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RÉSUMÉ 

L'anxiété et le dégoût sexuels peuvent avoir des impacts négatifs sur le bien-être sexuel. Il a été 
suggéré que l'identité de genre et le statut relationnel jouent un rôle dans l’expérience de telles 
émotions en contexte sexuel, mais les preuves empiriques sont peu nombreuses. Notamment, les 
femmes cis rapporteraient plus d’anxiété et de dégoût en contexte sexuel que les hommes cis, 
tandis que les personnes célibataires vivraient davantage d’anxiété en contexte sexuel que les 
personnes en couple. La réalité virtuelle (RV) est régulièrement utilisée en psychologie pour 
étudier les réponses émotionnelles liées à différents troubles mentaux, mais son utilisation dans la 
recherche en sexualité humaine demeure lacunaire. Pourtant, la RV permettrait de contourner 
plusieurs obstacles méthodologiques et éthiques inhérents à l’exploration des réponses 
émotionnelles en contexte sexuel (ex., biais de rappel dans les devis rétrospectifs, impossibilité 
d’étudier des interactions sexuelles réelles en laboratoire). La présente étude vise à examiner si les 
niveaux d'anxiété et de dégoût face à des stimuli sexuels en RV diffèrent selon l'identité de genre 
et le statut relationnel rapportés. Cinquante-sept individus adultes (≥ 18 ans) ont complété un 
questionnaire sociodémographique avant de participer à une immersion en RV en laboratoire, 
laquelle comportait six scénarios sexuels d'intensité croissante (ex., séduction, nudité, 
masturbation, orgasme). Les niveaux d'anxiété et de dégoût ont été mesurés tout au long de 
l’immersion. Des analyses de courbes de croissance linéaires ont été réalisées sur les données 
collectées afin d’examiner les effets du temps (niveau de base et six scénarios sexuels d’intensité 
croissante), de groupe (identité de genre : femmes cis, hommes cis et personnes trans et non-
binaires; statut relationnel : personnes célibataires sans fréquentation, personnes célibataires avec 
un ou des partenaire.s occasionnel.s1 et personnes en couple) et d’interaction entre le temps et 
l’appartenance aux différents groupes sociaux examinés. Tous les groupes liés à l’identité de genre 
et au statut relationnel ont rapporté des niveaux croissants de dégoût et d'anxiété face aux stimuli 
sexuels au fil de l’immersion (p = 0,001), à l’exception des niveaux de dégoût des hommes cis 
pour lesquels l’effet du temps n’était pas significatif. Les femmes cis et les personnes trans et non-
binaires ont rapporté des niveaux plus élevés de dégoût et d'anxiété que ceux des hommes cis à 
mesure que l’intensité des stimuli sexuels augmentait (p = 0,022). Les personnes célibataires sans 
fréquentation ont rapporté des niveaux d’anxiété plus élevés que les personnes célibataires avec 
partenaire.s occasionnel.s et les personnes en couple (p = 0,004). Les personnes célibataires sxans 
fréquentation et celles célibataires avec partenaire.s occassionnel.s ont rapporté des niveaux plus 
élevés de dégoût que les personnes en couple (p = 0,025). De manière générale, les résultats 
confirment les données antérieures et nos hypothèses, à savoir que les femmes cis et les personnes 
célibataires sans fréquentation tendent à vivre plus d’anxiété et de dégoût en contexte sexuel. Cette 
étude offre également des données originales sur l’expérience émotionnelle en contexte sexuel des 
personnes trans et non-binaires et des personnes célibataires avec partenaire.s occasionnel.s. Elle 
invite aussi à poursuivre les efforts en recherche pour explorer les multiples potentiels et 
applications de la RV dans l’étude des émotions en contextes sociosexuels. 

 
1 À noter que le genre masculin est utilisé dans le présent mémoire par souci de clarté et de concision, mais que 
celui-ci inclut tous les genres. 
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ABSTRACT 

Sexual anxiety and disgust can have negative impacts on sexual well-being. It has been suggested 
that gender identity and relationship status play a role in the experience of such emotions in sexual 
contexts, but empirical evidence remains limited. Notably, cisgender women appear to report 
higher levels of sexual anxiety and disgust than cisgender men, while single individuals tend to 
experience more sexual anxiety compared to those in relationships. Virtual reality (VR) is 
commonly used in psychology to study emotional responses related to various mental disorders, 
but its use in human sexuality research remains scarce. Yet, VR could help overcome several 
methodological and ethical obstacles inherent to the exploration of emotional responses in sexual 
contexts (e.g., recall bias in retrospective designs, the impossibility of studying real sexual 
interactions in a laboratory). The present study aims to examine whether levels of sexual anxiety 
and disgust in VR stimuli differ according to participants’ self-reported gender identity and 
relationship status. Fifty-seven adult participants (≥ 18 years old) completed a sociodemographic 
questionnaire before engaging in a VR immersion in the laboratory, which featured six sexual 
scenarios of increasing intensity (e.g., seduction, nudity, masturbation, orgasm). Levels of anxiety 
and disgust were measured throughout the immersion. Linear growth curve analyses were 
conducted on the collected data to examine the effects of time (baseline and six sexual scenarios 
of increasing intensity), group (gender identity: cisgender women, cisgender men, and trans and 
non-binary individuals; relationship status: single individuals without dating partners, single 
individuals with casual partner(s), and individuals in relationships), and the interaction between 
time and group membership within these social categories. All gender identity and relationship 
status groups reported increasing levels of anxiety and disgust towards sexual stimuli over the 
course of the immersion (p = 0.001), except for cisgender men, whose disgust levels did not 
significantly change over time. Cisgender women and trans and non-binary individuals reported 
higher levels of disgust and anxiety compared to cisgender men as the intensity of the sexual stimuli 
increased (p = 0.022). Single individuals without dating partners reported higher levels of anxiety 
compared to single individuals with casual partner(s) and individuals in relationships (p = 0.004). 
Single individuals without dating partners and those with casual partner(s) reported higher levels 
of disgust compared to individuals in relationships (p = 0.025). Overall, the results confirm prior 
findings and our hypotheses that cisgender women and single individuals without dating partners 
tend to experience greater sexual anxiety and disgust. This study also provides original data on the 
emotional experience of sexual contexts among trans and non-binary individuals and single 
individuals with casual partner(s). It further encourages continued research efforts to explore the 
multiple potentials and applications of VR in studying emotions in sociosexual contexts. 
 
Keywords: anxiety, disgust, sexuality, virtual reality, gender identity, relationship status, linear 
growth curve.  
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INTRODUCTION 

Dans les dernières décennies, l’étude des émotions humaines a suscité un large intérêt dans la 

sphère académique et a stimulé la recherche fondamentale en sciences sociales. En psychologie, il 

existe un important corpus de recherches sur les émotions aversives, telles que la peur, la 

dépression, la honte, la culpabilité et le dégoût (Cisler et al., 2009; Cook, 1996; Goffnett et al., 

2020; Pulverman et Meston, 2020; Taschereau-Dumouchel et al., 2022; Kim et al., 2011; Watson 

et Clark, 1984; Woody et Teachman, 2000). Concernant l’anxiété et le dégoût plus spécifiquement, 

ces émotions ont occupé une place centrale dans la littérature en faisant l’objet de plusieurs études 

portant sur la santé mentale et les troubles psychiatriques (ex., phobies, troubles anxieux, trouble 

obsessionnel compulsif, trouble de stress post-traumatique; Knowles et al., 2018; Mckay et 

Olatunji, 2009; Olatunji et al., 2007, 2009a, 2009b, 2010, 2011; Zinbarg et Barlow, 1996; Zoellner 

et al., 2020). Cependant, l’expérience de ces émotions (c.-à-d. anxiété et dégoût) en contexte sexuel 

demeure peu explorée par la recherche empirique. Plus particulièrement, peu d’études ont examiné 

les liens entre le genre, le statut relationnel et l’expérience d’anxiété et de dégoût sexuels (ex., Al-

Shawaf et al., 2018; Wiederman, 2000). Les quelques études disponibles suggèrent que certains 

groupes sociaux, tels que les femmes et les personnes célibataires, rapporteraient davantage de 

dégoût et d’anxiété en contexte sexuel (Al-Shawaf et al., 2015; 2018; Dang et al., 2018; Fallis et 

al., 2011; Fleischman, 2014; Lafortune et al., 2021; 2022a; Nelson et Purdon, 2011; Noll et al., 

2003; Sevi et al., 2018; Tybur 2009; Tybur et al., 2009; 2011; Wiederman et al., 2000). Pourtant, 

malgré le peu de documentation à ce sujet, le vécu unique des personnes de la diversité de genre 

(ex., discrimination, stigma et pressions sociales) constitue nécessairement un facteur déterminant 

dans la façon dont ces personnes vivent, régulent et expriment leur sexualité. Ces expériences de 

marginalisation peuvent intensifier l’anxiété et le dégoût en contexte sexuel, tout en affectant la 

perception du plaisir et des relations intimes. Il est donc essentiel d’examiner leur expérience 

émotionnelle dans ces contextes, notamment en ce qui concerne leurs niveaux d’anxiété et de 

dégoût sexuels, souvent nourris par la crainte du rejet, de la discrimination ou du non-respect de 

leur identité. De même, le contexte relationnel – qu’il soit romantique, conjugal ou sexuel – 

façonne profondément la façon dont une personne vit sa sexualité et ses émotions. Les attentes 
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implicites ou explicites au sein d’une relation, les dynamiques de pouvoir, ainsi que le niveau de 

confort et de sécurité émotionnelle avec un partenaire peuvent influencer la survenue de l’anxiété 

et du dégoût sexuels. Intégrer ces dimensions dans l’étude des expériences émotionnelles en 

contexte sexuel permettrait de mieux comprendre comment certaines émotions aversives se 

manifestent ou s’atténuent en fonction des contextes relationnels et des identités. 

