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Résumé

Les �chelles br�ves d’�valuation des stresseurs et du stress, faciles � comprendre et � 

remplir par les patients, faciles � d�pouiller par les professionnels, explorent la mani�re dont 

un sujet per�oit ses stresseurs et la mani�re dont il per�oit sa r�action de stress.

Ces deux �chelles ont �t� utilis�es de mani�re satisfaisante dans la pratique clinique 

pendant huit ans par des m�decins g�n�ralistes, des m�decins du travail, des psychiatres. 

L’article pr�sente les qualit�s m�trologiques de ces deux �chelles.

Abstract

Brief Stressors and brief stress inventories are easy to understand and to use by patients, 

easy to analyze by professionals. They explore how a person perceives his stressors and his 

stress. These inventories were used by general practitioners, works specialized physicians 

and psychiatrists during height years with some satisfaction. This paper presents a validation 

study for the two inventories.
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Introduction

Deux notions concernant le stress sont importantes en pratique clinique pour le diagnostic 

et le traitement, celle de stresseurs et celle de stress.

- La notion de stresseurs correspond aux diff�rents probl�mes rencontr�s par une personne 

au niveau professionnel, familial et social, comme la quantit� d’informations � traiter par 

unit� de temps, le nombre et l’importance des d�cisions � prendre, la charge 

professionnelle, les d�calages entre le travail prescrit et le travail r�el, l’inad�quation entre 

le type de travail et les d�sirs d’une personne, les diff�rents changements de la vie, les 

difficult�s relationnelles, une maladie .

- La notion de stress correspond � la r�action physiologique, �motionnelle, affective et 

psychologique de l’individu soumis aux stresseurs.

Les questionnaires et inventaires d’�valuation du stress et des stresseurs, valid�es et 

utilisables ais�ment en pratique clinique sont peu nombreux. 

Pour les stresseurs :

- L’�chelle de Holmes et Rahe 16 (1967) dont les items mettent en �vidence les 

changements et les probl�mes au cours de la vie, 

- Le questionnaire d’�v�nements d’Amiel-Lebigre 1 (1985), 

- Le questionnaire d’�v�nements de vie de Paykel 19,20,21 (1987)
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- Le manuel d’entretien pour les �v�nements et difficult�s de vie (Life stress Events 

and Difficulties Schedule) de Brown et Harris 9,10.

Pour le stress et les stresseurs :

- Le questionnaire � Perceived stress � de Cohen et Williamson11,12 (1988) 

- Le � Job Contents Questionnaire � de Karasek 17, qui �value � la fois les facteurs 

externes professionnels et le sentiment de contr�le de la personne sur la situation.

Pour les fa�ons de faire face aux stresseurs :

- le questionnaire des � coping responses and social ressources � de Billing et Moss5.

Pour le support social :

Le questionnaire � Social support, life stress, and psychological adjustement de Wilcox23.

Le questionnaire d’auto-�valuation du type A de Bortner8.

Ces �chelles �valuent le plus souvent une dimension particuli�re d’un probl�me de stress :

- soit l’importance de l’ensemble des �v�nements de vie, 

- soit plus sp�cifiquement l’importance des stresseurs professionnels et du stress 

correspondant, 

- soit la r�ponse d’ajustement au stresseurs

- soit l’importance du soutien dont dispose le sujet pour faire face.

Certaines �chelles n�cessitent beaucoup de temps de passation et sont peu compatibles 

avec l’activit� clinique courante.
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Il nous a paru utile de construire � partir des donn�es de la litt�rature et de l’exp�rience 

clinique deux �chelles d’auto�valuation, comportant peu d’items, faciles � comprendre et � 

remplir par les patients, faciles � d�pouiller par les professionnels, explorant d’une part la 

mani�re dont un sujet per�oit ses stresseurs et d’autre part la mani�re dont il per�oit sa 

r�action de stress.

