentaire,
régions frontales inférieures) joue un réle crucial dans la
manipulation de I'information dans plusieurs tdches cogni-
tives, incluant la MdT (Foster et al., 2013). De plus, il a été
démontré que I'habileté du participant a manipuler les items
en mémoire est reliée a la puissance des oscillations théta
provenant du SIP et a la force de la connectivité fronto-pa-
riétale (Albouy et al., 2017).

Cette étude vise a vérifier si I'application d'une stimulation
magnétique transcranienne rythmique (SMTr) a un rythme
théta dans la voie dorsale pendant un entrainement cognitif

Figure 1
llustration de la tdche de MdT auditive
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permet d'accélérer I'apprentissage dans une tache de MdT
auditive et d'induire des effets a long terme.

Méthode

Dans cette étude longitudinale, 14 participants neurolo-
giquement sains, dgés entre 18 et 29 ans (M = 22, ET =
3,078), ont été pseudo-aléatoirement assignés, c'est-a-dire
en répartissant de maniére égale le nombre d’hommes
et de femmes dans les groupes SMTr ou SHAM (fausse
stimulation).

La SMTr module I'activité cérébrale en délivrant au cortex de
fortes pulsions magnétiques rythmiques (5 Hz) non doulou-
reuses qui dépolarisent les neurones dans des zones ciblées.
La tdche de MdT auditive utilisée dans I'étude consistait en
la rétention des notes entendues, la présentation visuelle
de trois chiffres correspondant a I'ordre attendu des notes
suivantes, la manipulation en mémoire des notes selon cet
ordre et la réorganisation temporelle des trois notes enten-
dues plus t6t. Enfin, les participants devaient dire si la nou-
velle mélodie correspondait ou non a l'instruction visuelle
présentée (Figure 1). Les participants ont effectué la tache
durant sept sessions différentes, séparées par des périodes
de deux a trois jours. Dans la premiére session de pré-test,
une imagerie par résonance magnétique structurelle (IRM)
a été acquise chez tous les participants. Les participants
accomplissaient ensuite la tache sans recevoir de stimu-
lation pendant qu'un EEG était utilisé pour mesurer leur
activité cérébrale. Lors des cing sessions suivantes, les parti-
cipants recevaient une stimulation sur le SIP gauche ou une
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Neurostimulation et entrainement cognitif pour augmenter la mémoire de travail

fausse stimulation pendant la réalisation de la téche. Lors
des sessions 3, 5 et 7, I'activité cérébrale des participants
était également mesurée a I'aide d'un EEG. Finalement, au
post-test (session 7), aucune stimulation n’'était administrée
pendant la tache.

Résultats et discussion

Au pré-test, la puissance des ondes théta dans la voie dor-
sale pendant la manipulation était positivement corrélée
avec la performance a la tache. Durant les sessions de sti-
mulation, une augmentation significative de la performance
a la téche et de la puissance des ondes théta a été observée
uniquement chez le groupe SMTr. Ce résultat indique que
la stimulation a 5 Hz du SIP gauche engendre une plasticité
cérébrale. Enfin, la performance a la tache et la puissance
des ondes théta étaient significativement plus élevées au
post-test qu'au pré-test seulement pour le groupe SMTr
(Figure 2), ce qui indique un possible effet a long terme avec
ce type d'intervention. Cette étude est cohérente avec les
résultats d'études précédentes qui ont démontré les effets
de la SMTr sur les oscillations cérébrales lors de la phase
de manipulation d'une tadche de MdT auditive (Albouy et
al., 2018, 2017). De plus, cette étude permet de démon-
trer les effets potentiels & long terme d'un tel protocole sur
la MdT auditive. Il pourrait donc étre intéressant d'étudier
davantage les effets sur les ondes théta au post-test avec un
plus grand échantillon afin d’appuyer les résultats de cette
étude. Il serait également pertinent d'étudier les autres
effets de la SMTr sur la plasticité cérébrale. Une facon de
vérifier la plasticité serait d'observer si I'augmentation de la
performance a une tache de MdT se généralise a une autre
fonction cognitive qui recrute le méme réseau cérébral. Si la
généralisation proximale finit par étre démontrée, il restera
a voir si une généralisation éloignée (utilisation écologique;
p. ex., calcul mental) est possible avant de pouvoir penser
aux applications cliniques.

Pour citer ’article

Figure 2

Comparaison de groupes entre le post-test et le pré-test
montrant une différence significative de la puissance

des oscillations théta pour le groupe SMTr dans les régions
fronto-temporales bihémisphériques

Note. Plus les régions sont rouges, plus il y a une différence entre le
groupe SMTr et le groupe SHAM.
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La pratique des arts martiaux pourrait contribuer a réduire
la détresse psychologique, notamment grace a la combinai-
son d'éléments ciblant les habiletés physiques et la crois-
sance personnelle (Wargo et al., 2007). Un art martial de
plus en plus populaire est le Jiujitsu brésilien (JJB) qui reste
toutefois peu étudié (Blomqvist Mickelsson, 2020). Bien que
le JJB semble avoir des effets bénéfiques sur la santé men-
tale, les données sur ce sujet demeurent limitées (Chinkov
et Holt, 2016). L'objectif de la présente étude est d’explorer
I'effet de la pratique du JJB sur la santé mentale et d'iden-
tifier les mécanismes sous-jacents. Une amélioration de la
santé mentale grace a la pratique du JJB est attendue.

Méthode

Dix participants ont été recrutés sur les médias sociaux des
clubs de JJB du Québec. Afin d'étre éligibles, les parti-
cipants devaient étre 4gés de 18 ans et plus et devaient
avoir pratiqué le JJB pendant au moins six mois a raison
d'une moyenne d'au moins deux cours par semaine durant
les 18 derniers mois. Apres avoir obtenu leur consentement
éclairé, les participants ont été invités a remplir un ques-
tionnaire démographique, le General Anxiety Disorder
(GAD-7; Spitzer et al., s.d.; Spitzer et al., 2006), le Patient
Health Questionnaire (PHQ-9; Spitzer et al., s.d.; Kroenke
et al., 2001) et le World Health Organization Quality of Life
abrégé (WHOQOL-BREF; Baumann et al., 2010). Par la
suite, chacun des participants a été convié a une entrevue
semi-dirigée d'une durée de 30 a 45 minutes réalisée par
vidéoconférence. Ces entrevues exploraient la perception
des participants concernant les effets de la pratique du
JJB sur leur santé mentale et la maniere dont ses méca-
nismes s'operent. Les verbatims ont été analysés et codés
ligne par ligne a I'aide du logiciel NVivo (QSR International,
Melbourne, Australie).

Résultats et discussion

A ce jour, trois verbatims ont été analysés, soit ceux de deux
hommes et d'une femme &gés de 20 a 49 ans. Les résultats
soutiennent I'hypothése que le JUJB améliore la santé men-
tale. Premiérement, les participants ont rapporté que la pra-
tique du JJB renforce leur réseau social, notamment grace
a la proximité physique inhérente au JJB et par le climat de
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confiance que les partenaires d’entrainement et les entrai-
neurs créent. Les participants ont souligné que cet environ-
nement les invite a se confier sur différents enjeux, dont
ceux de santé mentale. Ce résultat est cohérent avec I'effet
bénéfique du JJB sur le réseau social qui a été observé par
Rodrigues et al. (2019). Deuxiemement, les participants ont
mentionné que le JJB les améne a se sentir plus aptes a
affronter les défis de la vie quotidienne. Tel que rapporté
dans la littérature, le sentiment de compétence qui se déve-
loppe gréace aux succes sportifs pourrait réduire les pen-
sées catastrophiques et anxieuses, ce qui favoriserait une
diminution de la détresse psychologique (Asmundson et al.,
2013). Troisiemement, le JJB favoriserait une meilleure ges-
tion des émotions négatives. En effet, les participants ont
souligné que la pratique du JJB les amene a vivre pleine-
ment le moment présent et a mettre de coté leurs émotions
négatives. Aussi, les participants ont mentionné que le fait
de surmonter les défis physiques et mentaux propres au JJB
les aide a mettre en perspective la gravité de leurs difficultés
quotidiennes. Les participants ont aussi rapporté étre plus
calmes aprés un entrainement, notamment en raison de
I'intensité des efforts physiques réalisés. Asmundson et al.
(2013) soulignent d'ailleurs que |'adaptation constante du
corps a un sport permettrait aux individus de mieux réguler
leurs états psychologiques négatifs. Cela pourrait expliquer
la meilleure gestion des émotions négatives rapportée par
les participants, puisque le JJB est un sport qui nécessite
une adaptation physique continuelle. Finalement, les par-
ticipants ont rapporté avoir ressenti des effets négatifs sur
leur santé mentale lorsqu’ils ont di arréter de pratiquer le
JJB a la suite d'une blessure ou en raison des restrictions
liées a la pandémie de la COVID-19.

Ces résultats soutiennent I'hypothése d'un effet bénéfique
de la pratique du JJB sur la santé mentale. lls informent éga-
lement sur les mécanismes biopsychosociaux qui pourraient
expliquer ces effets. Ces données permettront la réalisation
d’'une étude quantitative visant a confirmer ces hypotheses
puis a formuler des recommandations visant a optimiser les
retombées de la pratique du JJB sur la santé mentale des
adeptes de ce sport.
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Les fonctions exécutives (FE) telles que la mémoire de travail,
I'inhibition et la flexibilité cognitive permettent de réguler
de fagon intentionnelle les pensées et les actions afin d'at-
teindre un but (Miyake et al., 2000). Alors que la mémoire
de travail permet la manipulation mentale d'information,
I'inhibition permet le contréle des impulsions et la flexibi-
lité cognitive, I'adaptation aux changements de régles. De
meilleures FE durant I'enfance sont associées a une meil-
leure adaptation scolaire et psychosociale (Diamond, 2013).
Ainsi, il est important d'identifier les facteurs qui expliquent
les différences individuelles dans les FE chez I'enfant. Un
nombre croissant d’'études suggérent que les enfants de
parents sensibles auraient de meilleures FE (Valcan et al.,
2018). La sensibilité parentale réfere a la capacité du parent

a répondre de facon prompte et appropriée aux besoins de
I'enfant (Ainsworth, 1979). Un parent sensible soutiendrait
I'enfant dans la résolution de problemes complexes qui
impliquent les FE, ce qui favoriserait leur développement
(Valcan et al., 2018).

Malgré une implication grandissante des péres auprés de
leurs enfants, seulement deux études ont examiné la sensi-
bilité du pére en relation avec les FE de |'enfant. Une de ces
études a observé une association significative (Mileva-Seitz
et al., 2015), mais pas l'autre (Lucassen et al., 2015). Ces
résultats divergents pourraient s'expliquer par la présence
de facteurs modérateurs, tels que le tempérament et le sexe
de l'enfant (Slagt et al., 2016). En effet, certaines études
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suggérent que les gargons seraient plus sensibles aux effets
de la sensibilité parentale que les filles (Mileva-Seitz et al.,
2015), mais le ré6le modérateur du sexe de I'enfant dans la
relation entre la sensibilité paternelle et les FE de I'enfant
n'a jamais été examiné.

