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Résumé

En dépit d’importantes divergences sémantiques, théoriques et métri-
ques entre les auteur-e-s, il existe un accord quasi unanime voulant que
le stress soit une réponse individuelle, plus ou moins intense, a des
agents stressogénes (stresseurs). Parmi ces derniers, les plus docu-
mentés sont les événements critiques, représentés par les muitiples
échelles inspirées de Holmes et Rahe. Mais la fréquence d’occurrence
de ces événements est basse et ils sont peu représentatifs du cours ha-
bituel de la vie des gens. C’est pourquoi on se tourne maintenant vers
des événements moins intenses mais plus durables, cumulatifs et récur-
rents; ces stresseurs dits «chroniques» représentent un niveau de risque
non négligeable pour la santé mentale.

Un questionnaire de situations stressogénes chroniques (Q.S.S.C.) a
6té constitué & partir d’analyses de contenu sur des entrevues réalisées
dans 45 familles. La validité normative de ces stresseurs chroniques est
ensuite éprouvée aupres de 96 adultes; quarante-huit items sont finale-
ment retenus. La mesure de la fidélité test-retest, s’avére satisfaisante,
et se compare bien a d’autres études sur les stresseurs (Brown & Harris,
1982; Funch & Marshall, 1984). Au point de vue thématique, le Q.S.S.C.
recouvre la majorité des thémes soulevés dans la littérature. De par ses
qualités métriques, il se compare avantageusement a l'instrument de
Kanner et coll. (1981) qui contient 254 items ainsi qu’a celui de Abidin
(1983). Par sa briéveté et le soin approprié a son élaboration, le
Q.S.S.C. se révéle un instrument valable et des plus utile.

Le stress n'est-il qu'une construction mentale ou provient-il, au con-
traire, d’événements externes contraignants? Quelles sont les bases du
stress et quels en sont les agents précipitants? Ces questions ont alimen-
té, depuis les vingt derniéres années, la majorité des travaux et débats
dans ce domaine. L’objectif est ici de discuter le caractére stressogéne
de certaines situations harassantes et de constituer un instrument pour

Ces travaux ont été rendus possibles grace a une subvention du Conseil de recherche en scien-
ces humaines du Canada et & une bourse doctorale attribuée par ce méme organisme 2 la pre-
miére auteure. Les demandes de tirés-a-part doivent parvenir au D' Réjean Tessier, Ecole de
psychologie, Pavillon F.-A.-Savard, Université Laval, Sainte-Foy, Québec, Canada G1K 7P4.
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les identifier. Mais, compte tenu des confusions sémantiques observées,
il est d’abord utile d’établir la distinction conceptuelle entre le stress et les
sources de stress.

LE STRESS

Dans la littérature anglophone sur le sujet, trois termes principaux se
chevauchent: «stress, «strain» et «stressors». Entre ceux-ci, tous les au-
teurs ne font pas les mémes distinctions. La dissension tient surtout a la
centration soit sur les sources soit sur les effets (Dean & Lin, 1977; Wild
& Hanes, 1976). Certains auteurs ont choisi d'opposer les termes
«stress» et«strain» par analogie a l'ingénierie (Kahn, 1984; Kessler & Es-
sex, 1982; Pearlin et Schooler, 1978): «stress» désigne alors la charge
imposée a un matériau et référe a la contrainte extérieure; «strain» cor-
respond a P’effort interne dans le matériau et devient I’état de tension in-
terne, la réaction du sujet. Cet usage n'est cependant pas suffisamment
répandu pour étre généralement reconnu valide. D'autres auteurs ont
preféré utiliser«stressors» (stresseurs) pour désigner les éléments envi-
ronnementaux et ainsi les distinguer du «stress», leur résultante psycho-
logique (Dean & Ensel, 1982; McCubbin, Joy, Cauble, Comeau, Patter-
son & Needle, 1980; Wild & Hanes, 1976). Peu de consensus existe donc
qguant a la signification du mot stress qui référe de facon contradictoire
tant6t a I’état interne d’une personne, tantét aux stimuli responsables de
cette réaction.