Ces deux �chelles ont �t� utilis�es de mani�re satisfaisante dans la pratique clinique 

pendant huit ans par des m�decins g�n�ralistes, des m�decins du travail, des psychiatres. 

Cela nous a permis d’am�liorer la r�daction des items.

Nous pr�sentons les deux �chelles et l'�valuation de leurs qualit�s m�trologiques.
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Méthode

L'objectif est d'étudier les qualités métrologiques des échelles d'évaluation des stresseurs et 

du stress du point de vue de leur fidélité test-retest, de leur sensibilité, de leurs capacité à 

différencier les différents diagnostics posés et de la corrélation avec les scores d'un 

ensemble de questionnaires. 

Deux médecins généraliste, un médecin psychothérapeute et deux médecins psychiatre ont 

proposé à 206 consultants de remplir les échelles d'évaluation des stresseurs et du stress et 

ainsi que différents autres questionnaires qui sont présentés plus loin dans cet article.

Les diagnostics ont été posés dans cinq catégories : Sans diagnostic, Stress ou/et trouble 

anxieux, Troubles dépressifs, Trouble de personnalité, Dépendances alcooliques, avec une 

règle de prédominance : le trouble le plus saillant posait le diagnostic principal.

- Sans diagnostic : aucun diagnostic ne peut être posé ;

- Stress ou/et trouble anxieux : le patient présente un syndrome anxieux ou une 

irritabilité marqués. Il peut se sentir stressé, se faire beaucoup de soucis, souffrir 

d'attaques de panique ou d'angoisse importante.  Le médecin pense qu'un 

traitement serait utile ;

- Trouble dépressif : le patient est nettement déprimé. Il présente au moins quatre 

signes majeurs parmi la liste suivante : asthénie plus marquée le matin, humeur
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triste, pessimisme marqué, perte de plaisir ou/et de désir, troubles de mémoire de 

concentration, problèmes de sommeil, ceci depuis plus de quinze jours. Le médecin 

pense qu'un traitement serait utile. 

- Trouble de personnalité : Le patient présente des problèmes relationnels ou/et 

d'estime de soi ou/et d'identité important. Le trouble apparait plus grave ou/et plus 

complexe qu'un trouble anxieux ou dépressif ;

- Dépendance alcoolique : le patient présente les signes d'une alcoolisation chronique 

Nous avons décidé de rattacher les dépendances alcooliques à la catégorie trouble de 

personnalité, pour deux raisons : seulement 9 patients sont concernés par le diagnostic de 

dépendance et dans chaque cas le problème est assez complexe pour poser également un 

diagnostic de trouble de personnalité. 

Dans ce travail :

1) Nous présentons les échelles.

2) Les populations par diagnostics sont comparées en fonction de la répartition par 

sexe, par âge et par profession.
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3) La fidélité test-retest des échelles est étudiée à partir d'une population de 26 

personnes qui ont rempli mêmes échelles à quinze jours d'intervalle. 

4) La sensibilité des échelles est étudiée à partir d'une population de 24 personnes qui 

ont rempli les deux échelles avant et après un programme de gestion du stress 

individuel comportant un entraînement à la relaxation rapide et une thérapie 

cognitive orientée vers la résolution de problèmes.  

5) Une étude de corrélation est effectuée à partir de 204 consultants, entre les scores 

des échelles des stresseurs et du stress, les dimensions de l'inventaire de 

personnalité d'Eysenck14, les scores de l'échelle d'anxiété trait état de Spielberger21, 

les scores de l'inventaire de dépression de Beck à 21 items4, les scores de l'échelle 

d'évaluation du comportement de type A de Bortner8, les scores de l'échelle du sens 

de la cohérence d'Antonovski2,3, les scores des échelles de communication et 

d'affirmation de soi de Cungi13.

Les calculs statistiques sont réalisés avec le logiciel SPSS version 16.
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Présentation des échelles

Echelle d'�valuation des stresseurs (Annexe 1).