La réalité virtuelle (RV) – une technologie permettant d’immerger un individu dans un 

environnement virtuel multisensoriel (Bell et al., 2020; Slater, 2018) – a récemment connu une 

hausse de popularité en psychologie, et dans l’étude des émotions et de la santé mentale plus 

particulièrement (ex., troubles anxieux, trouble de stress post-traumatique et peur de la 

contamination dans le trouble obsessionnel compulsif; Freeman et al., 2017; Roberts et al., 2019). 

Sa croissante popularité serait attribuable à sa capacité à éliciter de façon sécuritaire et fiable des 

réponses émotionnelles similaires à celles vécues en contexte naturel, suggérant sa grande validité 

écologique. La RV présente également de nombreux avantages au plan méthodologique, tel que 

celui de permettre d’explorer directement l’expérience émotionnelle dans différents contextes sans 

recourir uniquement à des questionnaires autorapportés rétrospectifs ou prospectifs (Bell et al., 

2020; Huang et Bailenson, 2019; Loomis et al., 1999; Roberts et al., 2019). Malgré ses forces 

indéniables, la RV demeure très peu utilisée dans les études en sexologie (Dubé et al., 2022; 

Freeman et al., 2017; Lafortune et al., 2020; 2023a). Par ailleurs, la RV permettrait de contourner 

certaines contraintes éthiques et méthodologiques associées à la recherche en sexologie et, plus 

particulièrement, à l’exploration de l’expérience émotionnelle en contexte sexuel (ex., 

impossibilité d’étudier de vraies interactions sexuelles en laboratoire; nature sensible du sujet; 

Binik et Binik, 2023; Dubé et al., 2022; Klement, 2023; Trottier at al., 2019). 

Ce mémoire examine les différences, selon l’identité de genre et le statut relationnel rapportés, 

dans l’expérience d’anxiété et de dégoût durant le visionnement de scénarios sexuels en RV. 

Il comporte 6 chapitres. La problématique (Chapitre 1) et l’état des connaissances (Chapitre 2) 

synthétisent les connaissances, ainsi que leurs limites, relatives sur le dégoût et l’anxiété sexuels 

en fonction du sexe et/ou du genre et du statut relationnel d’une personne. Les avancées de la RV 

dans l’étude de l’expérience émotionnelle, puis dans le champ de la sexualité humaine plus 

précisément, sont également abordées. Le cadre conceptuel est articulé autour des sources 
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d’influences biologiques, sociales et psychologiques qui façonnent la réponse sexuelle des femmes, 

du modèle de stress minoritaire de Meyer (2003) et du modèle de de Jong et collègues (2013) sur 

le dégoût et la fonction sexuelle (Chapitre 3). Les objectifs et hypothèses formulées sont également 

présentées (Chapitre 4). La section méthodologique présente la stratégie d’échantillonnage, les 

mesures, la procédure de collecte de données, les analyses réalisées et les considérations éthiques 

(Chapitre 5). Les résultats de l’étude seront par la suite présentés (Chapitre 6). La discussion 

reviendra sur les principaux résultats et leur interprétation à la lumière de la littérature, tout en 

abordant les limites de l’étude et les pistes pour les recherches futures en sexologie (Chapitre 7). 
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CHAPITRE 1 

PROBLÉMATIQUE 

La sexualité est généralement vécue comme gratifiante, mais pour certains, elle peut susciter des 

émotions négatives (ex., dégoût, anxiété, honte; Awada et al., 2014; Brotto, 2010; Pulverman et 

Meston, 2020). La détresse émotionnelle liée à la sexualité est rapportée par une proportion 

significative de la population, avec une prévalence pouvant aller de 25,0% à 69,0% pour les 

hommes et de 22,8% à 66,5% pour les femmes (Bancroft et al., 2003; Fischer et Træen, 2022; 

Hamzehgardeshi et al., 2023; Mitchell et al., 2019; Shifren et al., 2008; Zheng et al., 2020). Bien 

que l’étendue des niveaux de détresse sexuelle rapportés dans ces études soit très large, entre autres 

en raison de facteurs méthodologiques liés à l’échantillonnage (ex., différentes populations 

étudiées) ainsi qu’à la conceptualisation et à l’opérationnalisation de la détresse sexuelle (ex., 

différents outils de mesure, définitions, ou mesure de composantes spécifiques de la détresse vs le 

construit général), il est possible de constater que les prévalences demeurent significativement 

élevées dans l’ensemble. Par ailleurs, cette observation souligne l’importance d’étudier la détresse 

sexuelle en examinant des éléments plus spécifiques qui la composent, tels que la peur, la honte, le 

dégoût ou l’anxiété en contexte sexuel. Plus précisément, jusqu’à 30% de la population rapporterait 

avoir vécu des épisodes marqués de peur ou de dégoût sexuels au cours de leur vie (Bakker et 

Vanwesenbeeck, 2006). Dans une étude réalisée dans la population adulte québécoise (Lafortune 

et al., 2022a), 9,7% des participants rapportaient vivre avec de l’aversion sexuelle au cours de la 

dernière année, soit un trouble caractérisé par de l’anxiété et/ou du dégoût extrêmes liés aux 

contacts génitaux ainsi qu’un évitement de ces derniers (Borg et al., 2020; Lafortune et al., 2024). 

Spécifiquement, 6,9% des hommes cis, 11,3% des femmes cis et 17,1% des personnes non-binaires 

et/ou trans rapportaient vivre de l’aversion sexuelle dans cet échantillon (Lafortune et al., 2022a). 

De surcroît, comparativement aux hommes, les femmes rapporteraient significativement plus 

d’anxiété (Brotto, 2010; Kingsberg et Janata, 2003; Lafortune et al., 2021) et de dégoût sexuels 

(Al-Shawaf et al., 2018).  
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L’anxiété et le dégoût en contexte sexuel peuvent tous deux conduire à de l’anticipation et à de 

l’évitement sexuel, ainsi qu’impacter négativement le bien-être sexuel (ex., niveaux de satisfaction 

sexuelle et estime de soi sexuel plus bas; Byers et al., 2023; Lafortune et al., 2022c; Wen et al., 

2023). De plus, l’anxiété et le dégoût peuvent affecter la fonction sexuelle; ces émotions étant 

notamment associées à une baisse de désir et de l’excitation sexuels ainsi qu’à l’expérience de 

douleurs génito-pelviennes et à des difficultés érectiles (Awada et al., 2014; Barlow, 1986; Borg et 

de Jong, 2012; Brassard et al., 2015; Crosby et al., 2020; de Jong et al., 2013; Nelson et Purdon, 

2011; van Oververld et al., 2013; Wiegel et al., 2007; Wilcox et al., 2015; Wrobel et al., 2015). 

Bien que ce constat mette en lumière l’importance d’étudier le phénomène de l’anxiété et du dégoût 

sexuels en lien avec le bien-être sexuel de la population, très peu d’études sur la détresse sexuelle 

ont impliqué des personnes dont l’identité de genre ne s’inscrit pas dans la binarité cisnormative 

(ex., personnes trans, non-binaires). Les données sur les liens entre le statut relationnel et la détresse 

en contexte sexuel sont également limitées. Elles suggèrent néanmoins que les femmes en relation 

de couple hétérosexuelle rapporteraient des niveaux plus bas d’anxiété sexuelle que les femmes 

célibataires (Noll et al., 2003; Wiederman, 2000). On constate également un manque de données 

sur les personnes engagées dans des modalités relationnelles autres que célibataire sans partenaire 

ou en couple (ex., individus ayant des relations sexuelles occasionnelles). Par ailleurs, à notre 

connaissance, aucune étude n’a examiné les différences dans l’expérience de dégoût en contexte 

sexuel en fonction du statut relationnel. La littérature scientifique sur le dégoût et l’anxiété sexuels 

présente ainsi certains biais cisnormatifs et mononormatifs.  

En outre, les études portant sur les liens entre les caractéristiques démographiques individuelles 

(ex., genre, statut relationnel) et l’anxiété et le dégoût en contexte sexuel reposent majoritairement 

sur des devis rétrospectifs utilisant des questionnaires autorapportés, lesquels comportent plusieurs 

limites. Ils sont notamment sensibles aux biais de désirabilité sociale ou de rappel, influençant la 

représentativité et la validité écologique de leurs conclusions (c.-à-d. la détresse sexuelle rapporté 

rétrospectivement peut différer de la réaction réelle, en contextes sexuels solitaires ou avec 

partenaire.s; Huang et Bailenson, 2019). De plus, plusieurs études expérimentales examinant les 

réponses émotionnelles en contexte sexuel utilisent des vidéos érotiques sur des écrans 

d’ordinateur ou l’imagerie mentale (Chivers, 2005; Harrell et Stolp, 1985; Janssen et al., 2005; 

Milani et al., 2022; Mosher et White, 1980; Youn, 2006), considérant l’impossibilité d’étudier 
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directement, en laboratoire, les réponses émotionnelles lors de vraies relations sexuelles, pour des 

raisons éthiques évidentes (Binik et Binik, 2023; Klement, 2023). Là encore, la validité écologique 

et la généralisabilité des conclusions de ces études aux contextes sexuels réels s’en trouvent 

limitées. Ces différentes limitations méthodologiques et éthiques pourraient être contournées par 

le recours à la RV (Dubé et al., 2022; Trottier at al., 2019). 