Il s’avere alors utile et nécessaire de prendre, sur la controverse sé-
mantique, une position claire et stable. Ici, nous parlerons de stress pour
référer a I’état de la personne, et de stresseurs pour parler des conditions
environnementales. Cette position s’appuie sur des traditions de recher-
che, dont notamment les approches biologiques et psychologiques.

La tradition biologique traite du stress de deux fagons, selon qu’elle
s’intéresse aux réactions normales ou aux réactions pathologiques (Tau-
sig, 1982), ce qui correspond respectivement a I'approche physiologique
et a la médecine psychosomatique. La premiére a une portée plutdt
microscopique, elle s’intéresse a la mécanique structurale du systéme
nerveux central et des hormones: Hans Selye (1956, 1974, 1979, 1980)
en est le représentant classique. La deuxiéme s’attarde a des manifesta-
tions macroscopiques symptomatiques: maladies cardio-vasculaires, dia-
béte, arthrite rhumatoide, ulcéres, troubles digestifs (Bell, Le Roy & Ste-
phenson, 1982; Green, 1971; Kobasa, 1979; Levi, 1967). Dans les deux
cas, le stress est vu comme une réponse de l'organisme, distincte des
événements qui le suscitent.

L'approche psychologique définit le stress comme étant une réaction
a des stresseurs. Une valence négative y est généralement attribuée.
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. C’est un état malsain, une conséquence indésirable, qu’il faut éliminer ou
du moins minimiser (Novaco, Stokolls, Campbell & Stokolls, 1979; Rober-
ts, 1982). Ses effets sont essentiellement nocifs a 'organisme (Kobasa,
1979). Seuls de rares auteurs y voient un aspect bénéfique, comme dans
la notion d’«eustress» qui s’apparente & un niveau optimal de stimulation
(Kahn, 1984). Selon cette approche, le stress correspond a un état psy-
chologique de tension, un malaise, une réaction de détresse, trés sou-
vent associée a I'anxiété et a la dépression (Mechanic, 1962; Tausig,
1982; Thoits, 1982a). C’est I'impact psychologique des stresseurs (Kes-
sler & Essex, 1982; Sandler et Block, 1979)".

LES STRESSEURS

Les stresseurs sont généralement définis comme étant des condi-
tions de vie ou des événements qui créent du stress... (McCubbin et coll.,
1980; Tausig, 1982; Thoits, 19823, b), et I'accent a le plus souvent été
mis sur les stresseurs aigus. Ces derniers correspondent a des crises ou
situations de vie critiques et comportent souvent un caractére dramatique
d'intensité et de sévérité (Campbell, 1983; Hansen & Johnson, 1979). lis
sont typiquement représentés par la celébre échelle de Holmes et Rahe

(1967) sur les événements de vie (Life Events Survey), mesure classique
a laquelle référe une grande partie de la htterature sur le stress (Tausig,
1982; Thoits, 19824, b).

L’échelle de Holmes et Rahe (1967) consiste en une série d’événe-
ments de vie critiques tels: décés du conjoint, maladie, perte d’emploi,
déménagement, etc. |l s’agit pour les répondants de cocher les situations
vécues lors des X derniers mois (habituellement douze). Différentes vari-
ations du systéme de cotation sont en vigueur: parfois le nombre de situa-
tions cochees est simplement additionné, parfois chaque item est pon-
déré par un coefficient de gravité pré-établi. Il existe dans la méme lignée
une quantité considérable de versions, modifiées, complétées, écour-
tées, ré-aménagées (Cohen et coll., 1982; Dohrenwend et coll., 1978;
Husaini et coll., 1982; Johnson & Sarason, 1979). Toutes sont essentiel-
lement des listes d’événements-clés a.cocher.

Ces stresseurs aigus concernent des conditions extrémes et rares.
Il s’agit fonciérement de situations de crise dont les fréquences d’occur-
rence sont trés basses et dans la population et dans le temps. Ces évé-
nements sont donc peu représentatifs du cours habituel, voire «normal»,
(dans le sens courant et statistique) de la vie d’un individu: ils correspon-
dent a des exceptions qui ne sont ni quotidiennes, ni communes. Non pas
qu'it s'agisse la de situations inexistantes, mais plutét de conditions de
faible prévalence. Mettre en relation ces stresseurs aigus avec le niveau
de santé des gens, c’est tenter de relier un état relativement stable avec
des accidents de vie, ponctuels et statistiquement improbables. 1l s’agit,

1. Voir Lemyre, L. & Tessier, R. (soumis) pour une discussion plus exhaustive de cette ques-
tion, dont les implications majeures au niveau de la mesure.
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de «choses-qui-arrivent-tout-a-coup», et non pas de conditions continues
et ambiantes, c'est-a-dire chroniques. Ces derniéres semblent mériter
gu’on s’y intéresse aussi.