Le questionnaire comprend huit items explorant huit groupes de stresseurs potentiels. Le 

sujet �value l’importance pour lui de chacun des items avec une cotation allant de 1, tr�s 

peu d’impact � 6, impact extr�mement important. L’�tendue du score est de 8 � 48.

Echelle d'�valuation du stress (Annexe 2) 

Le questionnaire comprend 11 items explorant 11 groupes de r�actions possibles dans le 

stress. Le sujet �value l’importance de la r�action avec une cotation allant de 1 tr�s peu de 

r�action � 6, r�action extr�mement importante. L’�tendue du score est de 11 � 66.
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Présentation des populations

206 consultants ont remplis les différentes échelles, 129 femmes et 77 hommes.

- Le tableau 1 concerne la répartition par diagnostic et par sexe.

_____________________________

Insérer tableau 1

_____________________________

Une prédominance féminine existe pour toutes les populations dans les différents 

diagnostics et cette différence est significativement plus marquée pour la catégorie 

Stress/trouble anxieux et les troubles dépressifs (Test Chi2 , tableau 2). 

_____________________________

Insérer tableau 2

_____________________________

- Le tableau 3 présente la répartition des populations par type d'emploi.

_____________________________

Insérer tableau 3
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_____________________________

La répartition des professions ne différencie pas les populations par diagnostics. (Test Chi2 , 

tableau 4). 

_____________________________

Insérer tableau 4

_____________________________

- Comparaisons des âges pour les différents diagnostics (Tableau 5)

_____________________________

Insérer tableau 5

_____________________________

Les âges ne différencient pas les populations en fonction des diagnostics (Test de corrélation 

de Pearson, tableau 6).

_____________________________

Insérer tableau 6

_____________________________

Pour les caractéristiques des populations, nous constatons que les populations 

correspondant aux différents diagnostics sont appariées pour les variables âge et type de 
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profession et ne le sont pas pour la répartition des sexes. Nous trouvons plus de femmes que 

d'hommes dans chacun des diagnostics, mais l'écart est significativement plus important 

pour les catégories Stress-Anxiété et Dépression.  Ce sex-ratio se retrouve habituellement en 

France18.

L'appariement des différentes populations en fonction des diagnostics est bon excepté pour 

le sex ratio. 
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Résultats

Fidélité test-retest des échelles des stresseurs et du stress

La fid�lit� test- retest est �valu�e avec 27 personnes issues de la population g�n�rale (206 

consultants) lesquelles ont rempli les �chelles � quinze jours d’intervalle. Aucun traitement 

m�dicamenteux ou psychoth�rapique n'a �t� prescrit. Le tableau 7 pr�sente les r�sultats :

_____________________________

Ins�rer tableau 7

_____________________________

Les moyennes sont similaires ce que confirme un test t ne montrant pas de diff�rence 

significative (Tableau 8) :

_____________________________

Ins�rer tableau 8

_____________________________

Sensibilité des échelles des stresseurs et du stress

La sensibilit� des �chelles est �tudi�e � partir de 24 personnes qui ont rempli les deux 

�chelles avant et apr�s un programme de gestion du stress individuel comportant un 

entra�nement � la relaxation rapide en situation et une th�rapie cognitive orient�e vers la 

r�solution de probl�mes (Tableau9)
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_____________________________

Insérer tableau 9

_____________________________

Les scores des deux échelles sont meilleurs après le traitement est la différence est 

significative (Test t, tableau 10). La sensibilité des deux échelles est bonne, chacune 

différenciant de manière significative le pré test du post test.