Cette étude a pour objectif de mieux comprendre le réle
de la sensibilité paternelle dans le développement des FE
des gargons et des filles durant I'age préscolaire. Pour ce
faire, les associations entre la sensibilité paternelle et les FE
de I'enfant seront examinées a |'age de 12 mois en plus de
I'effet du réle modérateur potentiel du sexe de I'enfant dans
ces associations.

Méthode

Cette étude fait partie d'un projet plus vaste dans lequel
116 dyades pére-enfant issues de la communauté ont été
recrutées et rencontrées a domicile pour une période de
45 minutes lorsque 'enfant était 4gé de 12 mois. La sensi-
bilité du pére a été mesurée a |'aide de la version abrégée
du Tri-de-cartes des comportements maternels (Tarabulsy et
al., 2009) basée sur I'analyse des interactions pére-enfant
durant la rencontre composée de jeux libres et structurés.
Les FE de I'enfant ont été mesurées a l'aide de trois taches:
une tache de flexibilité cognitive impliquant le classement
de blocs selon une regle qui change, une tache de mémoire
de travail impliquant de trouver un jouet caché a différents
endroits et une tache d'inhibition nécessitant d'attendre 30
secondes avant de toucher a un jouet.

Résultats et discussion

Les associations entre la sensibilité paternelle et les FE de
I'enfant ont d'abord été examinées a |'aide de corrélations
bivariées (voir Tableau 1). Les résultats révélent une associa-
tion significative entre la sensibilité paternelle et la perfor-
mance de I'enfant a la tAche d'inhibition. Ainsi, les enfants
de péres plus sensibles font preuve d'une meilleure capacité
inhibitoire.

Tableau 1

Corrélations entre la sensibilité paternelle et les fonctions
exécutives chez I'enfant (N = 116).

1 2 3 4
1. Mémoire de travail - ,23* ,04 -15
2. Flexibilité cognitive - - -,02 ,06
3. Inhibition - - - ,23*

4. Sensibilité paternelle - - - -

*p < ,05.

Des analyses de modération par bootstrap accéléré avec
correction du biais ont ensuite été réalisées (voir Tableau 2).
Les résultats indiquent que le sexe de I'enfant ne modére
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pas la relation entre la sensibilité du pére et les FE de I'en-
fant. Ainsi, il n'y a pas de différence entre les garcons et les
filles en ce qui concerne les associations entre la sensibilité
paternelle et les FE de I'enfant.

Tableau 2

Analyses de modération : effet modérateur du sexe de I'enfant

dans la relation entre la sensibilité paternelle et les fonctions
exécutives de l'enfant (N =116)

Estimé
IC95%
de l'effet Co5%
modérateur
Variable dépendante  du sexe ES LI LS P
Mémoire de travalil -,046 ,339 =719 627 ,893
Flexibilité cognitive -, 499 1,032 -2,541 1,544 ,630
Inhibition 491 ,481 -462 1,443 310

Note. IC = intervalle de confiance; LI = Limite inférieure; LS = Limite
supérieure

Cette étude s'ajoute a un bassin restreint mais croissant
de recherches qui suggerent que les enfants de péres plus
sensibles ont de meilleures habiletés cognitives et socioaf-
fectives (Rodrigues et al., 2021). Les résultats soulignent la
pertinence d’inclure les peres dans les études qui tentent de
mieux comprendre les facteurs associés au développement
du contréle des impulsions chez |'enfant.
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Le trouble d'acces hyperphagique (TAH) est un trouble
des conduites alimentaires qui se caractérise par la grande
consommation de nourriture dans un court laps de temps
accompagnée d’un sentiment de perte de contréle. Cela
engendre une détresse cliniquement significative de méme
qu’un sentiment de honte, de culpabilité ou de déprime
(American Psychiatric Association, 2013). Des associations
positives ont été observées chez les adolescents entre les
symptémes du TAH et ceux du trouble déficitaire de I'at-
tention avec ou sans hyperactivité (TDAH; Steadman et
Knouse, 2016), ainsi qu’entre I'impulsivité et les symptémes
du TAH (Boswell et Grilo, 2021). Cependant, dans ces
études, I'impulsivité est conceptualisée comme un construit
global. Whiteside et Lynam (2001) ont proposé le modele
urgency-premeditation-perseverance-sensation seeking
(UPPS) afin de conceptualiser I'impulsivité en un construit
multidimensionnel, divisé en quatre facettes distinctes.
Ces facettes sont: I'urgence, I'absence de préméditation,
le manque de persévérance et la recherche de sensations.
Cette conceptualisation multidimensionnelle de I'impulsi-
vité permettrait de clarifier la relation entre les symptémes
du TDAH et du TAH.

Objectifs et hypothéses

L'objectif principal de la présente étude est d'examiner et
de valider I'association entre les symptémes du TDAH et
les symptémes du TAH chez les adolescents québécois. La
premiere hypothese est que les symptomes du TDAH seront
significativement et positivement liés aux symptémes du
TAH. L'objectif secondaire est de vérifier |'effet indirect des
différentes facettes de I'impulsivité dans cette relation en
contrélant pour le sexe, I'dge et 'IMC. La deuxiéme hypo-
thése est qu’on retrouvera au moins un effet indirect de la
facette d’'urgence sur cette relation.

Méthode

L'échantillon est composé de 968 adolescents (571 filles
et 397 gargons) ayant été recrutés, lors d'une précédente
étude, dans les écoles publiques et privées de la ville de
Québec. Les participants ont été invités a remplir différents
questionnaires via l'application LimeSurvey. Le question-
naire sociodémographique a permis de collecter des infor-
mations comme le sexe, I'dge, le niveau de scolarité, ainsi
que le poids et la grandeur. Les symptémes du TAH ont été
mesurés par le Binge Eating Scale (BES). Les symptémes du
TDAH ont été mesurés par le Adult ADHD Self Report Scale
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(ASRS). Limpulsivité a été mesurée avec le UPPS Impulsive
Behaviour Scale pour adolescents.

Analyses effectuées

Afin d’évaluer la premiére hypothése, une analyse de corré-
lation de Pearson a été effectuée. Le score de I’ASRS (symp-
tébmes du TDAH) a été utilisé comme variable indépendante
et le score du BES (symptémes du TAH) comme variable
dépendante. Pour vérifier la deuxieme hypothese, quatre
analyses de médiation ont été réalisées sur la relation entre
les symptémes du TDAH et du TAH. Le score de chacune des
facettes de I'UPPS (impulsivité) a été utilisé comme variable
médiatrice; une analyse distincte a été effectuée pour chaque
facette. Finalement, le sexe, I'dge et I'lMC ont été utilisés
comme variables contréles concomitantes. Une méthode
d'analyse bootstrap de 5000 réplications avec un intervalle
de confiance a 95% a été utilisée afin de tester les effets de
médiation a l'aide de I'extension macro PROCESS V4.0.

Résultats et discussion

Les résultats obtenus a partir de la corrélation de Pearson
montrent une association positive significative entre le score
de I'ASRS et le score du BES, ce qui confirme la premiére
hypothese. Plus précisément, ce résultat appuie I'hypo-
thése d'une cooccurrence potentielle entre les symptomes
du TDAH et les symptémes du TAH chez I'adolescent
(Steadman et Knouse, 2016).

Ensuite, les résultats du modéle de médiation démontrent
que le score de I’ASRS est associé de maniere indirecte avec
le score du BES par le biais de la variable médiatrice qui
est I'urgence (modéle UPPS), tel qu'illustré dans la Figure 1,
confirmant ainsi la seconde hypothése.

Il est alors possible d'avancer que, chez les adolescents,
les symptomes du TDAH seraient liés aux symptomes du
TAH via une tendance a réagir plus impulsivement aux émo-
tions fortes. Ce résultat est cohérent avec I'hypotheése de
Lavender et Mitchell (2015) selon laquelle les personnes
ayant un niveau élevé d’'urgence pourraient avoir une plus
grande tendance a s'engager dans des comportements
hyperphagiques afin de modifier leur état émotionnel.

Le modele de médiation a également permis de dégager
une deuxiéme variable médiatrice sur cette relation, soit le
manque de persévérance. Ce résultat est cohérent avec la
littérature actuelle, puisqu’il est documenté que la prédo-
minance des symptomes d'inattention au sein du TDAH se
refléterait par un niveau plus élevé de manque de persé-
vérance (Kaisari et al., 2018). La composante d'inattention
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reliée au manque de persévérance pourrait alors se traduire
par des difficultés a ressentir les signaux de satiété ou de
faim et, ainsi, contribuer a |'apparition d'épisodes d'acces

hyperphagiques.

Cette étude met en lumiére I'importance de prendre en
considération des facettes spécifiques de I'impulsivité
comme |'urgence et le manque de persévérance, afin de
mieux comprendre ce qui lie le TDAH et le TAH. Dans le
futur, des études longitudinales pourraient permettre de
mieux comprendre les liens causaux entre ces variables.
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Les cognitions post-traumatiques, soit des croyances néga-
tives développées apres un événement traumatique, sont
des manifestations du trouble de stress post-traumatique
(TSPT) et des indicateurs précoces du risque du développe-
ment de psychopathologies (Kline et al., 2018). Le bléame de
soi (self-blame) est un type de cognition post-traumatique
fréquemment observé chez les personnes ayant vécu une
agression sexuelle (AS) et renvoie au fait de se blamer exa-
gérément pour la survenue ou les conséquences de I'événe-
ment traumatique (Kline et al., 2018). Selon Janoff-Bulman
(1979), le blame de soi peut étre comportemental (c.-a-d.,
croire que ses comportements ont causé |'événement) ou
caractériel (c.-a-d., croire que ses traits de personnalité ont
causé |'événement). Aucun questionnaire permettant de
mesurer ces cognitions apres une AS n'a été traduit ni validé
en frangais. Or, la prévalence des AS est élevée au Canada
et celles-ci sont associées a plusieurs conséquences néga-
tives sur les plans psychologique et fonctionnel (Dworkin et
al., 2017; Institut national de santé publique du Québec,
2022). La validation francophone de questionnaires permet-
trait de documenter les conséquences des AS sur les cogni-
tions chez les populations francophones et aurait une utilité
clinique ainsi que pour la recherche. L'objectif de cette
étude était donc de produire des versions francophones de
la Posttraumatic Maladaptive Beliefs Scale (PMBS; Vogt et
al., 2012) qui mesure les croyances nuisibles développées
aprés un événement traumatique et du Rape Attribution
Questionnaire (RAQ; Frazier, 1990) qui évalue le blame de
soi. Un autre objectif était d'en documenter les qualités psy-
chométriques. Il était attendu que les propriétés psychomé-
triques des versions francophones soient similaires a celles
des versions originales.