LES STRESSEURS CHRONIQUES

Les stresseurs chroniques réferent au quotidien, a 'environnement
régulier, au style de vie (Wheaton, 1982). lls représentent des conditions
ou situations durables, stables, communes, qui ne sont pas subites, ur-
gentes ou imprévues, et qui exercent des pressions ou demandes sur l'in-
dividu.

Certain-e-s auteur-e-s ont souligné I'intérét d’identifier les stresseurs
chroniques (Campbell, 1983; Hansen & Johnson, 1979; Wheaton, 1982),
et d’ailleurs, quelques résultats empiriques démontrent leur importance.
Ainsi I'enquéte Catalyst (1981) fait trés bien ressortir le rGle des problé-
mes quotidiens et domestiques dans la tension et le stress des familles a
double carriére. Toute une littérature du travail souligne le stress lié aux
conflits de roles et aux surcharges qui sont des caractéristiques chroni-
gues de certains emplois (Farber, 1983; Parasuraman & Cleek, 1984).

De fait, ces situations, prises isolément, n’ont que peu d’importance;
c’est leur accumulation qui peut graduellement contribuer a créer un cli-
mat de tension. Ainsi, dans la famille, 'absence réguliére de I'un des
conjoints, la présence routiniere et intrusive des beaux-parents, une mé-
sentente entre les conjoints au sujet des conduites parentales, le paie-
ment du loyer, etc., sont autant de situations chroniques stressogénes.
Ce qui confére a ces événements un niveau de risque élevé c’est donc
leur récurrence, et 'effet cumulatif qui s’ensuit; c’est seulement a la suite
de leur accumulation, lorsque le stress est présent, qu’ils sont identifia-
bles, d’ou la difficulté de mettre en place des interventions préventives a
leur égard.

En réalité, cette préoccupation récente pour la dimension plus quoti-
dienne des sources de stress refléte bien un souci de reconnaitre la com-
plexité et la multidimensionnalité du phénoméne (Moos & Billing, 1984;
Holahan, Holahan & Belk, 1984; McCubbin & coll., 1980). Toutefois, cette
représentativité des situations est a I'origine méme de problemes métho-
dologiques inhérents a la recherche sur les stresseurs chroniques: les lis-
tes de stresseurs sont généralement spécifiques au contexte dans lequel
elles sont élaborées, ce qui nécessite I'élaboration de nouvelles listes
pour chaque nouveau contexte.

Certaines échelles existent déja comme le Parenting Stress Index

(Abidin, R.R., 1983) ou le Nursing Stress Scale (Gray-Toft & Anderson,
1981), mais elles prétendent, d’apres leur titre, mesurer le stress, alors
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gu’elles ne contiennent que des stresseurs; elles confondent ainsi les si-
tuations et les états psychologiques. De plus, elles montrent des analy-
ses métriques peu convaincantes, portent sur des contextes particuliers,
et devraient étre traduites et adaptées. En conséquence, il a été jugé utile
de construire une mesure de stresseurs chroniques qui recouvre le plus
large éventail possible de situations dont la nature «stressante» est re-
connue et contextualisée au Québec.

Les trois études ci-aprés présentent les étapes d’élaboration de la
mesure en termes de validité de contenu, de validité normative et de fi-
délité dans fe temps.

QUESTIONNAIRE DE SITUATIONS STRESSOGENES CHRONIQUES
(Q.8.8.C)

Pour répertorier une banque de situations stressogénes et pour en
assurer la validité écologique, une série d’études ont été menées.

Validité de contenu (élaboration des items)

Sujets Quarante-cing (45) familles, 38 biparentales et 7 monoparentales,
soit 83 adultes, sont interviewées. La sélection de ces familles est faite
par les enquéteurs eux-mémes et n’est donc pas aléatoire.