_____________________________

Insérer tableau 10

_____________________________

Spécificité des échelles des stresseurs et du stress

Echelle des stresseurs

Les scores de l'échelle des stresseurs sont comparés pour chacune des catégories : Sans 

diagnostic, Trouble de personnalité, Stress-Anxiété (Tableau 11)

_____________________________

Insérer tableau 11

_____________________________
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Il n'existe aucune corrélation significative entre les scores des différentes catégories : 

l'échelle des stresseurs différencie les catégories Sans Diagnostic, Trouble de personnalité, 

Anxiété Stress et Dépression (Test de corrélation de Pearson, tableau 12).

_____________________________

Insérer tableau 12

_____________________________

Echelle du stress

Les scores de l'échelle du stress sont comparés pour chacune des catégories : Sans 

diagnostic, Trouble de personnalité, Stress-Anxiété, dépression (Tableau 13).

_____________________________

Insérer tableau 13

_____________________________

Il n'existe aucune corrélation significative entre les scores des différentes catégories : 

l'échelle du stress différencie les catégories Sans Diagnostic, Trouble de personnalité, 

Anxiété Stress et Dépression. (Test de corrélation de Pearson, tableau 14).

_____________________________

Insérer tableau 14

_____________________________
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Corrélations des scores des échelles des stresseurs et du stress avec les scores des autres 

échelles

Le tableau 15 pr�sente les corr�lations des scores entre les �chelles du stress, des 

stresseurs, les dimensions de l'inventaire de personnalit� d'Eysenck 14, les scores de l'�chelle 

d'anxi�t� trait-�tat de Spielberger 21, le score de l'inventaire de d�pression de Beck � 21 

items 4, le score de l'�chelle d'�valuation du comportement de type A de Bortner 8, les 

scores de l'�chelle du sens de la coh�rence d'Antonovski2,3, les scores des �chelles de 

communication et d'affirmation de soi de Cungi13. 

_____________________________

Ins�rer tableau 15

_____________________________

Les scores des �chelles br�ves d’�valuation des stresseurs et du stress sont fortement 

corr�l�s.

Les scores de l’�chelle br�ve d’�valuation du stress sont fortement corr�l�s positivement 

avec :

- La dimension neuroticisme (N) de l’inventaire de personnalit� d’Eysenck

- Les dimensions trait et �tat de l’�chelle d’anxi�t� trait �tat de Spielberger

- Le score de l’inventaire de d�pression de Beck � 21 items

- L’�chelle d’Affirmation de soi de Cungi 

N�gativement avec l’�chelle du sens de la coh�rence d’Antonovsky
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Les scores de l’�chelle br�ve d’�valuation des stresseurs ne sont corr�l�s qu’avec la 

dimension �tat de l’�chelle d’anxi�t� trait �tat de Spielberger.

A partir de ces r�sultats, nous pouvons faire l’hypoth�se que les scores de l’�chelle br�ve 

d’�valuation du stress s�lectionnent une population pr�sentant �galement un �tat 

neuroticique, anxieux et d�pressif plus important. Le sentiment de coh�rence est diminu� 

significativement ainsi que celui d’affirmation de soi.

Les scores de l’�chelle br�ve d’�valuation des stresseurs ne sont pas corr�l�s aux scores des 

autres �chelles, except�e, avec la dimension �tat de l’�chelle d’anxi�t� trait �tat de 

Spielberger. Elle discriminerait davantage le stress des autres pathologies.
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Discussion

Les �chelles br�ves d’�valuation du stress et des stresseurs sont faciles � mettre en œuvre, 

rapides � remplir. Les items sont facilement compr�hensibles.

La fidélité test-retest est tr�s bonne, montrant que les personnes remplissent les �chelles de 

la m�me mani�re � quinze jours d’intervalle.

La sensibilité des deux �chelles en rapport avec un programme de gestion du stress 

individualis� est satisfaisante.

L’�tude statistique montre :

- Que les deux �chelles diff�rencient bien les diff�rentes populations sans diagnostic 

psychiatrique, stress/trouble anxieux, trouble d�pressif, trouble de personnalit�.