Méthode

La PMBS et le RAQ ont été traduits indépendamment par
deux traductrices professionnelles par une procédure de
traduction et de traduction inverse (back-translation). Cette
méthode consiste a traduire en frangais la version anglaise
originale par I'une des traductrices. Cette traduction fran-
cophone est ensuite traduite a nouveau en anglais par la
deuxiéme traductrice dans le but de la comparer a la version
anglaise originale (Vallerand et al., 1983; Vallerand et al.,
1989). Les items ont été révisés par un groupe de spécia-
listes selon leur pertinence, leur clarté et la présence d'un
biais lié au genre. Les responsables du projet ont choisi
les items finaux en se basant sur leurs commentaires. Six
items ont été ajoutés au RAQ pour moderniser et rendre son
contenu inclusif aux personnes de tous genres.

Des personnes ayant vécu une AS ont été recrutées entre
novembre 2021 et février 2022 par des courriels envoyés aux
membres de |'Université Laval et des publicités ciblées sur
Facebook. L'échantillon était composé de 440 personnes au
Temps 1 et de 295 au Temps 2, soit une semaine plus tard.

Un questionnaire sociodémographique et clinique a per-
mis de récolter de l'information sur I'échantillon et de
vérifier I'admissibilité. Les instruments étudiés, I'Echelle
de croyances posttraumatiques inadaptées (ECPI) et le
Questionnaire sur [attribution de la responsabilité du
viol (QARV), ont été administrés. Pour évaluer la validité
convergente, le Posttraumatic Cognitions Inventory (PTCI)
qui évalue les cognitions du TSPT et le Posttraumatic Stress
Disorder Symptoms Checklist for DSM-5 (PCL-5) qui mesure
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la sévérité des symptémes de TSPT ont été utilisés. Deux
instruments additionnels ont permis d'évaluer la validité
divergente, soit le Generalized Anxiety Disorder-7 (GAD-7)
et le Patient Health Questionnaire-9 (PHQ-9) qui mesurent
respectivement les symptdmes anxieux et dépressifs.

Résultats et discussion

Des analyses factorielles exploratoires ont validé la structure
interne des questionnaires. Pour I'ECPI, les items ont saturé
sur les trois facteurs attendus: Menace physique, Estime
de soi et jugement et Perception de fiabilité des autres et
confiance, démontrant théoriquement et statistiquement sa
structure interne. Concernant le QARYV, les items ont saturé
sur seulement deux facteurs: le Bldme de soi et le Bldme
externe. La structure interne observée n'était pas celle de
I'instrument original qui comprenait trois facteurs, soit les
bldmes de soi caractériel et comportemental, et le blame
de facteurs externes. La version francophone ne permet-
trait donc pas de distinguer les blames de soi caractériel et
comportemental.

Une forte corrélation de I'ECPI avec le PTCI et le PCL-5
indique une bonne validité convergente. Pour le QARV,
les corrélations étaient fortes & modérées, sauf le blame
externe qui présentait une corrélation faible a négligeable
avec les questionnaires. Ces instruments mesurent toutefois
les cognitions orientées davantage vers la personne que
vers des facteurs externes. Ce résultat ne met toutefois pas
en doute I'utilité clinique de ce questionnaire.

La validité divergente a, quant a elle, été démontrée par
de fortes corrélations de I'ECPI avec le GAD-7 et le PHQ-
9, suggérant qu’elle capture également des éléments
d'anxiété et de dépression. Ces résultats demeurent tou-
tefois cohérents avec la littérature qui a démontré que les
cognitions post-traumatiques sont souvent associées a ces
symptdmes (Abrams et al., 2019). Des corrélations faibles a
modérées ont été observées entre les dimensions du QARV
et les questionnaires.

Concernant la fidélité, I'ECPI et le QARV présentaient une
bonne cohérence interne pour leurs dimensions: Menace
physique, Estime de soi et jugement, Perception de fiabi-
lité des autres et confiance, Bldame comportemental, Blame
caractériel et Bldme externe, respectivement. Pour la fidé-
lité test-retest, ils présentaient une corrélation bonne a adé-
quate pour leurs dimensions respectives. L'endossement

Pour citer ’article

Jessica LEBEL et Genevieve BELLEVILLE

des construits mesurés est donc relativement stable sur une
période donnée.

Les résultats permettent de conclure que I'ECPI et le QARV
sont des outils fidéles et valides pour mesurer les cognitions
post-traumatiques et le blame de soi aupres des personnes
francophones ayant vécu une AS.
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La transition a la parentalité est un événement important
dans la vie adulte. L'accueil d'un enfant est accompagné de
changements demandant une adaptation (Holmes et Rahe,
1967). Ce contexte est propice a une augmentation des
préoccupations et de 'anxiété. Lacharité et ses collegues
(2015) considérent, dans leur modeéle écosystémique de la
parentalité, que |'expérience d'un parent et ses comporte-
ments influencent et sont influencés par la relation entre les
parents. Cette relation influence le bien-étre et le dévelop-
pement de I'enfant et de la famille. Ainsi, il est pertinent
d’examiner le vécu d'un parent qui traverse la transition a
la parentalité avec un coparent anxieux et les effets de I'an-
xiété sur le parent, le couple et la famille. Ce projet vise a
explorer |'expérience, lors de la transition a la parentalité,
des parents vivant avec un coparent anxieux. Trois ques-
tions sont posées: 1) Quels sont les facteurs contribuant
a l'anxiété du coparent selon le parent?; 2) Quelles sont
les conséquences pergues par le parent de l'anxiété du
coparent sur le plan de ses propres émotions, cognitions et
comportements, dans les spheres individuelles, conjugales
et parentales?; 3) Est-ce possible de dégager différents pro-
fils de réactions face a I'anxiété du coparent?

Méthode

Douze peres et 15 méres (N = 27) vivant la transition a la
parentalité avec un coparent qu’ils considerent anxieux
ont été recruté(e)s. La majorité des participant(e)s (96 %)
sont presque dans une relation hétérosexuelle et ont en
moyenne 32 ans. Les données ont été recueillies par un
questionnaire en ligne maison. D'abord, les participant(e)s
ont indiqué, a travers une liste d'items a cocher, les sources
percues d'anxiété de leur coparent. Ensuite, les partici-
pant(e)s ont détaillé, a travers des questions ouvertes, une
situation vécue en lien avec une source d'anxiété cochée et
leur réaction.

La collecte de données a été effectuée de janvier a mars
2022 par la diffusion d'annonces via la liste de distribution
courriel de I'Université Laval et Facebook. Ce projet a été
approuvé par le Comité d'éthique de la recherche de I'Uni-
versité Laval (numéros d'approbation 2021-360 / 16-11-
2021 et 2021-360 A2 / 09-02-2022).

Le calcul de la fréquence de chacune des sources d'anxiété
répond a la premiére question de recherche. Une analyse
thématique, visant a extraire les thémes saillants dans le dis-
cours des participant(e)s, brosse un portrait de leur réalité
et documente les conséquences pergues de vivre avec un
coparent jugé comme anxieux (question 2). Enfin, une ana-
lyse interprétative a été effectuée afin d'inférer, a partir des
propos des participant(e)s, des profils de réaction (question
3).

Résultats et discussion

Les principales sources rapportées comme affectant le
coparent concernent la santé du bébé et les habiletés paren-
tales, conformément a la littérature (p. ex., Bayrampour et
al., 2016; Hanson et al., 2009).

Les conséquences de vivre la transition a la parentalité avec
un coparent pergu comme anxieux sont majoritairement
négatives. Sur le plan émotionnel, I'anxiété est prévalente.
Les parents se disent épuisés et dépassés par les besoins de
leur partenaire. Les pensées sont également négatives, alors
que I'anxiété du coparent est nommée comme source d'in-
quiétudes pour des meres et comme limite a la liberté pour
des peres. Sur le plan comportemental, des parents cachent
leurs propres inquiétudes et émotions a leur coparent. Les
effets sur la relation de couple sont nombreux. Des parents
ressentent de |'impuissance, de I'impatience et de la colere.
Concernant les pensées, les participant(e)s rapportent vou-
loir limiter I'anxiété du coparent. Trois types de comporte-
ments sont rapportés. D'abord, ils cherchent a soutenir leur
coparent anxieux. Les parents rassurent, encouragent et
prennent en charge leur partenaire. Ensuite, ils ont recours
a différents types de communication (ex., raisonner et dis-
cuter). Toutefois, la communication dégénére parfois en
conflit. Enfin, ils évitent leur coparent. De fagon générale, les
parents rapportent une diminution de la satisfaction conju-
gale. Ces réactions s'apparentent au phénoméne de fatigue
de compassion défini comme une conséquence négative de
la prise en charge d'une personne dans le besoin (p. ex.,
Joinson, 1992). Les composantes de la fatigue de compas-
sion, soit le sentiment d’obligation d'aider, les émotions
négatives découlant du soutien et |'éloignement entre I'ai-
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dant et |'aidé sont manifestées par les participant(e)s (p. ex.,
anxiété, colére, etc.; Blair et Perry, 2017).

Moins de conséquences familiales ont été rapportées. Elles
impliquent généralement la protection des enfants, alors
que des parents s'inquietent et veulent limiter les consé-
quences de l'anxiété sur ceux-ci. Ces conséquences vont
dans le sens du réle parental d'assurer les besoins de I'en-
fant (Srikandi, 2020).

Un portrait uniforme se dégage des récits des parents. lls
commencent par soutenir et prendre en charge leur parte-
naire. Avec le temps, les conlflits et I'impatience s'installent.
A long terme, ils se disent impuissants devant I'anxiété de
leur partenaire et épuisés par le soutien offert. Ce phé-
nomene peut ressembler a la séquence temporelle de la
fatigue de compassion (Ruggiero, 2021). Cette hypothése
devra toutefois étre vérifiée par un examen plus approfondi
du vécu des parents au fil du temps.

Etant donné I'échantillon limité, la présente étude ne per-
met pas d'atteindre la saturation des données. Cependant,
la nature qualitative et exploratoire du projet permet une
grande ouverture a la diversité des expériences et des réac-
tions possibles au contact d’un coparent anxieux.
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L'imagerie mentale (IM) se définit comme la représentation
mentale d'une action sans que celle-ci soit physiquement
exécutée (Guillot et Collet, 2008). Elle est reconnue dans
le domaine du sport pour améliorer la performance des
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athletes (Driskell et al., 1994), mais uniquement lorsque la
représentation mentale se déroule a la vitesse correspon-
dant a celle de I'action réelle a effectuer (Guillot et Collet,
2008). Cette capacité a imaginer une action a la méme
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vitesse que celle qu’on souhaite utiliser lors de I'exécution
se nomme |'équivalence temporelle.