La RV est une simulation générée par ordinateur conçue pour immerger l'individu dans un 

environnement où il sera exposé à des informations multisensorielles imitant les stimuli de la vie 

réelle (ex., audiovisuels, haptiques; Bell et al., 2020; Brown et al., 2024; Kardong-Edgren et al., 

2019; Slater, 2018). Plusieurs applications de la RV dans le domaine de la recherche, de 

l’évaluation et de l’intervention en psychologie ont émergé dans les deux dernières décennies 

(Freeman et al., 2017; Rizzo, 2019; Roberts et al., 2019), notamment afin de mieux comprendre 

l’expérience et les mécanismes pathologiques impliqués dans différentes conditions de santé 

mentale (ex., troubles anxieux, dépression, troubles alimentaires, paranoïa; Kozlov et Johansen, 

2010; Loomis et al., 1999). L’utilisation de la RV en recherche comporte de nombreux avantages 

liés à sa capacité à offrir aux utilisateurs l’accès à un environnement standardisé, sécuritaire et 

contrôlé (Loomis et al., 1999; Bell et al., 2020; Roberts et al., 2019).  

Or, les avancées technologiques en RV ont peu été mobilisées dans le domaine de la recherche en 

sexologie, tant fondamentale qu’appliquée (Dubé et al., 2022; Freeman et al., 2017; Lafortune et 

al., 2020; Lafortune et al., 2023c). Pourtant, la RV pourrait représenter une approche innovante 

pour simuler des interactions sociosexuelles représentatives de la réalité (ex., rapprochements 

intimes avec une autre personne pouvant inclure de la séduction, de la nudité, ou des stimulations 

génitales) ainsi que pour examiner directement les réponses émotionnelles de l’individu dans ces 

contextes. Conséquemment, la RV a été utilisée dans quelques études portant sur la sexualité 

humaine, notamment pour étudier l’expérience émotionnelle et l’excitation sexuelle face au 

visionnement de scénarios pornographiques (ex., pour identifier les préférences sexuelles et les 

niveaux de dangerosité auprès d’auteurs d’agressions sexuelles; Marschall-Lévesque et al., 2018; 

Renaud et al., 2014; Trottier et al., 2019). La RV a également été utilisée pour étudier les réactions 

émotionnelles dans un contexte d’évaluation de la fonction sexuelle et auprès de victimes de 

d’agressions ou de violences sexuelles (Corno et Bouchard, 2015; Lafortune et al., 2023b; Loranger 

et Bouchard, 2017; Optale et al., 2004; Rowe et al., 2015; Vila et Riva, 2022). D’autres études ont 
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également comparé la RV par rapport à d’autres modalités de présentation de stimuli sexuels ou 

érotiques (ex., vidéo en 2D sur un écran d’ordinateur), pour constater que la RV produit des niveaux 

de présence sexuelle (c.-à-d. l’activation d’une réponse sexuelle induite par des stimuli érotiques 

virtuels et comparable à l’excitation sexuelle ressentie dans une situation réelle; Simon et 

Greitemeyer, 2019) plus élevés que les mêmes stimuli sur un écran d’ordinateur (Brown et al., 

2024; Dekker et al., 2021; Elsey et al., 2019; Milani et al., 2022; Simon et Greitemeyer, 2019).   

Le présent projet de recherche vise à examiner les différences dans l’expérience d’anxiété et de 

dégoût en contexte sexuel virtuel selon l’identité de genre et le statut relationnel rapportés. Plus 

précisément, l’objectif est de comparer les réponses de dégoût et d’anxiété rapportées par les 

hommes cis, les femmes cis et les personnes trans et non-binaires, d’une part, ainsi que par les 

personnes en couple, les personnes célibataires sans fréquentation et les personnes célibataires avec 

partenaire.s occasionnel.s, d’autre part. La pertinence de ce projet réside dans ses contributions aux 

plans scientifique, clinique et social. Sur le plan scientifique, les résultats permettront de raffiner 

notre compréhension des différences dans l’expérience d’anxiété et de dégoût en contextes 

sociosexuels en fonction du genre et du statut relationnel, tout en générant des résultats originaux, 

notamment liés aux réalités des personnes de la diversité de genre. Sur le plan clinique, les résultats 

permettront éventuellement d’ajuster les interventions psychologiques utilisant la RV pour atténuer 

les réponses aversives face à la sexualité (ex., thérapie basée sur l’exposition en RV) aux divers 

groupes sociaux examinés dans cette étude, lesquels présentent potentiellement des sensibilités 

variables aux stimuli sexuels virtuels. Sur le plan social, ce projet permettra d’accroitre la visibilité 

des personnes issues de la diversité de genre dans les recherches mobilisant la RV, dans la mesure 

où la quasi-totalité des études antérieures n’explore pas l’effet des caractéristiques 

sociodémographiques telles que le sexe et le genre au-delà de la binarité cisnormative. De plus, les 

résultats de ce projet seront vulgarisés et diffusés (ex., infographies sur les réseaux sociaux) afin 

de sensibiliser la population générale à l’anxiété et au dégoût sexuels, ainsi qu’aux conclusions de 

la présente étude. 
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CHAPITRE 2 

ÉTAT DES CONNAISSANCES 

2.1 Anxiété et dégoût sexuels : définitions et caractéristiques  

L'anxiété sexuelle peut être définie comme l’expérience de tensions, d'inconfort et d'anxiété à 

l’égard de sa sexualité (Awada et al., 2014; Hensel et al., 2011; Lacelle et al., 2012). Plus 

particulièrement, Awada et collègues (2014) ont décrit l’anxiété sexuelle comme un phénomène, 

ou plutôt une dimension, qui est expérimentée par la majorité des gens à travers leur vie (souvent 

dans le contexte de difficultés sexuelles ou interpersonnelles) sans toutefois être vécue comme une 

altération grave à leur sexualité chez la majorité d’entre eux. En bref, l’anxiété sexuelle n’est donc 

pas une dysfonction sexuelle en soi, mais plutôt une dimension de la sexualité (Awada et al., 2014). 

En contexte sexuel, l’anxiété peut entre autres prendre la forme de préoccupations liées à la 

performance sexuelle (ex., inquiétudes à l’idée de satisfaire sexuellement son partenaire, sentiment 

d’être inadéquat, peur de l’échec), de préoccupations liées à l'image corporelle et aux jugements 

des partenaires sexuels (ex., pensées anxiogènes liées à son poids ou à certaines parties de son 

corps, telles que les parties génitales), ou encore de l’anticipation de vivre des douleurs génitales 

durant les rapports sexuels (Awada et al., 2014; Barlow, 2020; Bowsfield et Cobb, 2021; Bruce et 

Barlow, 1990; Dharma et al., 2019; Gillen et Markey, 2019; Lafortune et al., 2022a; 2022c; Weaver 

et Byers, 2006; Wiederman, 2000). Les stimuli sexuels anxiogènes peuvent inclure, sans s'y limiter, 

le toucher génital ou les signes d'intérêt sexuel d'un partenaire (ex., un contact visuel prolongé, la 

communication sexuelle, la nudité; Lafortune et al., 2023a).  

Le dégoût sexuel, comme tout type de dégoût, est une réaction émotionnelle de rejet se caractérisant 

par des sentiments d’aversion ou de répulsion, lesquels seront en l’occurrence déclenchés par des 

stimuli, comportements ou situations sexuels perçus comme comme inappropriés, nuisibles, 

indésirables ou non conformes aux normes personnelles ou culturelles d’une personne donnée plus 

particulièrement (Haidt et al., 1994; Olatunji et Sawchuk, 2005; Tybur et al., 2011). Dans une 

perspective évolutionniste, le dégoût sexuel est compris comme une émotion servant à dissuader 

l’individu de s'engager dans des activités sexuelles préjudiciables à sa santé et son intégrité 
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physique (ex., pour éviter de contracter des infections transmissibles sexuellement ou de se 

reproduire avec un partenaire considéré suboptimal; Crosby et al., 2019; Tybur, 2009). Le dégoût 

en contexte sexuel peut se manifester, entre autres, par l'anticipation d’être exposé à différents 

stimuli sexuels considérés révulsifs par l’individu (ex., dégoût à l’idée d’entrer en contact avec des 

fluides corporels tels que la salive, la sueur, le sperme ou la cyprine dans le cadre d’activités 

sexuelles; Brotto, 2010; de Jong et al., 2013). Le dégoût sexuel peut également être déclenché par 

le fait d'être impliqué dans des activités sexuelles jugées inappropriées par la personne (ex., le sexe 

prénuptial ou oral; de Jong et al., 2013). Le modèle évolutionniste de Tybur (2009) distingue trois 

domaines de dégoût : moral, pathogène et sexuel. Ce dernier est caractérisé par une  répulsion plus 

particulière envers les partenaires sexuels présentant des caractéristiques indésirables dans une 

optique de reproduction (ex., des niveaux élevés de similarité génétique ou une mauvaise 

compatibilité). Selon Tybur et collègues (2009), les réponses de dégoût envers les stimuli sexuels 

fréquemment rencontrés dans un contexte de reproduction (ex., les contacts avec les parties 

génitales, les fluides corporels ou la pénétration phallo-vaginale) seraient en théorie naturellement 

inhibées dans le cadre de relations sexuelles avec un partenaire perçu comme adéquat. En revanche, 

ces réponses de dégoût ne seraient pas nécessairement inhibées dans le cadre de relations sexuelles 

avec un partenaire jugé comme suboptimal par l'individu, ayant ainsi pour fonction de protéger ce 

dernier en motivant chez lui des comportements d’évitement sexuel. Pour leur part, les travaux de 