- Les scores de l’�chelle br�ve d’�valuation du stress sont fortement corr�l�s avec les 

scores N de l’inventaire de personnalit� d’Eysenck, les scores d’anxi�t� de l’�chelle 

de Spielberger, le score de d�pression de l’inventaire de d�pression de Beck (21 

items), le score de l’�chelle d’affirmation de soi de Cungi, et n�gativement avec le 

score de l’�chelle du sens de la coh�rence d’Antonovsky.  Les sujet concern�s 

apparaissent donc aussi plus anxieux, plus d�prim�s, plus r�actifs �motionnellement 
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(N de l’inventaire de personnalit� d’Eysenck). Ils se sentent moins affirm�s et 

per�oivent le monde comme moins coh�rent.

Les scores de l’�chelle br�ve d’�valuation des stresseurs ne sont corr�l�s qu’avec la 

dimension �tat de l’�chelle d’anxi�t� de Spielberger. Elle serait donc plus sp�cifique que 

l’�chelle du stress, mais moins pertinente pour mesurer les probl�mes rep�rables par les 

autres �chelles.

Les r�sultats de cette premi�re �tude des qualit�s m�trologiques sont en faveur de 

l’utilisation pertinente de ces deux �chelles en pratique clinique.
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Annexe 1

Echelle br�ve d’�valuation des stresseurs

Date
Nom
Pr�nom
Profession
Dc
Faire une croix dans la case vous correspondant

Non 

pas 

du

tout

1

F
a
i
b
l
e
m
e
n
t

2

U
n

p
e
u

3

A
s
s
e
z

4

B
e
a
u
c
o
u
p

5

E
x
t
r
�
m
e
m
e
n
t

6

1 Ai-je subi, tout au cours de ma vie, des situations 
traumatiques (D�c�s, perte d’emploi, d�ception 
amoureuse etc.)
2 Suis-je en train de vivre une situation traumatique 
? (D�c�s, perte d’emploi, d�ception amoureuse etc.)
3 Est-ce que je subis une surcharge de travail 
fr�quente ou permanente ?
Ou/et suis souvent pris dans l’urgence ou/et existe-
t-il une ambiance tr�s comp�titive dans mon emploi 
?
4 Mon travail ne me convient pas, il ne correspond 
pas � ce que je souhaiterais faire ou/est source 
d’insatisfaction, me donne l’impression de perdre 
mon temps. Au maximum me d�prime.
5 Ai-je des soucis familiaux importants ? (Couple 
enfants, parents etc.)?
6 Suis-je endett�, ai-je un revenu trop faible par 
rapport � mon mode de vie, est-ce que cela me 
cause du souci ?
7 Ai-je beaucoup d’activit�s extra-professionnelles, 
et sont-elles source de fatigue ou de tensions ? 
(Associations, sports etc.)
8 Ai-je une maladie ? Coter sa gravit� ou 
l’importance de la g�ne pour vous.
Total par colonne

Total g�n�ral
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Le questionnaire comprend huit items explorant huit groupes de stresseurs potentiels. Le 

sujet �value l’importance pour lui de chacun des items avec une cotation allant de 1, tr�s 

peu d’impact � 6,  impact extr�mement important. L’entendue du score est de 8 � 48.

Annexe 2

Echelle br�ve d’�valuation du stress

Date
Nom
Pr�nom
Profession
Dc

Faire une croix dans la case vous correspondant

Non 

pas 

du

tout

1

F
a
i
b
l
e
m
e
n
t

2

U
n

p
e
u

3

A
s
s
e
z

4

B
e
a
u
c
o
u
p

5

E
x
t
r
�
m
e
m
e
n
t

6
1 Suis-je �motif, sensible aux remarques, aux critiques 
d’autrui ?
2 Suis-je col�rique ou rapidement irritable ?