Bien qu'il ait été démontré que les athlétes de haut niveau
tendent a avoir une meilleure équivalence temporelle dans
leur champ d’expertise que les non-experts (Guillot et
Collet, 2005; Reed, 2002), les résultats sont plutét mitigés
dans le cas des danseurs experts. Certaines études ont mon-
tré qu'ils seraient meilleurs que les non-experts (Minvielle-
Moncla et al., 2003; Paris-Alemany et al., 2019), alors que
d'autres études ont indiqué une absence de I'effet de I'ex-
pertise sur I"équivalence temporelle (Carey et al., 2019).

Afin d'apporter un nouvel élément de réponse a ce débat,
la présente étude a pour but de comparer la précision et la
constance de |'équivalence temporelle de danseurs experts
a celle de non-experts. Il s'agit de la premiére étude a com-
parer les experts et non-experts sur la constance de leur
équivalence temporelle et a s'assurer que les participants
s'imaginent bien le contenu proposé, grace a 'utilisation de
trois temps de mesure.

Méthode

Quatorze danseurs experts et 20 adultes n'ayant aucune
expérience en danse ont visionné a 10 reprises une cho-
régraphie de danse contemporaine de 30 secondes, avec
la seule consigne d'apprendre la chorégraphie (vitesse et
mouvements inclus). A la suite des 10 visionnements, trois
mouvements cibles étaient présentés aux participants. Ces
mouvements délimitaient la fin de trois séquences: la pre-
miere séquence (T1) se terminait avec un mouvement au
tiers de la chorégraphie, la deuxieme séquence (T2) se ter-
minait avec un mouvement au deux-tiers de la chorégraphie
et la derniére séquence (T3) représentait I'entiéreté de la
chorégraphie. Les participants devaient donc repasser men-
talement la chorégraphie du début jusqu’au mouvement
cible indiqué a I'écran. lls devaient s'imaginer mentalement
10 fois chacune des trois séquences dans un ordre aléatoire.
Pour chacune des 30 représentations mentales, les parti-
cipants devaient frapper la barre d'espace de I'ordinateur
pour indiquer le début et la fin de leur représentation men-
tale (soit lorsqu’ils avaient atteint le mouvement cible). Le
temps écoulé entre les deux frappes était calculé.

Afin de comparer la précision de |'équivalence temporelle
des deux groupes, une ANOVA a plan mixte 2 (expertise)
x 3 (temps de mesure, T1, T2 et T3) a été effectuée sur la
moyenne des écarts entre le temps de I'|M et le temps réel
en valeur absolue. Pour ce qui est de la comparaison de la
constance de |"équivalence temporelle des deux groupes,
trois tests U de Mann-Whitney, un pour chaque temps de
mesure, ont été réalisés afin de comparer les coefficients de
variation des temps d'IM de chaque groupe.

Résultats et discussion

Les résultats de la présente étude ne permettent pas de
démontrer que les danseurs experts sont plus précis ou plus
constants que les non-experts. En effet, aucune différence
entre les groupes concernant leurs écarts au temps de repro-
duction par rapport au temps réel et la variabilité de leurs
reproductions temporelles n'a été observée. Cela pourrait
refléter I'extréme spécificité des bénéfices qu’apporte I'lM.
Pour rappel, I'/M n'améliore la performance que si elle est
temporellement équivalente (Guillot et Collet, 2008). Ainsi,
il se pourrait qu’une amélioration de I"équivalence tempo-
relle ne soit possible que si les danseurs utilisent I'lM dans
cet objectif, alors qu'ils s’en servent surtout a des fins créa-
tives (Nordin et Cumming, 2005).

Les résultats de la Figure 1 démontrent toutefois que les
reproductions temporelles mentales de T1 différent signifi-
cativement plus du temps réel que les reproductions tempo-
relles mentales de T2 et T3. Cela pourrait représenter la plus
grande familiarité des participants avec T1, considérant que
T1 fait partie de T2 et T3. Les participants ont donc pratiqué
la séquence T1 30 fois (comparativement a 20 fois pour T2
et 10 fois pour T3) et il a été démontré que les personnes
familieres avec une certaine séquence ont tendance a l'ac-
célérer mentalement et vont avoir de la difficulté a la ralentir
(Louis et al., 2008).

Figure 1

Moyennes des écarts de jugement temporel a chaque temps
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Note. Les écarts de jugement temporel, en valeur absolue, sont signifi-
cativement plus grands au T1 qu'au T2 et qu'au T3, indépendamment
de I'appartenance au groupe.

Par ailleurs, les reproductions mentales au T3 se montrent
significativement plus constantes que celles au T1 et au T2
(voir Figure 2). Afin d’apprendre la chorégraphie, les partici-
pants ont eu a visionner la chorégraphie de 30 secondes au
complet (donc T3) 10 fois. Il est possible que les participants
aient été en mesure de mieux évaluer la longueur de leur IM
pour T3 en se fiant a la durée de la vidéo, ce qu'ils n‘ont pas
pu faire pour T1 et T2.
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Figure 2
Variabilité des jugements temporels & chaque temps de
mesure
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Note. Le coefficient de variation de T3 est significativement différent de
celui de T1 et de T2, indépendamment de |'appartenance au groupe.

De futures études pourraient répliquer cette méthode avec
une chorégraphie plus longue, puisque les danseurs experts
sont habitués a performer plus longtemps. lls pourraient
alors étre supérieurs aux non-experts dans ce contexte.
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Le traumatisme craniocérébral léger (TCCL) est un probleme
de santé publique fréquent (Oldenburg et al., 2016) pou-
vant entrainer des symptémes physiques (p. ex., diminu-
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tion de la motricité), comportementaux (p. ex., irritabilité),
affectifs (p. ex., variation de I'humeur) et cognitifs (p. ex.,
attention). Bien que la majorité des symptomes se résorbent
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comparaison entre les ainés et les adultes plus jeunes

quelques mois aprés le TCCL, certains peuvent perdurer
dans le temps et affecter le bien-étre général des individus
a plus long terme. Présentement, peu d'études comparent
le fonctionnement d'ainés a celui d'adultes plus jeunes, plu-
sieurs mois post-TCCL. Certaines études rapportent des
symptdémes dépressifs un an post-TCCL plus élevés chez les
adultes plus jeunes, alors que d'autres soulignent l'inverse
(Osborn et al., 2014). Cette variabilité concerne également
les symptémes anxieux (Osborn et al., 2016). Les études sur
le fonctionnement cognitif post-TCCL sont aussi rares chez
les ainés et la majorité utilise des mesures objectives de la
cognition (tests neuropsychologiques). On en connait donc
peu sur la cognition autorapportée post-TCCL (Hume et al.,
2021).

L'objectif de I'étude est de comparer les symptémes anxio-
dépressifs et la cognition percue a 12 mois post-TCCL
chez les adultes et les ainés. Il est attendu que le groupe
d'adultes plus jeunes présente davantage de symptomes
anxiodépressifs, alors que les ainés pergoivent davantage
de difficultés cognitives.

Méthode

Cent-treize adultes de 18 a 64 ans et 57 ainés de 65 ans et
plus ont été recrutés parmi les patients ayant subi un TCCL
et ayant été hospitalisés au centre de traumatologie de
I'Hopital Enfant-Jésus ou de I'Hopital général de Montréal
entre avril 2010 et octobre 2016.

Les symptomes anxiodépressifs ont été mesurés a l'aide de
I'Echelle Hospitaliére d’Anxiété et de Dépression (EHAD) 12
mois post-TCCL. La plupart des études suggérent un score
supérieur a huit pour conclure a la présence d'un trouble
(Bjelland et al., 2002). Le fonctionnement cognitif subjectif
a été évalué avec la version francaise du Medical Outcomes
Study Cognitive Functionning Scale (MOS-Cog) ou un score
plus élevé indique une perception plus favorable. Un score
inférieur a 65,90 suggére des difficultés pergues significa-
tives (Stewart et Ware, 1992).

Résultats et discussion

L'hypothése quant aux symptoémes anxieux est confirmée
puisqu’un test t a révélé que les adultes plus jeunes per-
coivent significativement plus de symptémes anxieux que
les ainés. Un Khi-carré d'indépendance a révélé que la pré-
valence d'anxiété cliniquement significative, autant pour
les adultes plus jeunes (37,2%) que les personnes dgées
(14,0%), était comparable a celle documentée dans d'autres
études (Abdulle et al., 2018). Les résultats obtenus dans
cette étude suggérent que certaines caractéristiques du
groupe d'adultes plus jeunes, comme la pression ressentie
a retourner au travail, pourraient influencer négativement

le rétablissement. Cette influence accentuerait leurs symp-
témes anxieux post-TCCL. Cette dynamique s'explique par
la présence plus importante des jeunes adultes a I'emploi au
moment de |'accident.

Aucune différence significative n'a été trouvée entre la
moyenne de symptémes dépressifs des deux groupes (voir
Figure 1). Le pourcentage de personnes touchées par des
symptomes cliniquement significatifs étaient également
similaire entre les groupes (24,8% des adultes jeunes,
15,8 % des ainés). Andrade et ses collaborateurs (2003) ont
démontré que les épisodes de dépression majeure sont for-
tement comorbides avec les troubles anxieux, mais aussi
qu'ils précedent généralement |'apparition de ['épisode
dépressif. De futures études pourraient vérifier si le méme
patron s'observe aprés un TCCL, soit que les symptémes
dépressifs surviennent apres |'anxiété.

Figure 1

Comparaison entre les adultes et les ainés sur les scores d'an-
xiété et de dépression
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Contrairement a I'hypothése de départ, les ainés ont rap-
porté moins de plaintes cognitives que les adultes plus
jeunes (voir Figure 2). Il est possible que les adultes plus
jeunes aient plus d'occasions de percevoir leurs difficultés
cognitives dans leurs activités quotidiennes. Toutefois, dans
les deux groupes, une proportion importante d'individus
(55,8 % des adultes plus jeunes, 45,6 % des ainés) dépassait
le score seuil révélant des plaintes cognitives.

Figure 2

Comparaison entre les adultes et les ainés sur les scores de
cognition percue
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En conclusion, la principale force de cette étude est le recru-
tement systématique de tous les participants. Toutefois, le
fait que les événements du quotidien pouvant affecter la
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symptomatologie n‘aient pas été considérés représente une
limite de I'étude. Malgré tout, les résultats de cette étude
pourront permettre de mieux cibler les interventions post-
TCCL selon les difficultés les plus observées dans chaque
groupe d'dge. Des études futures pourraient explorer
davantage le lien entre les symptémes anxiodépressifs, et
méme cognitifs, et le statut d’emploi.
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Le trouble d'insomnie touche 9,5% des étudiants univer-
sitaires (Taylor et al., 2013). Ce trouble est caractérisé par
une insatisfaction de la qualité ou de la quantité du som-
meil (American Psychiatric Association, 2015). Chez les étu-
diants, I'insomnie est associée avec I'anxiété, la dépression
et le stress (Gardani et al., 2021). A ce jour, le traitement
de premiere intention de I'insomnie est la thérapie cogni-
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tivo-comportementale de I'insomnie (TCC-I; Riemann et al.,
2017). Bien que la TCC-l se soit avérée efficace pour traiter
ce trouble chez les étudiants (Taylor et al., 2014), il est per-
tinent d'évaluer d'autres options de traitement afin d'élargir
I"éventail d'interventions disponibles. Ainsi, le programme
de réduction du stress basé sur la pleine conscience (MBSR)
pourrait étre un traitement adapté a la réalité unique des
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étudiants, puisqu'il vise d'abord la réduction du stress. En
effet, le programme MBSR s'est avéré efficace afin de dimi-
nuer la sévérité de I'insomnie chez certaines populations (Ong
et Smith, 2017), mais son efficacité ne semble pas avoir été
explorée chez la population étudiante souffrant d'insomnie.