Crosby et collègues (2020) proposent une typologie du dégoût sexuel en six catégories de stimuli 

sexuels qui provoqueraient des niveaux de dégoût sexuel particulièrement élevés en raison du 

risque qu’ils posent à l’optimisation du potentiel de reproduction, toujours d’un point de vue 

évolutionniste. Ces six catégories sont les suivantes : le tabou (ex., le viol, l’inceste ou la sexualité 

impliquant des enfants, des animaux ou des excréments); les pratiques de bondage, discipline, 

sadomasochisme (BDSM); le sexe oral; l’attraction pour les partenaires de même sexe; la 

promiscuité (ex., ménages à trois, orgies ou échangisme); et le manque d’hygiène (ex., mauvaises 

odeurs corporelles ou mauvaise haleine). Ceci dit, le dégoût sexuel est compris comme une émotion 

complexe revêtant multiples fonctions et présentant une grande variabilité inter-sujet en fonction 

des caractéristiques socioculturelles et individuelles (ex., propension au dégoût) qui façonnent la 

réponse sexuelle de chaque individu et qui contribuent ainsi à déterminer quels stimuli seront 

considérés comme aversifs pour un individu donné (Crosby et al., 2020). 
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2.2 L’anxiété et le dégoût sexuels selon l’identité de genre et le statut relationnel 

2.2.1 L’anxiété et le dégoût sexuels selon l’identité de genre  

Plusieurs études suggèrent que l'expérience d'anxiété et de dégoût sexuels peut varier en fonction 

de l'identité de genre rapportée. Des études ont révélé que les femmes sont plus enclines à éprouver 

de l'anticipation et de l'anxiété face aux rapports sexuels que les hommes (Dang et al., 2018; Fallis 

et al., 2011; Lafortune et al., 2021; Nelson et Purdon, 2011). Entre autres, une étude corrélationnelle 

réalisée auprès d’un échantillon communautaire canadien (n = 153; Nelson et Purdon, 2011) a 

utilisé des questionnaires auto-rapportés pour examiner la fréquence des pensées intrusives pendant 

l'activité sexuelle et leur impact perçu sur le fonctionnement sexuel. Les résultats révèlent une 

différence de genre significative concernant les niveaux d’anxiété sexuelle, les femmes rapportant 

davantage d’anxiété en contexte sexuel que les hommes. Une autre étude portant sur la validation 

d’une brève version francophone de l’échelle d’anxiété sexuelle (appelée Sexual Anxiety Scale en 

anglais; SAS) dans un échantillon diversifié de la communauté au Canada (n = 451; Lafortune et 

al., 2021) révèle également que les femmes rapportent significativement plus d’anxiété sexuelle 

que les hommes (d = 0,23). Cette étude reposait sur des analyses de régression servant à examiner 

les effets des variables sociodémographiques sur l’anxiété sexuelle. En ce qui concerne le dégoût 

lié à la sexualité, la littérature suggère que les femmes auraient également tendance à rapporter des 

niveaux plus élevés de dégoût envers les signaux et contextes sexuels que les hommes (d  = 0,60-

1,54; Al-Shawaf et al., 2015, 2018; Fleischman, 2014; Sevi et al., 2018; Tybur, 2009; Tybur et al., 

2009; 2011). Plus spécifiquement, Tybur et collègues (2011) ont utilisé des questionnaires auto-

rapportés pour mesurer la sensibilité au dégoût sexuel, moral et pathogène (c.-à-d. en utilisant le 

Three Domain of Disgust Scale) auprès d’un échantillon de la communauté (n = 475) et ont observé 

que les femmes présentent une sensibilité au dégoût sexuel significativement plus élevée que celle 

des hommes (d = 1,44) et que cette différence de genre est beaucoup plus marquée que celles 

observées au niveau des deux autres domaines de dégoût (c.-à-d. dégoût pathogène : d = 0,32; 

dégoût moral : d = 0,23). En comparaison, l'expérience d'anxiété et de dégoût sexuels chez les 

personnes non-cisgenres demeure un domaine peu exploré en recherche. Dans leur étude 

transversale, Kennis et collègues (2022b) ont recueilli des données à l’aide de sondages en ligne 

portant notamment sur la dysphorie de genre, le concept de soi sexuel et l’estime sexuelle, auprès 

d’un échantillon de 197 individus trans binaires et 205 individus cisgenres. Les résultats indiquent 

que les hommes et les femmes trans rapportent des niveaux d’anxiété sexuelle significativement 
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plus élevés que les hommes et les femmes cis, ces différences étant partiellement attribuées aux 

écarts entre les perceptions du soi idéalisé et du soi réel (Kennis et al., 2022b). Quant à eux, Byers 

et collègues (2023) ont examiné les niveaux de sensibilité à l’anxiété sexuelle selon l’identité de 

genre auprès d’un échantillon de 484 participants recrutés en ligne, en utilisant une nouvelle échelle 

(c.-à-d. le Sexual Anxiety Sensitivity Index; SASI) développée et validée dans le cadre de leur étude. 

Les analyses n’ont révélé aucune différence significative dans les scores de sensibilité à l’anxiété 

sexuelle entre les personnes s’identifiant comme hommes (cis et trans), comme femmes (cis et 

trans) ou comme de genre diversifié (ex., non-binaire).  

Ces constats concernant les niveaux de dégoût et d’anxiété généralement plus élevés chez les 

femmes et les personnes non-cis que chez les hommes en contexte sexuel sont également 

corroborés par d’autres études portant sur l’aversion sexuelle (Katz et al., 1989; Kedde et al., 2011; 

Lafrenaye-Dugas et al., 2020). Des études transnationales ont révélé une prévalence sur 12 mois 

du trouble d'aversion sexuelle allant de 11,0 % à 17,1 % chez les personnes trans et non-binaires, 

de 4,5% à 15,0% chez les femmes et de 0,6% à 6,9% chez les hommes (Bakker et Vanwezenbeek, 

2006; Hendrickx et al., 2016; Kedde, 2012; Lafortune et al., 2022a; Kerckhof et al., 2019).  

En résumé, la littérature recensée fait consensus sur le fait que les femmes vivent plus d’anxiété et 

de dégoût en contexte sexuel que les hommes. Concernant les personnes non-cis, une seule étude 

diverge du lot (Byers et al., 2023) en ne rapportant pas des niveaux d’anxiété sexuelle 

significativement plus élevés chez les personnes de la diversité de genre que chez les personnes cis. 

Il est possible que ce résultat soit dû à la taille de l’échantillon de personnes issues de la diversité 

de genre (n = 9; 2 % de l'échantillon) ou à la division des groupes (les personnes binaires cis et 

trans n’ayant pas été assignées à des groupes distincts). Ceci dit, la littérature existante sur l’anxiété 

et le dégoût sexuels en fonction de l’identité de genre est somme toute assez limitée et comprend 

des lacunes importantes. Comme avancé par Kennis et collègues (2022b), les quelques rares études 

qui se sont penchées sur l'expérience sexuelle subjective des personnes transgenres, et plus 

spécifiquement sur leurs niveaux d’anxiété sexuelle, se sont pour la plupart appuyées sur des 

échantillons qui n'incluaient pas de sujets cisgenres comme groupe de comparaison (ex., les études 

sur les corrélats de l'anxiété sexuelle chez les personnes trans; Catelan et al., 2022; Dharma et al., 

2019). Bien qu’on ait pu observer plus récemment un effort de la communauté scientifique à 

représenter davantage les populations non-cis dans les études portant sur l’expérience émotionnelle 
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en contexte sexuel, il arrive régulièrement que les personnes trans et non-binaires soient retirées 

des analyses statistiques pour des considérations de puissance statistique (ex., Kotiuga et al., 2022; 

Olthuis et al., 2023). Par ailleurs, la recherche de données sur l'expérience de dégoût chez les 

personnes trans se trouve en quelque sorte obstruée par le large corpus de recherche portant sur le 

dégoût des personnes cis à l'endroit des personnes trans (ex., les études portant sur l'accès aux 

toilettes publiques genrées; Chamorro et al., 2023; Vanaman et Chapman, 2020). De même, la 

recension réalisée sur les personnes non-binaires ou non conformes au genre et l’expérience de 

dégoût en contexte sexuel n’a permis de trouver aucune recherche à ce sujet. Face à ce manque de 

données, nous avons exploré différentes pistes théoriques nous permettant d’émettre une hypothèse 

quant aux réactions émotionnelles des personnes de la diversité de genre en contexte sexuel (voir 

la section 3.2 du Cadre conceptuel à cet effet).  