3 Suis-je perfectionniste, ai-je tendance � ne pas �tre 
satisfait de ce que j’ai fait ou de ce que les autres ont fait 
?
4 Ai-je le cœur qui bat vite, de la transpiration, des 
tremblements, des secousses musculaires, par exemple 
au niveau du visage, des paupi�res ?
5 Est-ce que je me sens tendu au niveau des muscles, ai-
je une sensation de crispation au niveau des m�choires, 
du visage, du corps en g�n�ral ?
6 Ai-je des probl�mes de sommeil ?

7 Suis-je anxieux, est-ce que je me fais souvent du souci ?

8 Ai-je des manifestations corporelles comme un trouble 
digestif, des douleurs, des maux de t�te, des allergies de 
l’ecz�ma ?
9 Est-ce que je suis fatigu� ?

10 Ai-je des probl�mes de sant� plus importants comme 
un ulc�re d’estomac, une maladie de peau, un probl�me 
de cholest�rol, de l’hypertension art�rielle, un trouble 
cardio-vasculaire ?
11 Est-ce que je fume ou bois de l’alcool pour me 
stimuler ou me calmer ? Est-ce que j’utilise d’autres 
produits ou des m�dicaments dans ce but ?
Total par colonne

Total g�n�ral
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Le questionnaire comprend 11 items explorant 11 groupes de r�actions possibles dans le 

stress. Le sujet �value l’importance de la r�action avec une cotation allant de 1 tr�s peu de 

r�action, � 6 r�action extr�mement importante. L’�tendue du score est de 11 � 66.
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Tableaux

Tableau 1

Population Nombre total Nombre 
d'hommes

Nombre de femmes

Population totale 206 77 129

Population sans 
diagnostic 

47 27 20

Population Stress ou/et 
trouble anxieux

101 32 69

Population troubles de 
personnalité et 
dépendance alcoolique 33 14 19

Population troubles 
dépressifs

25 4 21

Tableau 2

Test Chi2

Valeur

Degré de 

liberté Signification

Chi2  Pearson 14,189a 3 ,003

Nombres d'observations valides 206
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Tableau 3

Enseignants Employés, 
ouvriers

Cadres Santé, 
social

Libéral 
commercial

Sans activités 
professionnelle Total

Trouble de 
personnalité 8 16 4 2 1 2 33

Sans 
diagnostic 8 21 5 9 2 2 47

Stress ou/et 
trouble 
anxieux

12 47 8 25 2 6 100

Dépression 3 13 4 2 0 2 24

Total 31 97 21 38 5 12 204

Tableau 4

Test Chi2

Valeur

Degré de 

liberté Signification

Chi2  Pearson 12,704a 15 ,625

Nombres d'observations valides 204

Tableau 5

Moyenne 

des âges Ecart type

Nombre de 

personnes

Trouble de 

personnalité
42 10,87 33

Sans diagnostic 45,4 12,37 47

Stress ou/et trouble 

anxieux
42,6 11,43 100

Dépression 41,3 10,24 24
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Tableau 6

Trouble de 

personnalité Sans diagnostic

Stress ou/et 

trouble anxieux Dépression

Trouble de 

personnalité

Corrélation de Pearson 1,000 ,174 -,250 ,120

Signification ,333 ,167 ,577

N 33,000 33 32 24

Sans diagnostic Corrélation de Pearson ,174 1,000 -,104 ,077

Signification ,333 ,490 ,722

N 33 47,000 46 24

Stress ou/et trouble 

anxieux

Corrélation de Pearson -,250 -,104 1,000 ,058

Signification ,167 ,490 ,793

N 32 46 100,000 23

Dépression Corrélation de Pearson ,120 ,077 ,058 1,000

Signification ,577 ,722 ,793

N 24 24 23 24,000

Tableau 7

Moyenne N Ecart type Erreur standard

Echelle des 

Stresseurs

Première passation 21,85 27 5,25 1,01

Seconde passation 21,04 27 5,57 1,07

Echelle du 

stress

Première passation 38,37 27 10,48 2,02

Seconde passation 37,04 27 11,40 2,19
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Tableau 8