Le premier objectif de cette étude est de comparer |'effica-
cité du MBSR et de la TCC-l pour traiter I'insomnie chez les
étudiants universitaires. Le deuxieme objectif vise a explorer
le changement temporel du niveau de stress ainsi que de

la sévérité de l'insomnie selon la condition de traitement
(TCC-l ou MBSR).

Méthode

Cette étude pilote comprend 10 étudiants de |'Université
Laval qui répondent aux critéres du trouble d'insomnie. Les
participants ont été assignés de facon aléatoire a une des
deux conditions, soit TCC-l ou MBSR. Les deux thérapies
de groupe ont été offertes par une dyade d'étudiantes au
doctorat en psychologie, a raison d'une rencontre de deux
heures par semaine, pendant huit semaines. La TCC-I com-
prend quatre composantes qui ciblent directement le som-
meil: I'hygiene du sommeil, le contréle par le stimulus, la
restriction du sommeil et la restructuration cognitive. Quant
au MBSR, il est basé sur la pratique formelle et informelle de
la pleine conscience (p. ex., méditer, faire du yoga, porter
attention a l'environnement, etc.). Des mesures pré, mi et
post-traitement ont été recueillies a |'aide de questionnaires
validés. La sévérité de I'insomnie a été mesurée a l'aide de
I'Index de sévérité de l'insomnie et le stress a été mesuré a
I'aide de I'Echelle de stress percu. L'agenda du sommeil a
aussi été utilisé pour recueillir de I'information sur les para-
meétres du sommeil, notamment |'efficacité du sommeil, la
latence d'endormissement, le temps d'éveil apres I'endor-
missement et le temps total de sommeil.

Résultats et discussion

D'abord, concernant le premier objectif, les résultats
montrent que la différence entre les deux conditions est non
significative quant a I'amélioration des parametres du som-
meil (Tableau 1). Ces résultats sont encourageants pour le
MBSR, puisqu'’ils suggérent une efficacité similaire a celle de
la TCC-l sur cet aspect. Il en est de méme pour la diminution
de la sévérité de I'insomnie: il n'y a aucune différence signi-
ficative entre les deux conditions (Tableau 1). Toutefois, en
analysant ce résultat dans le cadre d'un devis de non-infério-
rité, il n’est pas possible de conclure statistiquement que le
MBSR est non inférieur a la TCC-I. Le manque de puissance
statistique lié a ce résultat peut étre attribuable a la petite
taille d’échantillon de cette étude pilote.

Ensuite, pour le deuxiéme objectif, les résultats indiquent
que la différence entre les conditions quant a la temporalité
des changements est non significative, autant pour la sévé-
rité de I'insomnie que pour le stress, c'est-a-dire que cha-
cune de ces deux variables a diminué de maniére similaire
dans le temps pour chaque condition. Malgré cela, il est
possible d'observer une tendance selon laquelle la diminu-
tion de la sévérité de I'insomnie dés la mi-traitement est plus
importante dans le groupe TCC-| que dans le groupe MBSR,
tel qu'illustré dans la Figure 1. Cette tendance est cohérente
avec le modéle théorique de la TCC-I (Morin, 1993), a savoir
que cette thérapie intervient directement sur les symptémes
de l'insomnie, favorisant ainsi des changements rapides.

Par rapport a I"évolution temporelle du stress, le patron de
diminution est similaire dans les deux groupes, c’est-a-dire
que le stress reste plutdt stable jusqu’a la mi-traitement, puis
diminue jusqu’au post-traitement. Il n’est donc pas possible
de conclure d'une diminution plus rapide du stress dans le
groupe MBSR.

Tableau 1
Changements entre le pré et le post-traitement des paramétres du sommeil et de la sévérité de I'insomnie selon la condition de
traitement
Mesures TCC-l MBSR Groupe x Temps
Pré-traitement  Post-traitement Ade Pré-traitement  Post-traitement A de P
moyenne moyenne
Agenda du
sommeil
SE (%) 78,0 88,8 10,8 78,1 84,8 6,7 ,403
SOL (min) 36,0 26,2 -9.8 67,8 47,2 -20,6 ,382
WASO (min) 30,8 17,2 -13,6 19,2 10,0 -9.2 ,623
TST (min) 403,6 416,6 13,0 443,7 443,2 -5 ,740
NS 16,2 3.4 12,8 16,8 4,2 12,6 ,939

Note. TCC-| = Thérapie cognitivo-comportementale de I'insomnie, MBSR = Programme de réduction du stress basé sur la pleine conscience, SE
= Efficacité du sommeil, SOL = Latence d’endormissement, WASO = Temps d'éveil aprés |'endormissement, TST = Temps total de sommeil, ISI =

Index de sévérité de I'insomnie.

2Un devis de non-infériorité est utilisé pour comparer le MBSR a la TCC-I: il n’est pas possible de conclure & la non-infériorité du programme MBSR.
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Figure 1
Evolution de la sévérité de I'insomnie selon la condition de
traitement
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Note. TCC-l = Thérapie cognitivo-comportementale de Iinsom-

nie, MBSR = Programme de réduction du stress basé sur la pleine
conscience, IS = Index de sévérité de I'insomnie.

En somme, les résultats soutiennent la pertinence d’explo-
rer davantage le programme MBSR pour traiter I'insomnie
chez la population étudiante. Des recherches futures pour-
raient inclure des mesures d'anxiété et de dépression ainsi
qu’un suivi a long terme.
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Les comportements antisociaux se caractérisent par le
mépris et la violation des droits d'autrui (Menard, 2015).
lls vont souvent a lI'encontre de la loi ou des normes et
incluent, par exemple, les vols, les bagarres ou les fugues
(Zoccolillo, 2000). |Is peuvent engendrer des conséquences
tant au niveau individuel que sociétal (Day et al., 2015).

PSYCAUSE — Décembre 2022 — voL. 12 N° 2

La continuité intergénérationnelle fait référence aux situa-
tions dans lesquelles une caractéristique se présente a la
fois chez le parent et chez I'enfant (Thornberry, 2003). Ce
phénomeéne est présent au niveau des comportements anti-
sociaux: les enfants de parents qui manifestent ce type de
comportements sont significativement plus a risque d’en
manifester eux aussi (Besemer et coll., 2017).
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Le sexe du parent et celui de I'enfant sont des facteurs
modérateurs de la continuité intergénérationnelle des com-
portements antisociaux. La méta-analyse de Besemer et
collegues (2017) montre que la force de la continuité varie
significativement en fonction des dyades parent-enfant dans
la famille (ex.: mére-fille). Un autre facteur relié a I'étude de
la continuité intergénérationnelle des comportements anti-
sociaux est celui d’appariement assortatif, c'est-a-dire la ten-
dance a s'unir avec des partenaires ayant un niveau similaire
d'antisocialité (Moffitt et al., 2001). Plus cet effet est fort,
moins il est probable que les comportements antisociaux des
parents contribuent a prédire tous les deux de maniéere indé-
pendante les comportements antisociaux de |'adolescent.

Cette étude vise a déterminer si les comportements antiso-
ciaux de chaque parent prédisent de fagon indépendante
les comportements antisociaux de I'adolescent ainsi que de
déterminer dans quelles dyades parents-enfants la conti-
nuité intergénérationnelle est la plus forte.

Méthode

Les participants proviennent de I'Etude longitudinale du
développement des enfants du Québec (ELDEQ). Parmi les
2120 familles québécoises participant initialement a I'ELDEQ,
notre échantillon d'analyse inclut les 1482 familles pour les-
quelles on retrouve un score de comportements antisociaux
pour I'adolescent et pour au moins un des deux parents.

Les collectes de données pertinentes a la présente étude
sont celles de 1998, 2013 et 2015, c’est-a-dire lorsque I'en-
fant avait respectivement 5 mois, 15 ans et 17 ans. En 1998,
le pere et la mere ont rempli le Questionnaire sur les compor-
tements antisociaux (Zoccolillo, 2000). Les questions de ce
questionnaire sont inspirées du NIMH Diagnostic Interview
Schedule et refletent les criteres diagnostiques du DSM-IV
pour un trouble des conduites ou une personnalité antisociale.
En 2013 et en 2015, les jeunes ont rempli le Questionnaire
sur la santé mentale et I'inadaptation a I'adolescence (Institut

de la statistique du Québec, 2018). Les scores d'antisocialité
qui ont été utilisés dans nos analyses ont été calculés a partir
des réponses aux items de ces questionnaires.

Plusieurs variables contréles ont été ajoutées a nos analyses
afin de déterminer si les associations observées dans notre
étude n’étaient pas mieux expliquées par des caractéristiques
sociodémographiques corrélées avec |'adoption de compor-
tements antisociaux. Ces variables sont I'dge de la mére a la
naissance de |'enfant, I'dge exact de |'adolescent, le sexe de
I'adolescent, le statut familial et le statut socioéconomique.