Procédure Les parents sont rencontrés par des équipes de deux enqué-
teurs dans le cadre d’un cours universitaire sur la psychologie de la famil-
le. Les entrevues sont enregistrées sur cassettes magnétiques. L’entre-
vue est dirigée sur le stress vécu par chacun des parents en leur deman-
dant d’identifier et d’énumérer les différentes sources de stress gu'ils per-
coivent dans leur vie.

Suite a cette collecte d’informations, quatre juges indépendants de-
pouillent chacune des entrevues. La procedure débute par un atelier de
travail pour préciser la méthode de dépouillement: chaque cassette est
ré-écoutée et tous les indices de stresseurs sont notés «verbatim», suite
a quoi ils sont catégorisés aigus ou chroniques. Une premiére cassette
fait I'objet d’un test commun pour tous les juges: les listes de chacun-e
sont comparées et discutées jusqu’a I'obtention de consensus. Trois de
ces chercheurs se répartissent ensuite le dépouillement des 45 entre-
vues. Une quatriéme personne agit comme deuxiéme juge indépendant
aveugle sur 15% des entrevues, dressant elle aussi une liste exhaustive
de tous les stresseurs mentionnés pour chacune de ces sept entrevues.
Un atelier-synthese suit et les items communs sont retenus. Une entente
est atteinte sur le caractére chronique de chaque stresseur et la formula-
tion est précisée jusqu’a I'obtention de consensus.
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Résultats Une liste de 64 items décrivant des situations stressogénes
chroniques est ainsi dressée.

Discussion Cette procédure a permis de répertorier une liste de situa-
tions stressogénes chroniques dont la validité écologique et de contenu
sont probantes. Le caractére chronique de ces situations est soutenu par
la rigueur a laquelle ce jugement a été soumis (consensus).

Les principaux thémes abordés recoupent d’abord le domaine des
enfants: leur présence, leurs demandes, leur éducation; puis les thémes
domestiques (entretien, repas, partage des taches), relationnels (entre
conjoints, humeurs, activités, manies), financiers (restrictions, imprévus)
et de I’'emploi (surcharge, horaire, insatisfaction). Voir la liste des items
en annexe.

Validité normative du Q.S.S.C.

La liste des situations chroniques constituée a la phase précédente
a ensuite été éprouvée, sous forme de questionnaire, pour obtenir un
consensus normatif sur leur nature stressogéne.

Sujets Quatre-vingt-seize (96) adultes universitaires répondent au bref
guestionnaire (64 items).

Procédure Un questionnaire est présenté aux répondant-e-s. Il contient
70 items: 64 décrivent les situations stressogénes, et 6 items-piéges peu
stressogénes (aller au cinéma, recevoir un cadeau, la paye...) sont ajou-
tés pour tester la fiabilité des réponses. La tache consiste a coter de 1 a
8 (de «pas du tout» a «extrémement») «jusqu’a quel point la situation de-
crite représente un stresseur chronique pour la plupart des gens». Une
insistance est mise sur le fait de ne pas répondre en fonction de sa vie
personnelle mais en général, en pensant a la plupart des gens.

Résultats Des analyses de fréquence sur les différents items montrent
clairement que les items-piéges ont été reconnus comme non-stresseurs
(moyenne de 1.0 a 1.5). Les items de moyenne supérieure a 4.5 ont été
retenus. L’étude s’est donc soldée par une liste de 48 situations chroni-
ques stressogénes, le Q.S.8.C. (voir en annexe).

Discussion Cette étude a permis de confirmer la pertinence du choix des
situations chroniques stressogénes. Le schéme différentiel des réponses
a l'égard des essais-piéges rassure quant a la validité des cotations et
témoigne de I'absence de biais systématique de réponse.
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Fidélité du Q.S.S.C.

Le but est ici d’établir la fidélité du Q.S.S.C.; l'analyse vise & vérifier
la stabilité des réponses relativement a la présence ou a I'absence des
situations chroniques vécues dans les douze derniers mois. Le test-retest
a lieu sur une période de deux semaines.

. Sujets |l s’agit de soixante-six (66) adultes (autres que ceux de I'étude
précedente) inscrits aux cours du soir de Education permanente d’un
Cegep.