2.2.2 L’anxiété et le dégoût sexuels selon le statut relationnel 

À notre connaissance, très peu d'études ont examiné l’expérience d’anxiété sexuelle en fonction du 

statut relationnel. Une étude réalisée auprès de deux échantillons de jeunes femmes hétérosexuelles 

âgées de 18 à 21 ans (ns = 108 et 209) recrutées dans un cadre universitaire, a utilisé la Body Image 

Self-Consciousness Scale (BISCS) pour s’intéresser aux influences de l’image corporelle sur 

l’intimité avec un partenaire masculin (Wiederman, 2000). Les résultats ont révélé que les femmes 

en relation de couple (ainsi que les femmes ayant plus d’expériences sexuelles hétérosexuelles; ex., 

ayant déjà eu du sexe oral ou des relations sexuelles avec pénétration phallo-vaginale) étaient 

beaucoup moins susceptibles de rapporter des niveaux élevés de préoccupation liée à leur image 

corporelle que les femmes n’étant pas engagées dans une relation de couple au moment de l’étude 

(ainsi que les femmes avec moins d’expériences sexuelles hétérosexuelles; ex., n’ayant jamais eu 

de sexe oral ou de relations sexuelles avec pénétration phallo-vaginale; d = 0,46-1,17). Ces niveaux 

plus bas de préoccupation liée à l’image corporelle chez les femmes en couple (et celles avec plus 

d’expériences sexuelles hétérosexuelles) étaient à leur tour associés à des niveaux moins élevés 

d'anxiété sexuelle que chez les femmes célibataires (ou avec moins d’expériences sexuelles 

hétérosexuelles; Wiederman, 2000). Inversement, les femmes célibataires (ou avec moins 

d’expériences sexuelles hétérosexuelles) rapportaient des niveaux significativement plus élevés de 

préoccupation liée à leur image corporelle, lesquels étaient associés à des niveaux plus élevés 

d’anxiété sexuelle (Wiederman, 2000). De leur côté, Noll et collègues (2003) ont mené une étude 
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longitudinale prospective sur les effets à long terme des abus sexuels en enfance (ex., distorsions 

au niveau des cognitions sexuelles, dysrégulation émotionnelle et comportementale). Ils ont 

examiné les attitudes et comportements sexuels de filles âgées entre 6 à 16 ans au moment de leur 

recrutement (n = 166; Noll et al., 2003), en utilisant des questionnaires auto-rapportés pour mesurer 

leurs niveaux d’hypersexualité, d’aversion sexuelle et d’ambivalence sexuelle à différents 

moments à travers leur vie. Les corrélations obtenues révèlent que, pour les femmes de leur 

échantillon, le fait d'être mariées ou de cohabiter avec un partenaire romantique (vs ne pas être 

marriées ou en cohabitation) au moment du 5e et dernier temps de mesure (c.-à-d. 10 ans après le 

recrutement; les participantes étant majoritairement rendues à l’âge adulte), était négativement 

associé à la présence d'aversion sexuelle. Cela suggère que les personnes en couple étaient moins 

susceptibles de rapporter des niveaux élevés d’aversion sexuelle que les personnes n’étant pas 

impliquées dans une telle relation (Noll et al., 2003). 

Par ailleurs, très peu d'études ont examiné la relation entre le statut relationnel et le dégoût en 

contexte sexuel. Dans une étude menée auprès de femmes âgées de 18 à 43 ans (n = 91), Zsok et 

collègues (2017) ont examiné l'influence de caractéristiques individuelles (notamment le statut 

relationnel) sur l'excitation sexuelle et le dégoût. Les participantes ont été recrutées parmi les 

étudiantes en psychologie de leur université et ont été invitées à remplir des questionnaires en ligne 

après avoir regardé des vidéos et des images de visages masculins. Les analyses n'ont permis 

d’identifier aucune relation statistiquement significative entre le statut relationnel des participantes 

(en couple vs célibataires) et leurs niveaux de dégoût sexuel (Zsok et al., 2017). 

En résumé, seul un nombre limité d'études a exploré l'expérience d'anxiété et de dégoût en contexte 

sexuel chez les personnes qui ne sont pas cisgenres ou qui présentent un statut relationnel autre que 

celui d’être dans une relation amoureuse dyadique ou célibataire sans fréquentation. La littérature 

couvrant les liens entre l’anxiété et le dégoût en contexte sexuel, l'identité de genre et le statut 

relationnel s’en trouve donc limitée et présente des biais cisnormatifs et mononormatifs importants.  

2.3 Utilisation de la réalité virtuelle dans l’étude des réponses émotionnelles  

L’utilisation de la RV en recherche comporte de nombreux avantages, dont sa capacité à offrir aux 

utilisateurs l’accès à un environnement standardisé, sécuritaire et contrôlé tout en demeurant 
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comparable aux conditions d’un environnement naturel, et ce grâce à sa grande validité écologique 

(Bell et al., 2020; Dubé et al., 2022; Loomis, et al., 1999; Roberts et al., 2019; Trottier et al., 2019). 

Effectivement, la RV permet de simuler de manière sécuritaire des situations qui autrement seraient 

probablement évitées par les personnes présentant des niveaux élevés de dégoût et d’anxiété 

sexuels, entre autres (Lafortune et al., 2020). De surcroît, la RV est connue pour favoriser un 

sentiment de présence (c.-à-d., l’impression subjective de se sentir comme si on était réellement 

dans l’environnement virtuel; Diemer et al., 2015; Witmer et Singer, 1998) élevé chez ses 

utilisateurs, ce qui contribue à sa capacité à susciter de véritables réponses émotionnelles qui se 

rapprochent des expériences de la vie réelle (Bell et al., 2020; Inozu et al., 2021). Ces propriétés 

de la RV expliquent en partie pourquoi la RV a beaucoup été utilisée en psychologie, en psychiatrie 

et en médecine pour l'évaluation et le traitement des troubles mentaux (Bell et al., 2020; Freeman 

et al., 2017; Rizzo, 2019; Roberts et al., 2019).  

Plus précisément, l'anxiété est une émotion qui a reçu beaucoup d'attention dans le contexte de la 

recherche en RV, en particulier dans l'étude des troubles anxieux. D’ailleurs, plusieurs études ont 

démontré que la RV représente une excellente alternative d'exposition pour activer et étudier cette 

émotion en toute sécurité (Brown et al, 2024; Carl et al., 2018; Freeman et al., 2017; Inozu et al., 

2021; Meyerbröker et Morina, 2021; Oing et Prescott, 2018; Powers et al., 2008). Plusieurs 

recensions systématiques se sont intéressées à l’efficacité clinique de la RV dans le traitement des 

troubles anxieux et ont conclu que les thérapies basées sur l’exposition en RV (ex., virtual reality 

exposure therapy en anglais; VRET) étaient efficaces pour traiter divers troubles anxieux et 

apparentés, tels que l'anxiété sociale, les phobies spécifiques, le trouble obsessionnel-compulsif et 

le syndrome de stress post-traumatique (Carl et al., 2018; Oing et Prescott, 2018; Powers et al., 

2008).  

Similairement, le dégoût a été au coeur d'un nombre croissant de recherches sur l'utilisation de la 

RV pour étudier la peur de la contamination et l'arachnophobie, entre autres (Ammann et al., 2020; 

Belloch et al., 2014; Dozio et al., 2022; Inozu et al., 2020, 2021). Dans l'étude de Inozu et al. (2021), 

66 participants ont été répartis en deux groupes, un avec une peur faible de la contamination et 

l'autre avec une peur élevée. Ils ont utilisé des scénarios en RV (avec des pespectives à la 1ière et 

3ième personne) pour induire de l'anxiété et du dégoût à travers des stimuli liés à la contamination, 

observant ainsi les réactions émotionnelles de chaque groupe. Les résultats ont révélé que les deux 
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groupes ont rapporté des niveaux d'anxiété et de dégoût croissants à mesure que les stimuli aversifs 

s’intensifiaient au cours des scénarios présentés en RV. Dans la mesure où l’augmentation dans les 

niveaux de dégoût et d’anxiété était plus marquée pour le groupe ayant une forte peur de la 

contamination, leurs résultats suggèrent que la RV pourrait être un outil efficace pour la 

désensibilisation au dégoût. 

Malgré les nombreux avantages de la RV, les études la mobilisant pour explorer les états 

émotionnels pendant l'exposition à des stimuli sexuels demeurent assez rares et sont principalement 

limitées à l'étude de la peur ou de l'excitation sexuelle (Freeman et al., 2017; Lafortune et al., 2023a; 

Milani et al., 2022; Simon et Greitemeyer, 2019). Cependant, quelques rares études ont examiné 

les réponses d'anxiété et de dégoût à des stimuli érotiques en RV. Dans deux études quasi-

expérimentales sur le trouble de l'aversion sexuelle, Lafortune et collègues (2022c; 2023a) ont créé 

des environnements virtuels dans lesquels les individus étaient exposés à des personnages virtuels 

présentant des comportements sexuels d'intensité croissante au cours de différentes scènes (c.-à-d. 

allant du flirt, à la nudité et à la masturbation). Les chercheurs ont constaté que plus les scènes en 

RV étaient sexuellement explicites, plus les personnes souffrant d’aversion sexuelle éprouvaient 

de l'anxiété sexuelle et du dégoût. Dans une étude expérimentale récente, Brown et collègues (2024) 

ont étudié les niveaux d’anxiété situationnelle de femmes (n = 38) en réponse à des scénarios 

érotiques virtuels en assignant ces dernières de manière aléatoire à huit groupes avec différentes 

conditions de visionnement (c.-à-d scénarios présentés soit en 2D ou en VR, soit à la 1e (actrice) 

ou la 3e personne (observatrice)). Les autrices ont constaté que, bien que toutes les conditions de 

visionnement (c.-à-d. les huit différentes combinaisons des différents points de vue et modes de 

visionnement; 1re vs 3e personne; 2D vs VR) aient mené à l’augmentation significative des réponses 

d'anxiété après le visionnement de la vidéo, les conditions en RV étaient celles qui suscitaient les 

réponses d'anxiété situationnelle les plus élevées (Brown et al., 2024). Plus particulièrement, la 

condition de visionnement en RV à la 1e personne était la condition générant les niveaux d’anxiété 

situationnelle les plus élevés (Brown et al., 2024). Pris ensemble, ces résultats contribuent à la 

littérature suggérant que la RV représente un paradigme pertinent pour l'étude de l'anxiété et du 

dégoût en contexte sexuel.  