Résultats et discussion

Les associations modestes et statistiquement significatives
entre les scores d'antisocialité des parents et de |'adoles-
cent (Tableau 1) montrent une continuité intergénération-
nelle des comportements antisociaux. Ce résultat va dans
le méme sens que la plupart des études s'étant intéressé au
méme sujet (Besemer et coll., 2017). Les résultats montrent
également un effet d'appariement assortatif en fonction de
I'historique de comportements antisociaux chez les parents,
illustré par une corrélation significative entre les scores d'an-
tisocialité de la mére et du pére (Tableau 1). Malgré cet effet,
les analyses de régression (modéle 1, Tableau 2) confirment
un risque plus élevé que I'adolescent adopte des compor-
tements antisociaux lorsque ses deux parents en ont déja
adopté (versus un seul parent). Ainsi, tel que suggéré par
Moffit et al. (2001), on peut penser que les enfants dont
les deux parents adoptent des comportements antisociaux
recoivent une «double dose» de génes reliés a I'antisocia-
lité, et/ou grandissent dans un contexte familial propice au
développement de ce genre de comportements. Enfin, le
modele 3 du Tableau 2 montre que les interactions entre le
sexe du parent et celui de I'adolescent ne sont pas significa-
tives. Il n'y a donc pas de dyade parent-enfant dans laquelle
la continuité intergénérationnelle est significativement plus
forte qu’une autre. Ce résultat ne concorde pas avec les
conclusions de Besemer et de ses collaborateurs (2017), ce

?obr,’Z?aL;i?)ns entre les scores d’antisocialité et les variables sociodémographiques mesurées en 2013
Variable 1 2 3 4 5 6 7 8 9
1. Age de la mére & la naissance
2. Age exact de |'adolescent ,02
3. Sexe de |'adolescent -,03 ,05
4. Familles monoparentales -,03 ,02 -,01
5. Familles recomposées -, 26%* ,01 ,05 -, 25%*
6. Statut socioéconomique ,24%* -,08** ,01 -,34** -,04
7. Score d'antisocialité de la mére -, 16** ,02 ,04 ,04 ,12%* -, 10**
8. Score d'antisocialité du pére -, 12% ,04 ,03 ,06* ,07** -,08** ,20%*
9. Score d'antisocialité de I'adolescent B R ,06* ,09** I R ,07* -, 15%* ,18%* ,21%*

*p < .05. **p < 01.
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Tableau 2

Facteurs de prédiction associés au niveau de comportements anitosciaux du jeune de 15 a 17 ans.

Variables Modéle 1 (n=1351) Modéle 2 (n=1238) Modéle 3 (n=1220)
B (95% IC) B B (95% 1C) B B (95% IC) B
Comportements antisociaux (CA)
Méres 226%*  (,1413a,312)  ,140** ,190%*  (,101a,279) ,118** ,209*  (,078a,340)  ,130*
Peéres ,287**  (,204 4 ,371) ,182** 262** (1754 ,348)  ,166** ,288**  (,171a ,406)  ,183**
Sexe du jeune 272 (114 3 ,431) ,092* ,338* (1123 ,564)  114*
Termes d'interaction
Sexe*CA méres -034  (-,212a,143) -,018
Sexe*CA peres -,059  (-,232a,114) -,029
Variables controles
Age de la mére a la naissance -,005 (-,023a,012) -,018 -,005 (-,023a,012) -,018
Age du jeune en 2013 184 (-,127 a ,494) ,032 183 (-,128 a5 ,494) ,032
Familles monoparentales en 2013 194 (-,022 a ,409) ,053 194 (-,022 4 ,409) ,053
Familles recomposées en 2013 169 (-,056 & ,394) ,043 169 (-,057 &,395) ,043
Statut socioéconomique en 20132 - 156*  (-,247 a-,065) -,102* -,154* (-,245&-,063) -,101*
R2 ajustés ,061** ,085** ,085**
@ scores Z

**p < 001 *p <,05
qui pourrait possiblement étre expliqué par les particularités
du contexte socioéconomique et politique québécois.

Traditionnellement, les programmes de prévention des com-
portements antisociaux au Québec ciblent des adolescents
vivant dans des familles a faible revenu ou présentant déja
des comportements antisociaux. Nos résultats montrent
I'importance de cibler également les jeunes qui vivent dans
des familles ou les parents ont adopté des comportements
antisociaux par le passé.
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La pandémie de Covid-19 a mis a rude épreuve la santé men-
tale des étudiants universitaires. Au Québec, un sondage
effectué par I'Union étudiante du Québec (UEQ) a I'automne
2020 aupres de plus de 1200 étudiants révele que 51%
d’entre eux rapportent une augmentation de leur niveau de
détresse depuis mars 2020 (UEQ, 2020). Des résultats simi-
laires sont observés chez des étudiants de I'Université Laval
(N = 530) par I'Association des étudiantes et des étudiants
de Laval inscrits aux études supérieures (AELIES). Selon I'AE-
LIES (2020), 81,8% des étudiants sondés ont vu leur santé psy-
chologique décliner depuis le début de la pandémie. Toujours
selon cette étude, la pandémie aggraverait certaines sources
de stress percu telles que l'isolement (77,5%), la vie sociale
insatisfaisante (75%) et I'incertitude envers |'avenir (67 %). Une
association entre le stress pergu et la détresse psychologique
est observée (Zhang et al., 2020). L'autocompassion et la
pleine conscience (ACPC) sont utiles pour améliorer le bien-
étre et pour diminuer la détresse psychologique et le stress,
mais ces interventions traditionnellement en présentiel sont
peu accessibles et non spécifiques aux étudiants (Dawson et
al., 2020). La limite d'accessibilité pourrait étre contrecarrée
par une composante électronique (Jayawardene et al., 2017).
A ce jour, aucune application mobile d’ACPC adaptée aux étu-
diants n'a été développée et validée chez ceux-ci. La présente
étude vise d'une part a développer un prototype d'applica-
tion mobile d’ACPC et d'autre part a en tester |'effet sur le
bien-étre, le stress percu et I'autocompassion d'étudiants uni-
versitaires. L'application mobile, dénommée Bulle, s'inspire du
programme Mindful Self-Compassion (Neff et Germer, 2013),
qui a une durée de huit semaines en présentiel.

Méthode

Soixante-sept étudiants universitaires volontaires, recrutés
via des annonces en ligne et par des affiches dans les pavil-
lons de I'Université Laval, ont été répartis aléatoirement dans
deux groupes: expérimental et contrdle inactif (sans acces).
Bulle a été développée dans le cadre d'un partenariat avec
des étudiants universitaires en design et en informatique.
Son utilisation a été répartie sur trois semaines (pour un total
d’environ trois heures) durant lesquelles le contenu était pla-
nifié pour suivre le développement des capacités d’ACPC
des participants. Ainsi, des capsules vidéos éducatives, des
méditations guidées et des exercices favorisant |'autocom-

passion étaient débloqués hebdomadairement. Les niveaux
de stress, de bien-étre et d'autocompassion ont été mesurés
avant et apres la période d'utilisation a I'aide de question-
naires validés en francais: I'Echelle d'autocompassion (Neff,
2003, traduite par Kotsou et Leys, 2016), I'Echelle de bien-
étre mental de Warwick-Edinburgh (Tennant et al., 2007 tra-
duite par Trousselard et al., 2016) et I'Echelle de stress percu
(Cohen et al., 1983 traduite par Quintard, 1994).

Résultats et discussion

L'objectif de développer un prototype de |application
mobile a été atteint. Pour ce qui est de |'objectif visant
a en tester 'effet, aucun effet de l'utilisation de Bulle n‘a
été relevé (interaction groupe*temps) sur la variable de
bien-étre. Il en est de méme concernant le stress percu.
Toutefois, une différence significative entre les deux temps
de mesure a été observée. Le stress percu diminuait entre
le temps 1 et le temps 2, et ce, chez les deux groupes.
Quant a l'autocompassion, une interaction significative
entre les facteurs groupe et temps de mesure a été consta-
tée. L'autocompassion s'améliorait entre les deux temps
de mesure, et cela, davantage chez le groupe expérimen-
tal que chez le groupe contréle. De plus, une amélioration
significative de I'autocompassion a été observée entre les
deux temps de mesure dans les deux groupes. Les résultats
de cette étude exploratoire demeurent a nuancer. Une ten-
dance a la réduction du stress a été observée, mais une taille
d'échantillon plus élevée aurait été nécessaire pour obtenir
une puissance statistique adéquate. En résumé, une augmen-
tation de I'autocompassion semble possible en ayant recours
a une application mobile. Toutefois, des études supplémen-
taires avec de plus grands échantillons et sur une plus longue
durée sont requises pour en confirmer ou non I'effet sur la
réduction du stress et |'amélioration du bien-étre.
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Les pensées négatives auraient un effet néfaste sur I'adap-
tation a des événements difficiles tels que le cancer (Scheier
et Carver, 1985). Alors que I'endossement de pensées posi-
tives est fortement préné en occident pour mieux s'adapter
au cancer, ses bienfaits demeurent controversés (McGrath et
al., 2006). En effet, plusieurs auteurs décrivent la pression de
toujours penser positivement comme un fardeau (Wilkinson
et Kitzinger, 2000). Par conséquent, I'endossement de la
pensée réaliste a été proposé comme une alternative. Elle
consiste a tenir compte de tous les scénarios réalistes pos-
sibles, tout en espérant que le meilleur survienne (Savard,
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2010). Par ailleurs, les stratégies de régulation émotion-
nelle (RE) joueraient également un role dans I'adaptation
psychologique au cancer (Gross, 2015). Ces stratégies sont
des processus considérés comme étant adaptés (p. ex.,
réévaluation cognitive) ou inadaptés (p. ex., suppression
émotionnelle et évitement expérientiel) par lesquels les per-
sonnes influencent la nature et I'expression de leurs émo-
tions (Gross, 2015). En outre, il existerait un lien entre le type
de pensées et la RE alors que cette derniére expliquerait la
relation entre |'orientation de pensées (OP) et |'adaptation
psychologique (David et al., 2006).
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Relation entre les pensées et la régulation émotionnelle en contexte oncologique

La présente étude a pour objectifs: (1) de déterminer si les
stratégies de RE (réévaluation cognitive, suppression émo-
tionnelle et évitement expérientiel) différent en fonction de
I'OP (positive, négative ou réaliste) des femmes atteintes d'un
cancer du sein; et (2) d’examiner si ces différences varient
selon que les stratégies de RE ont été mesurées avant (T1) ou
aprés le traitement de radiothérapie adjuvant (T2).

Il est attendu que les femmes ayant une OP négative et
positive au T1 aient davantage recours a des stratégies de
RE inadaptées (T1 et T2; hypothése 1) alors que les femmes
ayant une OP réaliste au T1 auront davantage recours a une
stratégie adaptée (T1 et T2; hypothese 2).

Méthode

Les participantes ont été recrutées a L'Hotel-Dieu de Québec
(CHU de Québec-Université Laval). Les critéres d'inclusion
étaient: étre sur le point de recevoir un traitement de radio-
thérapie adjuvant pour un cancer du sein, avoir entre 18 et
75 ans et maitriser le frangais. Elles ne devaient pas avoir de
métastases, ni avoir regu une chimiothérapie, ni présenter
des difficultés cognitives ou des troubles psychologiques
sévéres. Au total, 81 femmes dgées en moyenne de 59 ans
(ET = 8,5) ont participé a I'étude. La majorité était traitée
pour un cancer de stade 1 (66,3 %).