Procédure A l'intérieur d’une batterie de questionnaires, le Q.S.S.C. est
présenté de méme que la liste des stresseurs aigus de Hoimes et Rahe
(1967). Les répondant-e-s doivent simplement écrire si «oui» ou «non»
la situation a été vécue au cours des douze derniers mois. La date a la-
quelle remonte ces douze derniers mois est notée au haut de la page. La
méme procédure est suivie deux semaines plus tard.

Résultats Pour chaque item, il y a 4 possibilités de combinaisons de ré-
ponses dans la comparaison entre les deux temps de passation: absen-
ce/absence, présence/présence, absence/présence, et présence/absen-
ce. Les deux premiéres combinaisons supposent de la stabilité, la troi-
siéme peut laisser croire a I'apparition de nouvelles conditions de vie ou
comme la quatriéme, refléter I'inconsistance des réponses. Le Tableau 1
décrit les résultats et permet de comparer avec les stresseurs aigus de
Holmes et Rahe.

Tableau 1

Nombre de réponses émises pour les situations chroniques vécues (N = 66)

COMBINAISON
Absence/absence Présence/présence Absence/présence Présence/absence
2436 419 105 225
76,5 % 13,2 % 3,3 % 71 %
(HR: 79,8 %) (HR: 12,7 %) (HR: 2,7 %) (HR: 4,8 %)

Des présences déclarées au temps 1 (n = 644): 65 % se maintiennent
(n = 419) (HR: 72 %)

Des absences déclarées au temps 1 (n = 2541): 96 % se maintiennent
(n = 2436) (HR: 97 %)

(HR: %): indique les pourcentages correspondants pour la stabilité des items aigus de Holmes
et Rahe sur la méme période de deux semaines.

60

FaYal


Gaetane
Zone de texte 
60


Quant a la corrélation test-retest sur le nombre moyen de situations
vécues, elle est de .86 (p<.001) pour le Q.S.S.C. et de .80 (p.<.001) pour
le Holmes et Rahe (Tableau 2). De plus, il y a une diminution significative
dans le nhombre moyen d’items au retest, et ce, pour les deux instru-
ments.

Tableau 2

Corrélation test-retest des situations chroniques vécues (Q.S.S.C.) (N = 66)

Nombre de situations X o
Test 9,8 5,5
Retest 7,7 4,5 (t=5,99,dl =65,p<.001)
r=.86,p < .001
HR: (t=2,69,dl =65,p <.009)
r=.80,p<.001

HR: indique la corrélation et le test t sur le nombre moyen de situations aigués au Holmes et
Rahe rapporiées au test et retest.

Discussion Etant donné la prédominance des réponses d’absence, I'in-
terpretation des résultats est délicate. Le haut taux de maintien de ces
absences (96%) indique une bonne fidélité. Cependant la perte apprécia-
ble (35%) de certaines présences est inquiétante bien que la majorité
(65%) de ces présences se maintienne. Les proportions se comparent
sensiblement a celles de I'échelle de Holmes et Rahe, et n’indiquent pas
de singularité sinon un taux légérement plus prononcé de pertes au re-
test.

Ces pertes peuvent s’expliquer en partie par la nature particuliére-
ment fastidieuse du long formulaire, couplée a un moindre intérét pour
une deuxiéme passation. Cette hypothése est supportée par I'observa-
tion que les inconsistances vont beaucoup plus dans le sens de la perte
que de lajout, cela aussi bien pour le Q.8.S.C. que pour le Holmes et
Rahe. Cette explication suggeére que ces incohérences ne causent pas
de tort aux qualites intrinséques de validité et de fiabilité de la mesure
mais reflétent plutot un effet de fatigue ou de lassitude.

Quant a la corrélation sur le nombre moyen de situations vécues, elle
offre un niveau trés satisfaisant (r= .886), bien qu'il y ait une baisse signi-
ficative de la moyenne mais systématique entre le test et le retest. Une
fois de plus, les situations aigués se comportent de la méme fagon.

L'étude attentive du comportement (présence-absence) de chacun
des items pour chacune des passations constitue une analyse plus fine
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et plus sévere que la simple vérification habituelle sur |a stabilité du nom-
bre total de stresseurs déclarés; ce qui permet un jugement beaucoup
plus articulé sur la fidélité du questionnaire.