En outre, puisque la RV permet un meilleur contrôle des conditions expérimentales et augmente la 

fidélité des mesures en temps réel, son usage comme outil d'évaluation des réponses émotionnelles  
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en temps réel pourrait aider à surmonter les problèmes entourant les devis rétrospectifs (ex., les 

biais de rappel dans les questionnaires auto-déclarés; Dubé et al., 2022; Huang et Bailenson, 2019; 

Schönbrodt et Asendorpf, 2011), lesquels sont largement utilisés dans les études portant sur la 

relation entre les émotions aversives en contexte sexuel et l'identité de genre ou le statut relationnel 

(ex., Kerckhof et al., 2019; Nelson et Purdon, 2011; Noll et al., 2003; Tybur et al., 2011; 

Wiederman, 2000). À notre connaissance, cependant, aucune étude à ce jour n'a exploré 

l'expérience émotionnelle face à des stimuli sexuels virtuels en relation avec l'identité de genre et 

le statut relationnel. Une telle recherche supportée par la RV est pertinente compte tenu du manque 

de connaissances existantes sur l'expérience émotionnelle lorsqu’exposé à des stimuli sexuels, en 

particulier pour les personnes non-binaires et non-conformes au genre, ou pour les personnes 

impliquées dans des modalités relationnelles alternatives. 
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CHAPITRE 3 

CADRE CONCEPTUEL 

Trois modèles théoriques sont mobilisés dans le cadre conceptuel. Le premier porte sur l’ensemble 

des 1) influences biologiques, sociales et psychologiques qui façonnent la réponse sexuelle des 

femmes; le deuxième sur 2) le modèle de stress minoritaire de Meyer (2003); et le troisième sur 3) 

le modèle du dégoût et de la fonction sexuelle de de Jong et collègues (2013).   

3.1 Les influences biologiques, sociales et psychologiques façonnant la réponse sexuelle des 
femmes 

Les influences biologiques sur la sexualité féminine sont bien documentées, notamment à travers 

les hypothèses évolutionnistes d'Al-Shawaf et collègues (2018). En effet, ces derniers se sont 

appuyés sur la perspective évolutionniste pour formuler quatre hypothèses théoriques visant à 

expliquer les différences de genre observées au niveau du dégoût en contexte sexuel. La première, 

l'hypothèse de l'investissement parental, suggère que la réponse de dégoût plus forte des femmes 

servirait à les rendre plus sélectives dans leur choix de partenaire pour la reproduction. Selon les 

auteurs, puisque les femmes risquent d’avoir une plus grande responsabilité envers leur future 

progéniture de façon générale, elles bénéficieraient davantage d'un choix de partenaire plus 

judicieux. La seconde, l'hypothèse des infections sexuellement transmissibles, propose que, bien 

qu'elles soient plus responsables et sécuritaires dans leur prise de décision, les femmes risquent 

davantage de contracter de telles infections pour des raisons biologiques (ex., VPH; American 

Sexual Health Association, 2016; Centers for Disease Control and Prevention, 2008; National 

Center for HIV/AIDS, Viral Hepatitis, STD, and TB Prevention, 2011; Seth et al., 2012) et d'en 

subir des conséquences plus graves que leurs homologues masculins (ex., cancer du col de l’utérus; 

Walboomers et al., 1999). Ainsi, les réactions de répulsion plus fortes observées chez les femmes 

face à la sexualité auraient pour fonction de minimiser les risques associés aux infections 

sexuellement transmissibles. La troisième, l'hypothèse de l'évitement du viol, suggère que, dans la 

mesure où les femmes sont plus à risque d'être victimes de violences sexuelles que les hommes, il 

est logique qu'elles aient développé des réponses évolutives visant à prévenir les agressions 
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sexuelles à leur endroit. Par exemple, elles pourraient avoir développé une propension plus élevée 

au dégoût sexuel afin de les rendre plus sélectives dans le choix de leurs partenaires, notamment 

pour éviter des partenaires dangereux ou coercitifs. Enfin, l'hypothèse de l'atteinte à la réputation 

s'appuie sur la théorie du double standard sexuel et suggère que, pour les femmes, et plus 

particulièrement dans le contexte de la culture hétérocisnormative, le fait d'être perçues comme 

étant de nature plus sexuelle (ex., plus aventureuses sur le plan sexuel ou ayant plus de partenaires 

sexuels) peut avoir un coût social plus élevé, ce qui expliquerait une plus forte propension au dégoût 

sexuel chez les femmes. Cela les conduirait à avoir moins de partenaires sexuels ou simplement à 

tenter de paraître comme moins sexuelles dans les contextes sociaux, afin de ne pas compromettre 

leur réputation. 

Les normes et les pressions sociales liées à la sexualité féminine (c.-à-d. la socialisation genrée) 

interagissent avec ces mécanismes évolutifs et peuvent aussi expliquer en partie les réponses 

émotionnelles plus fortes (c.-à-d. dégoût et anxiété) observées chez les femmes en contexte sexuel. 

La théorie féministe du double standard sexuel explique essentiellement le fait que les mêmes 

comportements sexuels soient valorisés chez les hommes, mais réprimandés ou jugés plus 

sévèrement chez les femmes (Milhausen, et Herold, 2002). Les femmes seraient socialement 

encouragées à adopter une sexualité plus restrictive, passive ou soumise (c.-à-d. moins d’initiative 

et d’agentivité sexuelle par exemple), ce qui renforcerait leur vulnérabilité en contexte sexuel et 

nuirait à leur satisfaction et fonctionnement sexuels (Rudman et al., 2013; Sanchez et al., 2012; 

Vanwesenbeeck, 2011). Ce phénomène découlerait entre autres des rôles de genre qui valorisent 

l'inhibition des désirs sexuels féminins et assignent aux femmes un rôle de passivité et de 

soumission sexuelle, contrastant avec l'autonomie sexuelle traditionnellement octroyée aux 

hommes. De surcroît, la théorie de l’objectification suggère que la passivité sexuelle des femmes 

ferait en sorte qu’elles intériorisent une perception d’observatrice par rapport à leur propre sexualité, 

ce qui augmenterait leur conscience d’elles-mêmes et de leur corps dans les contextes sexuels, 

ayant pour effet d’augmenter leur inconfort dans de tels contextes (Fredrickson et Roberts, 1997). 

Une étude suggère que ce phénomène concerne particulièrement les femmes en relation de couple 

dyadique avec un homme, population chez qui les rôles de genre, les standards élevés liés à 

l’apparence physique et la position passive d’observatrice en contexte sociosexuel semblent être 

plus communs (Wiederman, 2000). Par exemple, l'objectification sociale du corps de la femme 
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peut être intériorisée par celle-ci et ainsi contribuer à une conscience accrue de la perception de 

son partenaire sur son corps pendant les rapports sexuels. Cela peut entre autres l’amener à être 

cognitivement distraite durant l’activité sexuelle, à être moins concentrée sur ses sensations ainsi 

que plus passive et moins affirmée dans la communication de ses préférences sexuelle; le tout 

pouvant finalement affecter son expérience émotionnelle en contexte sexuel (ex., anxiété sexuelle; 

Fredrickson et Roberts, 1997; Lafortune et al., 2022b; Leavitt et al., 2020; Wiederman, 2000). La 

théorie du double standard sexuel laisse ainsi croire que les femmes sont plus susceptibles de 

ressentir de l’appréhension et de l'anxiété en contexte sexuel avec partenaires. Cette asymétrie des 

attentes sociales envers les comportements sexuels féminins et masculins, lesquelles sont 

intériorisées différemment chez les hommes et les femmes en raison de la socialisation genrée (c.-

à-d. que les hommes et les femmes sont soumis à un conditionnement social distinct sur le plan de 

la sexualité), contribue non seulement à la stigmatisation de la sexualité féminine, mais pourrait 

également expliquer les niveaux d’anxiété sexuelle plus élevés observés chez les femmes. 