Différences par paires

Moyenne Ecart type Erreur standard

Intervalle de confiance:  95%

t

Degré de 

liberté SignificationBasse Haute

Stresseurs pr� 

test – Stresseurs 

post test

1,33 8,30 1,59 -1,95 4,62 ,834 26 ,412

Stress pr� test –

Stress post test
,81 3,55 ,68 -,59 2,22 1,192 26 ,244

Tableau 9 

Moyenne N Ecart type Erreur standard

Echelle des 

Stresseurs

Pré test 25,04 24 6,51 1,33

Post test 19,71 24 2,85 ,58

Echelle du 

stress

Pré test 39,62 24 7,26 1,48

Post test 27,04 24 3,38 ,69
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Tableau 10

Différences par paires

Moyenne Ecart type Erreur standard

Intervalle de confiance:  95%

t

Degré de 

liberté SignificationBasse Haute

Stresseurs pr� 

test – Stresseurs 

post test

5,333 4,38 ,89 3,48 7,18 5,96 23 ,000

Stress pr� test –

Stress post test
12,583 6,22 1,27 9,96 15,21 9,91 23 ,000

Tableau 11

Moyenne Ecart type N

Sans diagnostic 14,04 4,08 47

Trouble de personnalité 22,90 7,12 31

Anxiété Stress 20,81 6,23 101

Dépression 24,12 10,05 25
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Tableau 12

Tableau 13

Tableau des corrélations 
Echelle des stresseurs

Sans diagnostic

Trouble de 

personnalité Stress Dépression

Sans Diagnostic Corrélation Pearson 1,00 ,055 -,107 ,058

Signification ,768 ,475 ,784

N 47,00 31 47 25

Trouble de personnalité Corrélation Pearson ,055 1,000 ,184 ,217

Signification ,768 ,323 ,321

N 31 31,000 31 23

Anxiété Stress Corrélation Pearson -,107 ,184 1,000 -,026

Signification ,475 ,323 ,903

N 47 31 101,000 25

Dépression Corrélation Pearson ,058 ,217 -,026 1,000

Signification ,784 ,321 ,903

N 25 23 25 25

Moyenne Ecart type N

Sans diagnostic 24,79 6,69 47

Trouble de 

personnalité
38,43 10,22 33

Anxiété Stress 38,24 7,97 101

Dépression 38,32 9,17 25
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Tableau 14

Tableau des corrélations 
Echelle du stress

Sans diagnostic

Trouble de 

personnalité Stress Dépression

Sans Diagnostic Corrélation Pearson 1,00 ,157 ,036 -,055

Signification ,384 ,808 ,793

N 47,00 33 47 25

Trouble de personnalité Corrélation Pearson ,16 1,000 -,116 -,168

Signification ,38 ,521 ,422

N 33 33,000 33 25

Anxiété Stress Corrélation Pearson ,036 -,116 1,000 -,198

Signification ,81 ,521 ,343

N 47 33 101,000 25

Dépression Corrélation Pearson -,055 -,168 -,198 1,000

Signification ,793 ,422 ,343

N 25 25 25 25
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Tableau 
15

Echelle 
du stress

Echelle 
des 

Stresseurs

Inv. De 
personnalité 

d'Eysenck 
Extraversion

Inv. De 
personnalité 

d'Eysenck 
Neuroticisme

Inventaire 
de 

Dépression 
de Beck

Echelle 
d'anxiété de 
Spielberger

Trait

Echelle 
d'anxiété de 
Spielberger

Etat

Echelle 
de 

Bortner

Echelle du 
sens de la 
cohérence 
Antonovski

Echelle de 
communication

Echelle 
d'affirmation de 

soi

Echelle du 
stress

Pearson 1,000 ,372** -,374* ,745** ,748** ,626** ,587** ,029 -,598** -,494** -,617**