Discussion des trois études

Le Q.S.S.C. consiste en une liste de 48 situations stressogénes
chronigues. La validité de contenu et écologique de ces situations est ga-
rantie par le processus d’élaboration des items (enquétes, vérification
normative). La stabilité du rapport verbal est, somme toute, satisfaisante
compte tenu des conditions expérimentales, et se compare treés bien aux
autres études sur les stresseurs (Brown et Harris, 1982; Funch et Mar-
shall, 1984).

Au point de vue thématique, le Q.S.5.C. recouvre la majorité des
thémes soulevés dans la littérature. De par ses qualités métriques, il se
compare avantageusement au Daily Hassles & Uplifts Scale de 254 items
(Kanner, Coyne, Schaefer & Lazarus (1981), qui n’a jamais été soumis a
notre connaissance a quelque épreuve de validation) ainsi qu’au Paren-
ting Stress Index (Abidin, R.R., 1983). Par sa briéveté et le soin apporté
a son élaboration, le Q.S.S.C. constitue un instrument trés valable.

L'utilité du Q.S.8.C. est évidente: d’'une part, il fournit une liste rep-
résentative des préoccupations harassantes d’'un groupe de 83 adultes-
parents et d’autre part, il est une mesure stable et valide de stresseurs.
De plus, le contenu des items déborde le seul cadre du micro-systeme
familial pour inclure le milieu de travail, les loisirs, le quartier et couvre
une multiplicité de themes majeurs.

CONCLUSION

Le mot «stress» référe a I'état d’une personne et «stresseurs» a des
conditions de vie. Les stresseurs peuvent étre aigus (deuil, perte d’'em-
ploi, divorce ... ) ou chronigues, c’est-a-dire récurrents, quotidiens, répé-
titifs. Bien que ces derniers soient plus difficiles a étudier et a identifier,
leur importance n'en est pas pour autant diminuée, cela, méme si la re-
cherche les a jusqu’a maintenant un peu négligés.

Le Q.S.S.C. a été réalisé a partir d’entrevues faites auprés d’adultes-
parents. Le souci de rigueur méthodologique auquel it a été soumis, et
ses qualités représentatives des conditions de vie d’un adulte en font un
outil trés intéressant. Il integre les thémes liés aux demandes des en-
fants, aux contraintes qui en découlent, aux conditions financiéres, de tra-
vail, de transport, de logement, aux relations interpersonnelles, et au
contexte social. En ce sens, il permet de rendre compte de I'ensemble de
la réalité et des préoccupations des gens.
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Il'reste a voir maintenant quel est le lien entre ces conditions de vie,
convenues d’appeler stresseurs chronigues, et I'état personnel de ten-
sion, de stress, rapporté par un individu. Ces stresseurs ont-ils le méme
caractere stressant pour fout le monde? Ont-ils le méme impact? Deux
conjoints qui vivent dans les mémes conditions familiales sont-ils aussi
stressés I'un que Pautre? Quels aspects ou dimensions des stresseurs
sont responsables de leur nature stressante: la surcharge, l'incertitude,
le manque de contrdle, le danger? Voila autant d’objets de recherche
dont les preuves empiriques sont a faire.
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ANNEXE

ITEMS DU QUESTIONNAIRE DE SITUATIONS
STRESSANTES CHRONIQUES (Q.S.5.C.)

1. Des problémes d’horaire, horaire trés serré ou en conflit avec celui de votre
conjoint ou des enfants, ou horaire de travail inflexible?

2. La peur d'étre volé-e, violé-e, ou attaqué-e, ou avoir affaire & un quartier a haut
taux de criminalité ou délinquance?

3. Des échéances a rencontrer (au travail ou dans des paiements)?

4. La présence continuelle de quelqu’un a vos c6tés, le manque de solitude, I'absen-
ce de moments seul-e, ou le mangue d'intimité?