Dans le même ordre d’idées, la théorie de Fisher et collègues (1988) sur le continuum érotophilie-

érotophobie souligne l’influence de cette socialisation sur le développement d’une disposition 

affective négative à l’endroit de la sexualité (c.-à-d. érotophobie). Ainsi, Fisher et collègues (1988) 

suggèrent que l'inconfort et l’anxiété sexuels pourraient en partie résulter du conditionnement 

psychosexuel des femmes par l’entremise des normes sociales intériorisées, lesquelles sont plus 

souvent restrictives et conservatrices à l’égard de la sexualité féminine, tel que discuté plus tôt. Par 

exemple, le contrôle et les pressions exercées par les valeurs traditionnelles sur la sexualité des 

femmes, comme la valorisation de la passivité sexuelle dans le cadre des rôles de genre (ex., 

incitation à ne pas être perçue comme trop sexuelle de nature, à ne pas initier les rapports sexuels, 

à ne pas avoir trop de partenaires sexuels), peuvent contribuer à la création d’associations négatives 

avec la sexualité ainsi qu’au développement d’affects négatifs, tels que l’érotophobie, à l’endroit 

de la sexualité. Ainsi, la théorie de Fisher (1988) illustre bien comment les forces de la socialisation 

genrée et des normes sociales peuvent avoir une influence directe sur la composante psychologique 

de la sexualité des femmes et ainsi expliquer pourquoi les femmes seraient davantage portées à 

vivre de l’inconfort émotionnel (c.-à-d. anxiété et dégoût) en contexte sexuel. 

Toujours sur le plan des influences d’ordre psychologique, Bekker et Mens-Verhulst (2007) ont 

formulé plusieurs hypothèses visant à expliquer les réponses d’anxiété généralement plus 
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observées chez les femmes que chez les hommes. Ils ont émis l'hypothèse que, puisque les femmes 

sont généralement plus sensibles au conditionnement classique positif et négatif pendant les 

processus d'acquisition et d'extinction (Hedlund et Chambless, 1990), elles pourraient être plus 

vulnérables au développement de réponses anxieuses lorsqu'elles sont confrontées à des 

événements traumatisants (ex., abus ou agressions sexuels; hypothèse de vulnérabilité). Selon les 

auteurs, cette vulnérabilité découlerait principalement du fait que les femmes sont plus susceptibles 

d’apprendre des réponses anxieuses ou phobiques conditionnées par l’exposition à certains stimuli 

aversifs durant les différentes phases du processus de conditionnement classique (Hedlund et 

Chambless, 1990). Enfin, l’hypothèse de vulnérabilité serait d’autant plus pertinente considérant 

que les femmes sont en moyenne beaucoup plus exposées dans leurs vies personnelles à de telles 

expériences traumatiques que les hommes (hypothèse d'exposition; Bekker et Mens-Verhulst, 

2007), comme démontré par les nombreuses études sur la prévalence des abus sexuels dans 

l’enfance et à l’âge adulte, entre autres (Briere et Elliott, 2003; de Vries Robbé et al., 1996; Elliott 

et al., 2004; Pérez-Fuentes et al., 2013; Roberts, 1995; Statistique Canada, 2020; 2021; 2022). 

Prises ensemble, ces théories suggèrent que plusieurs forces biologiques, sociales et 

psychologiques sont à l’œuvre sur la sexualité féminine et que la réponse sexuelle des femmes 

serait donc en partie façonnée par l'apprentissage social (c.-à-d. socialisation genrée) et les 

expériences passées (c.-à-d. mécanismes de conditionnement psychologique), lesquels pourraient 

ainsi engendrer des niveaux d’anxiété et de dégoût sexuels plus élevés chez ces dernières. 

En résumé, ces théories combinées montrent comment les influences biologiques, sociales et 

psychologiques convergent pour expliquer l’anxiété et le dégoût sexuel plus élevés chez les 

femmes. Elles révèlent l'importance des normes sociales et des rôles de genre dans la construction 

des réponses émotionnelles liées à la sexualité, en soulignant comment ces normes, bien qu'ayant 

des racines évolutives, sont renforcées et exacerbées par des processus de socialisation genrée. Par 

exemple, les femmes sont souvent socialisées à intérioriser des normes valorisant la passivité et la 

soumission, ce qui peut créer une association négative avec la sexualité et générer un malaise sexuel 

généralisé (Sanchez et al., 2012; Fredrickson et Roberts, 1997). Cette socialisation dans des 

environnements souvent répressifs et restrictifs (tels que ceux de la culture cishétéronormative 

dominante), où des modèles sociaux favorisent des comportements sexuels moins affirmés, 

renforce l’anxiété. Le conditionnement social contribue ainsi à un dégoût sexuel plus marqué chez 
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les femmes, non seulement en raison des pressions sociales qui limitent leur comportement sexuel, 

mais aussi par les expériences traumatisantes, comme les agressions sexuelles, qui exacerbent 

l’anxiété (Bekker et Mens-Verhulst, 2007). Le cadre théorique ainsi proposé suggère que la 

sexualité féminine est largement influencée par des mécanismes complexes où la conformité aux 

normes sociales, associée aux expériences de stigmatisation et de victimisation, interagit avec les 

stratégies évolutives pour accroître le dégoût et l’anxiété en contexte sexuel. 

3.2 Le modèle de stress minoritaire de Meyer (2003) 

Le modèle de stress minoritaire de Meyer (2003) soutient que la santé mentale et psychologique 

des individus issus de minorités sexuelles est plus souvent à risque d’être fragilisée en raison de la 

victimisation ou du stigma vécu par ces individus (Dew et Chaney, 2005; Meyer, 1995; 2003; 

Meyer et Dean, 1998; Szymanski et al., 2008). Comme décrit par Cohen (2008), de nombreuses 

études ont rapporté des associations significatives entre l’expérience de victimisation et de 

préjudice et la présence de détresse psychologique chez les individus issus de minorités sexuelles 

(Herek et al., 1999; Hershberger et D'Augelli, 1995; Otis et Skinner, 1996). De plus, plusieurs 

études ont également documenté l’existence d’une relation entre l’expérience de détresse 

psychologique et l’expérience de détresse sexuelle (Bancroft et al., 2003; Cohen, 2008; Hartmann 

et al., 2002). Par exemple, le stress minoritaire vécu par les individus issus de minorités sexuelles, 

dont l’expérience de victimisation particulièrement, peut engendrer une détresse psychologique 

significative, ainsi que de la détresse sexuelle et une panoplie de difficultés sexuelles (ex., anxiété 

sexuelle, éjaculation retardée; Cohen, 2008; Lau et al., 2006; Mustanski et al., 2011; Ivanković et 

al., 2015). 

Concernant les mécanismes médiateurs à l'œuvre derrière ces associations, les stresseurs distaux, 

tels que la discrimination sociétale systématique et la stigmatisation, ont des effets cumulés et 

prolongés sur la santé mentale des personnes issues de minorités (Meyer, 2003). Ces stresseurs 

sont le résultat de normes sociales rigides qui marginalisent les identités minoritaires, comme 

l'exclusion sociale, les micro-agressions, et les politiques de santé publique qui n'incluent pas les 

personnes de la diversité sexuelle et de genre, par exemple (van den Brink et al., 2020; Kelleher, 

2009). À l'inverse, les stresseurs proximaux, tels que les interactions quotidiennes de rejet, 

d'intimidation ou de violence sexuelle, jouent un rôle immédiat dans la détresse vécue par les 
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personnes issues de minorités sexuelles, en créant un état constant de vigilance et de peur de la 

victimisation. Ces stresseurs sont exacerbés dans les contextes où les normes cishétéronormatives 

dominent, forçant les individus à se conformer à des attentes qui ne correspondent pas à leur 

expérience vécue (Testa et al., 2015). La combinaison de stresseurs distaux et proximaux forme un 

cercle vicieux, où l’anticipation des événements négatifs, notamment liés à la sexualité et à la 

représentation de soi dans des situations sexuelles, est exacerbée par le contexte social. Le stress 

minoritaire, lorsqu'il est intériorisé, contribue également à des réponses émotionnelles et cognitives 

négatives, telles que l'auto-objectivation ou l’homophobie intériorisée, qui ont un impact direct sur 

l'expérience émotionnelle en contexte sexuel.  

Une étude récente (Lefevor et al., 2019) a fait l’exercice d’étendre le cadre théorique du modèle de 

stress minoritaire à la pluralité de genre pour faire état des disparités existantes en matière de santé 

entre les populations non-binaires et les populations binaires (incluant des personnes cisgenres et 

des personnes trans binaires). Cette étude a révélé que les personnes genderqueer, 

comparativement aux personnes binaires (cis ou trans), faisaient face à beaucoup plus 

d’événements traumatiques dont des abus et du harcèlement sexuels et rapportaient des niveaux de 

détresse psychologique beaucoup plus élevés (Lefevor et al., 2019). D’autres études ont également 

adapté ce modèle théorique aux populations non-cisgenres afin de démontrer les stresseurs et les 

impacts associés au fait de vivre dans une société cissexiste en tant que personne trans ou non-

binaire (ex., Hendricks et Testa, 2012; Kelleher, 2009; Testa et al., 2015; van den Brink et al., 

2020). D’ailleurs, Testa et collègues (2015) ont développé un outil spécifique (Gender Minority 

Stress and Resilience Measure en anglais; GMSR) conçu pour évaluer les stresseurs distaux et 

proximaux propres aux personnes transgenres et non-binaires. Cet outil a permis de documenter la 

prévalence de certains de ces stresseurs, tels que la victimisation interpersonnelle ou la 

stigmatisation intériorisée, et d’en examiner les impacts sur leur santé mentale et sexuelle. Prises 

ensemble, ces recherches soulignent que les stresseurs, qu'ils soient distaux (ex., la stigmatisation 

sociale) ou proximaux (ex., les expériences de victimisation personnelles, comme les agressions 

sexuelles), ont un impact important sur le vécu quotidien des personnes issues de la diversité de 

genre. En bref, comme abordé plus tôt dans le cadre conceptuel portant sur les facteurs influençant 

la sexualité des femmes, la sexualité des personnes issues de la diversité de genre semble elle aussi 

être façonnée par les expériences de victimisation qui affectent disproportionnellement cette 



 

23 

population. Les stresseurs distaux et proximaux, interagissant de manière complexe, influencent 

non seulement la santé mentale des personnes non-cisgenres, mais aussi leur expérience 

psychologique en contexte sexuel (Testa et al., 2015).  