Figure 1

Analyses de variance a mesures répétées comprenant ['orienta-

tion de pensée positive, négative, réaliste et non orientée vers le
futur et une des stratégies de régulation émotionnelle (T1 et T2)

3VD
T T2
1VvI Modéle 1
=12 GG f Evitement expérientiel 1
n=21 {T_J(J [ T2
N=24 e e | Modeéle 2
( Réévaluation cognitive W
[ ™ 2|
Modéle 3

Note. @@ : pensée positive; W@ : pensée négative; TIT: pensée

réaliste; »=== : pensée non orientée vers le futur

Afin d'évaluer les stratégies de RE (variables dépendantes;
VD), le Questionnaire d'acceptation et d'action-Il (QAA-II;
évitement expérientiel; Monestés et al., 2009) ainsi que le

Questionnaire de régulation émotionnelle (ERQ; suppres-
sion émotionnelle et réévaluation cognitive; Christophe
et al., 2009) ont été employés. Le Questionnaire des pen-
sées et anticipations au sujet du cancer (PAC, version cana-
dienne-francaise originale; Gilbert, 2016) a été utilisé pour
évaluer I'OP (variable indépendante; VI).

Les participantes ont complété le QAA-Il et I'ERQ avant le
début des traitements de radiothérapie (T1) et apres leur fin
(T2; six semaines apres le T1). Le PAC a été administré a une
seule reprise avant le traitement (T1).

Résultats et discussion

Les résultats (Tableau 1) révelent que les participantes ayant
une OP réaliste ont significativement plus recours a la sup-
pression émotionnelle que celles étant non orientées vers
le futur (NOF). Les femmes NOF ont un niveau faible de
pensées négatives et positives, ne faisant que peu d'antici-
pation. Les patientes NOF rapportent une utilisation signi-
ficativement plus faible d'évitement expérientiel que celles
ayant une OP réaliste ou négative. Enfin, aucune différence
significative n'a été obtenue entre les OP pour la réévalua-
tion cognitive et aucune interaction groupe (OP) par temps
significative n'a été observée.

Les résultats indiquant que la suppression émotionnelle est
davantage utilisée par les femmes ayant une OP réaliste que
celles étant NOF infirment notre hypothése. Ainsi, les femmes
ayant une OP réaliste ont pu supprimer efficacement les émo-
tions négatives vécues, mais cette régulation serait adaptée
seulement & court terme (Salters-Pedneault et al., 2010).

Par ailleurs, les femmes ayant une OP négative utilisent
davantage I'évitement que celles NOF, confirmant partielle-
ment notre hypothese. En effet, les femmes NOF pourraient
moins réfléchir aux éventualités négatives et donc moins
ressentir le besoin de moduler leur réponse émotionnelle a
I'aide de I'évitement (Boulanger et al., 2010).

Concernant le recours a la réévaluation cognitive, il n'y a
aucune différence significative entre les OP, réfutant notre
hypothése. La radiothérapie est un traitement peu intrusif. Il
a donc pu étre plus facile de réévaluer leur situation comme
étant moins sérieuse, car 'issue des traitements est généra-
lement favorable a ces stades.

Bien qu’une des forces de I'étude est d'avoir évalué les
stratégies de RE de maniére prospective, avant et aprés le
traitement, une limite majeure est la courte période sépa-
rant les temps de mesure (6 semaines), puisque le caractére
adapté des stratégies de RE peut changer au long terme
(Salters-Pedneault et al., 2010).

Afin d'améliorer les interventions psychologiques destinées
aux femmes atteintes d’'un cancer du sein, il serait intéressant
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Tableau 1

Différences entre les stratégies de RE utilisées selon le type d’orientation de pensées avant et aprés un traitement de radiothérapie

Variable dl e Aominetenr F Seuil Moyenne des moindres carrés?
observé Positive Négative Réaliste Non orientée vers le futur
(n=13) (n=12) (n=21) (n=24)
Suppression émotionnelle
Groupe 3 63,5 2,99 ,04 10,12 12,58 14,37 9,44
A A A
B B B
Temps 1 48,6 0,02 .90
Groupe*Temps 3 27,5 0,98 42
Evitement expérientiel
Groupe 3 27,5 7,55 ,01 56,19 46,21 48,55 58,60
A A
B B B
Temps 1 31,9 1,23 ,28
Groupe*Temps 3 26,8 1,57 22
Réévaluation cognitive
Groupe 3 64,4 74 ,53 31,35 27,92 31,49 29,42
A A A A
Temps 1 63,8 ,56 46
Groupe*Temps 3 63,9 ,02 10

Note. Les résultats en gras indiquent une différence significative entre les groupes.
2 Les moyennes avec une méme lettre ne sont pas significativement différentes au seuil alpha de ,05 aprés avoir appliqué une correction de Bonferroni.

d'opérationnaliser I'orientation NOF puisqu’elle semble étre
une avenue intéressante en étant liée avec une utilisation plus
faible des stratégies de RE inadaptées dans cette étude.
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Les taux de dépression augmentent significativement a
I'adolescence (Hankin et al., 1998). L'historique parental de
dépression est un facteur qui prédit I'apparition des symp-
témes dépressifs durant cette période du développement,
ce qui référe au phénomene d'association intergénération-
nelle de la dépression (Jaffee et al., 2021). La majorité des
études a ce sujet porte sur des échantillons de meres dépres-
sives et leur descendance (Andreas et al., 2018). Le réle du
pere dans |'association intergénérationnelle de la dépres-
sion est donc rarement documenté. Dans la mesure ou le
pére contribue sur le plan génétique et environnemental au
développement de I'enfant, il devrait contribuer a la prédic-
tion des symptdmes dépressifs chez I'adolescent. Pourtant,
le peu d'études réalisées incluant le pére présentent des
résultats divergents. L'objectif de I'étude est d’examiner
I'association prédictive entre [I'historique dépressif des
parents et les symptdmes dépressifs des adolescents a 15 et
a 17 ans. L'étude considére |'appariement assortatif, soit la
tendance des couples a s'associer sur la base de similarités
(Mathews et Reus, 2001). De plus, I'étude vise a évaluer la
contribution unique de chaque parent ainsi que I'effet d'in-
teraction entre le sexe du parent et de I'adolescent dans
I'association intergénérationnelle de la dépression.

Méthode

Dans le cadre de I'Etude longitudinale du développement
des enfants du Québec (ELDEQ), les données sur |'histo-
rique de dépression de 1495 meres et de 1235 péres ainsi
que celles sur les symptémes dépressifs de 1514 adoles-
cents a 15 et a 17 ans ont été recueillies. Les évaluations
ont été effectuées par I'entremise de questionnaires congus
pour I'ELDEQ se basant sur les criteres de la dépression
majeure du Manuel diagnostique et statistique des troubles
mentaux (DSM-IV).

La collecte de données sur I'historique dépressif parental a
été réalisée alors que les enfants étaient 4gés de 29 mois.
Le score de dépression a été calculé pour chaque parent et
refléte un cumul additif de risque variant de O (aucun risque
dépressif) a 5 (tous les risques dépressifs sont présents). Ce
score considere le fait d'avoir vécu un épisode dépressif
dans sa vie (oui ou non), la précocité du premier ou seul
épisode dépressif (avant ou aprés 18 ans), la récurrence des
épisodes dépressifs (moins de trois épisodes en opposition

a plus de trois), la sévérité des épisodes dépressifs (moins
de trois symptémes en opposition a trois et plus) et la pré-
sence d'idéation et de tentative de suicide (aucun item lié
au suicide en opposition a au moins un).

Les symptémes dépressifs des adolescents ont été évalués
en 2013 (15 ans) et en 2015 (17 ans). Le score des adoles-
cents se base sur la moyenne des réponses a sept items
se rapportant aux symptomes dépressifs. Pour chaque
énoncé, I'adolescent répondaient sur une échelle de Likert
allant 1 (jamais vrai) a 3 (souvent vrai). Le score correspond
a la moyenne de ces réponses. Des facteurs confondants
ont aussi été considérés: I'age des parents a la naissance
de l'enfant, la configuration familiale (monoparentale ou
recomposée) et le statut socioéconomique.

Résultats et discussion

Des corrélations positives significatives sont observées
entre I'historique dépressif de chaque parent et les symp-
témes dépressifs des adolescents, ce qui appuie le concept
d'association intergénérationnelle. Conformément au
concept d'appariement assortatif, une corrélation positive
et significative est observée entre le score de dépression
des deux parents. Ce phénoméne pourrait ainsi créer un
environnement et une génétique propices a |'apparition
de symptémes chez les adolescents (Peyrot et al., 2016). La
corrélation modérée négative observée entre le sexe et le
score du jeune illustre que le sexe féminin est plus fortement
associé aux symptémes dépressifs (voir Tableau 1).

Tableau 1
Matrice de corrélations entre les principales variables a I’étude
1 2 3 4
1. Score mere - - - -
2. Score pére J14% - - -
3. Score moyen jeune (15-17ans) ,10** ,09** - -
4. Sexe jeune -,03 -,03 -,34** -

**p < 001

Trois modeles de régression linéaire multiple ont été réalisés
(voir Tableau 2). Les bétas standardisés du premier modéle
montrent que les deux parents contribuent indépendam-
ment et de fagon significative a la prédiction des symptémes
dépressifs des adolescents. Dans le deuxieme modeéle, les
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contributions significatives indépendantes des parents sont
maintenues malgré |'ajout des variables confondantes. Ces
résultats appuient 'idée que le pére joue un réle significa-
tif dans I'association intergénérationnelle des symptomes
dépressifs (Jaffee et al., 2021). Dans le troisieme modeéle,
aucun effet d'interaction n’est observé entre le sexe des
parents et des adolescents sous la forme de dyades de
méme sexe. Ce résultat n'est pas cohérent avec les résultats
obtenus par Mason et al. (2017) qui montrent des effets d'in-
teraction entre certaines dyades parent-enfant selon le sexe.
Tableau 2

Bétas standardisés des facteurs de prédiction des symptémes
dépressifs des adolescents a 15 eta 17 ans

Variable Modeéle 1 Modeéle 2 Modeéle 3
Score de risque de dépression

Mére ,103** ,080** ,072

Pere ,078** ,061* ,055
Sexe du jeune -,309** -,316
Termes d'interaction

Sexe*Score mére ,013

Sexe*Score pére ,010
Variables contréles

Age de la mére a la naissance ,008 ,007

Age du pére a la naissance -,012 -,012

Familles monoparentales ,040 ,040

Familles recomposées -,002 -,002

Statut socioéconomique -,005 -,005
R? ajusté ,017** ,106** ,105**

**p < 001, *p < 05

Ainsi, I'étude montre l'importance d'inclure les données sur
le pére pour mieux comprendre |'association intergénéra-
tionnelle de la dépression. Les résultats obtenus constituent
un premier pas vers la clarification des mécanismes sous-
jacents a la transmission intergénérationnelle des symp-

témes dépressifs.
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Les bruits ambiants sont une source de distraction notable
dans les bureaux a aire ouverte. En ce sens, les conversa-
tions entre collegues sont considérées comme la principale
source de dérangement en contexte de travail (Marsh et al.,
2018). Le potentiel distracteur des conversations ambiantes
sur la satisfaction et la performance au travail serait associé a
certains facteurs, notamment le type de conversations. Il est
reconnu que les demilogues (conversations ou un interlocu-
teur est entendu) causent plus de distraction que les dialo-
gues (deux interlocuteurs entendus; Emberson et al., 2010;
Marsh et al., 2018; Monk et al., 2004), menant au concept
d'effet de demilogue (Emberson et al., 2010). Cet effet s'ex-
plique par I'hypothése «d'écoute involontaire» stipulant
une disposition naturelle du systéme cognitif a interpréter la
signification du segment manquant des conversations non
pertinentes a la tache (Monk et al., 2004).