5. Des activités quotidiennes avec des enfants ou adolescents (le matin, les repas,
les devoirs, les bains)?

6. Une vie sexuelle insatisfaisante?

7. Un climat ou relations de travail pénibles, mésententes avec des collégues ou su-
périeur-e-s?

8. Double tache: travail de maison/travail & I'extérieur?

9. Des problémes de garderie (ou de gardienne) pour votre(vos) enfant-s?

10. Des difficultés de transport (en auto ou autobus): traffic ou dépendance ou trans-
port peu fiable, peu accomodant?

11. La peur pour la santé, la vie, ou la sécurité de personnes proches (enfants,
conjoint, parents)?

12. Un emploi qui comporte des dangers physiques (pour vous-méme ou votre
conjoint)?

13. Des mésententes par rapport a I'éducation des enfants avec votre conjoint, ou
avec la famille (parenté)?

14. La violence a la maison?

15. Le sentiment de vieillir trop vite, «le temps qui file»?

16. Avoir quelgu’un qui vous surveille constamment, qui vous évalue, ou a qui vous
devez rendre des comptes ou vous justifier (patron, conjoint ou parent)?

17. Des aventures extra-conjugales, vous-méme ou votre conjoint?

18. Une grande difficulté & prendre des décisions?

19. De trés nombreuses activités sociales, culturelles ou sportives, hobbies ou sorties
(plus de 4 soirs par semaine)?

20. Des situations répétées de test de performance (examens, entrevues, compéti-
tions, spectacles, concours), ou postuler pour des promotrons”

21. Un manque de support affectif, faible réseau d’ami-e-s ou de parents?

22. Des démélés administratifs avec le gouvernement (impdt ou assurance-chémage
ou justice, etc.)?

23. Des conflits de valeurs, de «génération», de culture avec vos enfants ou des per-
sonnes dont vous étes prés?

24. Du bruit constant et fort du quartier, de la maison ou au travail, ou un environne-
ment pollué?

25. Des problémes d’alcool ou de drogue (pour vous-méme, votre conjoint ou vos en-
fants)?

26. La solitude ou I'isolement non désiré, trop souvent seul-e?

27. L'insécurité par rapport a I'empioi (peur de ne pas trouver d’emploi ou de le per-
dre, chémage, mise a pied, transfert ou gréve)?

28. Un espace insuffisant, plusieurs a vivre dans un petit espace, densité (au travail
ou & la maison)?

29. Des conflits avec la famille (parents, fréres, soeurs), la parenté, ou a la belle-famil-
le?
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30. Des difficultés dans I'éducation des enfants a établir et faire respecter des limites,
a se faire écouter (heures de coucher, de rentrée, partage des taches, rangement)?
31. Des difficultés financieres: budget serré ou irrégularité des revenus, ou dettes,
dépenses imprévues?

32. Des problemes personnels de santé de plus de trois semaines?

33. Des disputes ou conflits ou insatisfaction majeurs avec votre conjoint-e (ou amou-
reux-se)?

34. Des surcharges de travail dues aux responsabifités ou aux demandes ou au
temps ou a la quantité?

35. Un manque de valorisation personnelle, ou sentiment d’incompétence, ou rece-
voir des reproches?

36. Des inquietudes au sujet du succeés, de la réussite ou de I'avenir de votre enfant
(école, travail ou relations)?

37. Un manqgue de temps pour faire des choses nécessaires ou désirées, devoir cou-
rir, toujours se dépécher?

38. Des mésententes sur I'entretien du logement, sur le ménage, sur le partage des
taches domestigues?

39. Un emploi deteste?

40. Avoir souvent a attendre (apres quelqu’un ou quelgue chose), ou de fréquenter
longes files d'attente, ou I'attente de réponses importantes?

41. Subir des injustices répétées?

42. Avoir souvent moins de 7 heures de sommeil, manque de sommeil, ou devoir se
lever la nuit (enfant, maladie ou travail)? ‘

43. La responsabilité constante et la charge détre seul-e dans I’éducation des en-
fants?

44. Des difficultés a communiquer vos émotions ou opinions?

45. Des impatiences a supporter les manies, habitudes énervantes, humeurs ou dé-
sordre de personnes avec qui vous vivez?

46. Des heures turbulentes de repas (rapidité, bruit ou enfants)?

47. Un manqgue d'activités récréatives, de divertissements, de vacances, ou de mo-
ments de repos?

48. Des demandes incessantes de la part d'enfants?


Gaetane
Zone de texte 
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