Sign. ,000 ,016 ,000 ,000 ,000 ,000 ,855 ,000 ,008 ,000

N 206,000 204 41 41 42 42 42 41 31 28 31

Echelle des 
Stresseurs

Pearson ,372** 1,000 -,114 ,411** ,180 ,230 ,441** ,245 -,153 -,138 ,011

Sign. ,000 ,483 ,008 ,261 ,148 ,004 ,127 ,418 ,493 ,956

N 204 204,000 40 40 41 41 41 40 30 27 30

Inv. De 
personnalité 
d'Eysenck 
Extraversion

Pearson -,374* -,114 1,000 -,292 -,280 -,055 -,149 ,449** ,202 ,092 ,324

Sign. ,016 ,483 ,064 ,080 ,736 ,360 ,004 ,294 ,657 ,087

N 41 40 41,000 41 40 40 40 39 29 26 29

Inv. De 
personnalité 
d'Eysenck 
Neuroticisme

Pearson ,745** ,411** -,292 1,000 ,719** ,668** ,673** ,104 -,643** -,601** -,734**

Sign. ,000 ,008 ,064 ,000 ,000 ,000 ,529 ,000 ,001 ,000

N 41 40 41 41,000 40 40 40 39 29 26 29

Inventaire de 
Dépression de 
Beck

Pearson ,748** ,180 -,280 ,719** 1,000 ,561** ,606** ,163 -,737** -,673** -,678**

Sign. ,000 ,261 ,080 ,000 ,000 ,000 ,313 ,000 ,000 ,000

N 42 41 40 40 42,000 41 41 40 30 27 30

Echelle 
d'anxiété de 
Spielberger
Trait

Pearson ,626** ,230 -,055 ,668** ,561** 1,000 ,642** ,153 -,565** -,664** -,437*

Sign. ,000 ,148 ,736 ,000 ,000 ,000 ,346 ,001 ,000 ,014

N 42 41 40 40 41 42,000 42 40 31 28 31

Echelle 
d'anxiété de 
Spielberger
Etat

Pearson ,587** ,441** -,149 ,673** ,606** ,642** 1,000 ,174 -,638** -,416* -,406*

Sign. ,000 ,004 ,360 ,000 ,000 ,000 ,283 ,000 ,028 ,023

N 42 41 40 40 41 42 42,000 40 31 28 31

Echelle de 
Bortner

Pearson ,029 ,245 ,449** ,104 ,163 ,153 ,174 1,000 -,200 -,073 ,026

Sign. ,855 ,127 ,004 ,529 ,313 ,346 ,283 ,297 ,722 ,892

N 41 40 39 39 40 40 40 41,000 29 26 29

Echelle du sens 
de la cohérence 
Antonovski

Pearson -,598** -,153 ,202 -,643** -,737** -,565** -,638** -,200 1,000 ,769** ,789**

Sign. ,000 ,418 ,294 ,000 ,000 ,001 ,000 ,297 ,000 ,000

N 31 30 29 29 30 31 31 29 31,000 28 31

Echelle de 
communication

Pearson -,494** -,138 ,092 -,601** -,673** -,664** -,416* -,073 ,769** 1,000 ,809**

Sign. ,008 ,493 ,657 ,001 ,000 ,000 ,028 ,722 ,000 ,000

N 28 27 26 26 27 28 28 26 28 28,000 28

Echelle 
d'affirmation 
de soi

Pearson -,617** ,011 ,324 -,734** -,678** -,437* -,406* ,026 ,789** ,809** 1,000

Sign. ,000 ,956 ,087 ,000 ,000 ,014 ,023 ,892 ,000 ,000

N 31 30 29 29 30 31 31 29 31 28 31,000

**. Correlation significative  à  0.01 

*.  Correlation significative à   0.05 