Babin et ses collaborateurs (2020) obtiennent des résultats
divergents: les dialogues dérangent autant que les demi-
logues. Afin d’expliquer cette disparité, les auteurs notent
que les conversations utilisées portent sur des sujets per-
sonnels (p. ex. des anecdotes entre amis), plutdt que sur des
sujets «neutres» (p. ex. une conversation de nature profes-
sionnelle). lls soulévent alors I'hypothése de |'écoute volon-
taire qui attribue leurs résultats a la nature intrigante des
conversations personnelles (cf. Norman et Bennett, 2014).
Selon eux, cet aspect entrainerait une écoute délibérée de
la conversation, qu’elle soit compléte ou tronquée.

Afin de tester cette hypothése, Bolduc et ses collabora-
teurs (2021) reprennent leur méthodologie en manipulant le
niveau d’'engagement a la tache. Cet ajout visait a détermi-
ner si la distraction causée par des dialogues et demilogues
personnels peut étre diminuée par un engagement accru
dans la tache (facteur de protection reconnu contre la cap-
ture attentionnelle; Marsh et al., 2018). Malgré I'utilisation
d’une police disfluente (c.-a-d. difficile a lire; cf. Marsh et al.,
2018), les auteurs observent une distraction similaire entre les
demilogues et les dialogues, en cohérence avec I'hypothese
de |'écoute volontaire. Comme Bolduc et ses collaborateurs
(2021) n'emploient que des conversations personnelles, il
demeure hasardeux d'attribuer leurs résultats au caractere
personnel des conversations. Conséquemment, |"objectif de
la présente étude est d’examiner le pouvoir distracteur des

conversations ambiantes selon la nature du contenu (per-
sonnelle par opposition a professionnelle). Nous reprenons
alors le paradigme expérimental de Bolduc et ses collabo-
rateurs (2021), mais en y ajoutant des conversations pro-
fessionnelles afin d'avoir une comparaison juste entre les
différents contenus. Ainsi, si |'écoute délibérée est |'apa-
nage des conversations personnelles, les conversations pro-
fessionnelles devraient provoquer une distraction similaire a
ce qui est habituellement rapporté. Plus précisément, nous
devrions observer une distraction supérieure en présence
de demilogue qui peut étre atténuée, voire abolie avec un
engagement cognitif accru (cf. Marsh et al., 2018).

Méthode

La présente étude ajoute 120 participants (59 % femmes;
M = 23,7 ans) aux 120 participants similaires des équipes
précédentes. llIs effectuent une tache de recherche statis-
tique qui consiste a rapporter les statistiques d'un tableau
en fonction des questions posées. A chaque essai, les par-
ticipants ont huit minutes pour répondre aux 18 questions.
Le nombre de questions correctement répondues est cal-
culé. Le tableau et les questions sont écrits dans une police
fluente ou disfluente. Les participants effectuent aléatoi-
rement trois essais, un pour chacune des trois conditions
sonores: silence, demilogue et dialogue. Lorsque présentes,
les conversations doivent étre ignorées puisqu’elles ne sont
pas pertinentes a la tache. Les participants sont répartis
également entre les quatre conditions (n = 60) formées par
la combinaison des facteurs Contenu des conversations
(personnelles par opposition a professionnelles) et Type de
police (fluente par opposition a disfluente).

Résultats et discussion

Une ANOVA a plan factoriel mixte 3x2x2 est réalisée sur
les données de la Figure 1. La présente étude cherchait a
déterminer si la distraction causée par les conversations per-
sonnelles était supérieure a celle des conversations profes-
sionnelles. La Figure 1 illustre une baisse de performance en
présence de conversations, comparativement a la condition
silencieuse. Cette distraction, similaire entre les dialogues et
les demilogues, n'est pas modulée par la nature du contenu,
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suggérant que les conversations personnelles ne sont pas
plus dérangeantes que les conversations professionnelles.
L'augmentation du niveau d’engagement a la tache n'a pas
diminué la distraction causée par les conversations a igno-
rer, contrairement a ce qui était attendu (voir Marsh et al.,
2018). Ces résultats suggérent que la distraction observée
dans la présente étude ne tire pas son origine d’'un dépla-
cement involontaire de I'attention (cf. Marsh et al., 2018).
Cette apparente immunité des conversations profession-
nelles a un engagement cognitif accru constitue un appui
critique a I'hypothese de I'écoute volontaire.

Figure 1

Pourcentage de réponses correctes a la tache de recherche
statistique en fonction du facteur intra-groupe Condition
sonore (silence, demilogue et dialogue) et des facteurs

inter-groupes Type de police (fluente vs disfluente) et Type de
conversation (personnelle vs professionnelle).

Conversations Conversations
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Note. Les barres d'erreur représentent I'erreur standard de la moyenne.
La performance est significativement inférieure dans les conditions
avec conversation par rapport a la condition silencieuse (ps < ,001),
bien qu’elle soit similaire entre les conditions de demilogue et de dia-
logue (p = ,087). Le type de police et le type de contenu n‘ont eu
aucune influence sur la performance (ps < ,437).

Les présents résultats suggerent que |'écoute délibérée
des conversations environnantes ne serait pas exclusive
aux conversations personnelles, expliquant pourquoi les
demilogues n‘ont pas causé davantage de distraction que
les dialogues. Les participants auraient écouté les conversa-
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tions entendues, tronquées ou non. Ces résultats suggerent
la présence d'une vulnérabilité cognitive quant aux conver-
sations ambiantes indépendamment de leur contenu. Il est
toutefois possible que, malgré leur non-pertinence, nos
conversations professionnelles aient été particulierement
intrigantes (cf. Norman et Bennett, 2014) au point de susciter
un intérét similaire a celui des conversations personnelles.
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La détresse chez le nourrisson occupe une place prépon-
dérante dans sa vie émotionnelle et peut s'avérer difficile
et exigeante a réguler pour les parents. C’est une émotion
de base présente des la naissance (Izard, 1978), servant de
fonctions relationnelles et communicatives associées aux
besoins de régulation du bébé. La détresse s'exprime par
différentes fluctuations des modalités faciales, physiques et
vocales (Thompson et Lamb, 1984). La réponse parentale
a ces signaux réfere au concept de sensibilité maternelle
(SM). La SM est la qualité avec laquelle le parent reconnait
et répond de fagon cohérente, chaleureuse et prévisible aux
signaux de son enfant (Ainsworth et al., 1978). En ce sens,
Crockenberg et Leerkes (2004) démontrent que la présence
de SM élevée est associée a une meilleure régulation émo-
tionnelle et a moins de détresse et de réactivité aux stres-
seurs chez les nourrissons. Bien que |'environnement ait un
réle majeur dans I'expression de la détresse des bébés, des
variables tempéramentales peuvent également influencer
celle-ci. Selon Rothbart et Bates (2006), le tempérament se
définit selon les différences individuelles sur le plan de la
réactivité et de la régulation, pouvant étre observé sur les
plans émotionnel, attentionnel et moteur. L'une des spheres
du tempérament est |'affectivité négative, qui concerne spé-
cifiquement les manifestations liées aux émotions négatives
(Leerkes et Zhou, 2018). Différentes études démontrent que
les bébés qui ont un niveau élevé de prédisposition a la
détresse et qui manifestent de hauts niveaux d'affectivité
négative utilisent des stratégies moins efficaces de régu-
lation émotionnelle et démontrent plus de détresse lors-
qu'ils sont séparés de leurs parents (Calkin et Fox, 1992;
Thomas et al, 2017). L'objectif de I'étude est donc d’'exami-
ner les contributions du tempérament du nourrisson et de
la sensibilité maternelle (SM) pour expliquer l'intensité de la
détresse (ID) manifestée par les nourrissons lors de sépara-
tions mere-enfant.

Méthode

L'étude s'inscrit dans le projet longitudinal « GénérationS »
dirigé par George M. Tarabulsy et Jean-Pascal Lemelin.
L'échantillon est composé de 46 garcons et 43 filles. La
dimension d'affectivité négative du tempérament a été
mesurée a quatre mois via |'Infant Behavior Questionnaire

(IBQ-R; Gartstein et Rothbart, 2003), un questionnaire
complété par la mere. La SM a ensuite été évaluée a huit
mois par observation lors de visites a domicile a I'aide du
Maternal Behavior Q-Set (MBQS; Pederson et Moran,
1995). La procédure de séparation parent-enfant, appelée
Situation étrangeére (Ainsworth et al., 1978), a finalement
été effectuée a 16 mois. La détresse générée par cette pro-
cédure a été cotée a l'aide du schéme de codification de
Thompson et Lamb (1984). Les deux étudiants ayant codifié
I'ID ont obtenu un accord interjuge élevé (k = 0,90). Un fac-
teur d'affectivité négative unique a été généré a l'aide d'une
analyse factorielle sur I'lBQ-R. Des corrélations bivariées ont
été effectuées entre le facteur d'affectivité négative, la SM
et I'ID.

Résultats et discussion

Seule I'association entre la SM et I'lD a été démontrée
comme significative (Tableau 1). Des hypothéses de média-
tion et de modération ont également été testées, sans
qu’elles ne soient démontrées comme significatives. Ainsi,
plus la SM est élevée lorsque le bébé a 8 mois, moins la
détresse vécue par le nourrisson sera élevée a 16 mois. En
ce sens, |'affectivité du nourrisson serait davantage tribu-
taire d’enjeux relationnels que d’enjeux tempéramentaux.
Ce résultat pourrait étre lié a la procédure utilisée. En effet,
la détresse est générée par une séparation mere-enfant.
Dans ce contexte, |'enfant pourrait donc compter sur sa
meére pour étre consolé. Les résultats peuvent également
étre liés a des considérations méthodologiques (Tarabulsy
et al., 2008), car seules les mesures observationnelles cor-
rélent de facon significative. Il est tout de méme important
de relever que ce lien explique moins de 10% de la variance
de I'ID, suggérant I'implication d'autres variables. Il serait
donc pertinent d'effectuer des études explorant d'autres
variables en lien avec I'ID, telles que le style d'attachement,
les processus de régulation ou méme le tempérament du

jeune a un age plus avancé avec une mesure observable.
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Tableau 1
Corrélations bivariées entre les variables a I'étude
1 2 3
1. Intensité de la détresse & 16 mois 1 -,25% - 11
2. Sensibilité maternelle & 8 mois 1 -,06
3. Affectivité négative a 4 mois 1

*p < ,05. **p < ,001.
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