En somme, compte tenu du vécu collectif marqué de stigma et d’expériences d’adversité chez les 

personnes de la diversité sexuelle et de genre ainsi que de ses implications négatives pour la santé 

physique et psychologique dans ces populations (Kelleher, 2009; Lefevor et al., 2019), il est 

plausible que les personnes trans et non-binaires éprouvent plus d'anticipation ou d'inconfort 

émotionnel face à la sexualité que leurs homologues cisgenres. Cela pourrait être dû au fait qu'elles 

sont exposées à des facteurs spécifiques aux personnes trans et non-binaires (ex., soucis d’image 

corporelle spécifiques aux personnes trans ou T-Worries en anglais; faible sentiment de congruence 

de genre, transphobie intériorisée, dysphorie de genre et peur d'être rejeté sur la base d’une identité 

de genre non-conforme; Kennis et al, 2022a; Kennis et al., 2022b; Lindley et al., 2020; Martin et 

Coolhart, 2019; Testa et al., 2015; van den Brink et al., 2020). Ces facteurs sont d'autant plus 

importants dans un contexte sexuel où la peur du rejet et de la stigmatisation peut entraîner une 

sensation de ne pas être « digne » de plaisir ou de satisfaction (Lindley et al., 2020; Martin et 

Coolhart, 2019). Par exemple, les personnes transgenres, en raison de la dysphorie de genre, 

peuvent ressentir un dégoût sexuel lié à leur corps, particulièrement dans les moments d'intimité, 

ce qui impacte leur capacité à se détendre ou à éprouver du plaisir (Kennis et al., 2022b). En somme, 

l’extension du modèle de stress minoritaire de Meyer (2003) à la pluralité de genre pourrait 

expliquer le fait que les personnes issues de la diversité de genre présentent plus d’inconfort et 

d’appréhensions en contexte sexuel, notamment alimentés par l’anticipation d’expérimenter à 

nouveau des expériences de victimisation et d’exclusion. 

3.3 Le modèle de de Jong (2013) sur le dégoût et la fonction sexuelle 

Le modèle de de Jong et collègues (2013) sur le dégoût et la fonction sexuelle suggère que 

l'excitation sexuelle a pour rôle d'inhiber les réponses de dégoût afin de permettre l'activité sexuelle. 

Selon ce modèle, plus une personne est exposée à des stimuli sexuels à une fréquence élevée (ex., 

fluides corporels tels que la sueur, le sperme ou la cyprine), plus cela aura pour effet de diminuer 

sa propension au dégoût en contexte sexuel ainsi que ses comportements d'évitement sexuel. En 

revanche, la présence de dégoût sexuel pourrait à son tour prévenir l'excitation sexuelle et la 
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réponse sexuelle et motiver l’évitement sexuel, diminuant ainsi les opportunités d’exposition aux 

stimuli aversifs. Ce modèle suggère ainsi que c’est l’interaction entre les processus d’excitation et 

d’inhibition sexuelles qui façonne la réponse sexuelle humaine et qui détermine si celle-ci sera 

qualifiée de fonctionnelle ou de dysfonctionnelle (c.-à-d. une réponse sexuelle marquée par une 

plus grande propension au dégoût, plus d’évitement sexuel et potentiellement plus à risque de 

développer certaines dysfonctions sexuelles). Cette théorie est également appuyée par des données 

empiriques documentant la relation bidirectionnelle entre le dégoût et l’excitation sexuels 

(Andrews et al., 2015; Borg et de Jong, 2012; Fleischman et al., 2015; Lee et al., 2014; Stevenson 

et al., 2011; van Overveld et al., 2013).  

Plusieurs théories psychologiques (ex., la théorie du traitement émotionnel; Foa et Kozak, 1986) 

suggèrent que l’exposition répétée à un stimuli aversif donné (ex., araignées) favorise la diminution 

des réponses aversives (ex., peur) à ces stimuli; ce mécanisme est mieux connu sous le nom 

d’habituation (Foa et McLean, 2016). Malgré le fait que le dégoût ait été documenté comme une 

émotion qui ne répond pas aussi bien au mécanisme d’habituation en comparaison avec d’autres 

émotions aversives (ex., peur ou anxiété; Mason et Richardson, 2010; Olatunji et al., 2009b; Smits 

et al., 2002), le modèle de de Jong (2013) suggère que l’exposition demeure tout de même une des 

techniques les plus efficaces pour diminuer les réponses de dégoût en contexte sexuel (Meunier et 

Tolin, 2009; Rozin et Fallon, 1987). Les personnes en couple et célibataires avec partenaires 

occasionnel.s sont potientiellement plus susceptibles d’être exposées à une variété de stimuli 

sexuels pouvant être considérés aversifs pour certains (ex., fluides corporels comme la sueur, le 

sperme ou la cyprine) dans le cadre de relations sexuelles avec leur.s partenaire.s. Cette exposition 

plus fréquente pourrait ainsi avoir pour effet de diminuer leur propension au dégoût, tout en 

promouvant leur excitation sexuelle, résultant potentiellement en des niveaux de dégoût sexuel plus 

faibles. Inversement, que ce soit car elles évitent les contextes sexuels en raison d’une plus haute 

propension au dégoût, ou car elles ont eu moins d’opportunités d’exposition à des stimuli sexuels, 

il est possible que les personnes célibataires sans fréquentation éprouvent moins d’excitation 

sexuelle et plus de dégoût en contexte sexuel. 

Concernant l’identité de genre, il existe un support empirique important sur le fait que les hommes 

rapporteraient, en moyenne, des niveaux de désir sexuel plus élevés que les femmes (Baumeister 

et al., 2001; Lippa, 2006; Lippa, 2009; Ostavich et Sabini, 2004). Comme le désir et l’excitation 
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sexuels sont deux composantes de la fonction sexuelle qui ont souvent été associées l’une à l’autre 

dans le cadre des processus appétitifs impliqués dans la réponse sexuelle (ex., modèles de la 

réponse sexuelle ou de la motivation sexuelle; Basson, 2000; Beaumeister et al., 2001; Beck et al., 

1991; Kaplan, 1979; Rosen et al., 2000; Sanders et al., 2008), il est possible que les niveaux de 

désir sexuel plus élevés chez les hommes soient aussi associés à des niveaux d’excitation sexuelle 

potentiellement plus élevés. Le cas échéant, ces niveaux d’excitation sexuelle plus élevés 

pourraient contribuer à l’inhibition des réponses de dégoût sexuel chez ces derniers. Pour cette 

raison, il est possible que les hommes rapportent des niveaux de dégoût moins élevés que les 

femmes en contexte sexuel. 
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CHAPITRE 4 

OBJECTIF ET HYPOTHÈSES 

4.1 Synthèse des connaissances 

Les précédentes sections ont permis de faire état des connaissances empiriques et théoriques en 

matière d’anxiété et de dégoût en contexte sexuel selon le genre et le statut relationnel. Plus 

précisément, les femmes vivraient ainsi généralement plus d’anxiété et de dégoût en contexte 

sexuel que les hommes (Al-Shawaf et al., 2015, 2018; Dang et al., 2018; Fallis et al., 2011; 

Fleischman, 2014; Lafortune et al., 2021; 2022a; Nelson et Purdon, 2011; Sevi et al., 2018; Tybur, 

2009; Tybur et al., 2009; 2011). Plusieurs théories pourraient expliquer les niveaux d’anxiété et de 

dégoût sexuels plus élevés documentés chez les femmes, tels que les hypothèses d’exposition et de 

vulnérabilité (Bekker et Mens-Verhuslt, 2007) ainsi que les quatre hypothèses évolutionnistes 

d’Al-Shawaf et collègues (2018) sur le dégoût sexuel. Certaines données populationnelles, 

notamment sur l’aversion sexuelle, suggèrent que les personnes non-cisgenres éprouveraient plus 

d’anxiété et de dégoût sexuels que les personnes cis-genres (et que les hommes cis plus 

particulièrement; Bakker et Vanwezenbeek, 2006; Hendrickx et al., 2016; Kedde, 2012; Lafortune 

et al., 2022a; Kennis et al., 2022b; Kerckhof et al., 2019). L’extension du modèle de stress 

minoritaire de Meyer (2003) à la diversité de genre pourrait expliquer l’inconfort émotionnel plus 

marqué chez les personnes non-cis en contexte sexuel (ex., anxiété). Ceci dit, les données limitées 

sur l’expérience de dégoût et d’anxiété sexuels des minorités de genre (ex., trans ou non-binaire) 

renforcent la pertinence de mieux documenter ces phénomènes dans ces populations.  

Quant au statut relationnel, le présent tour d’horizon de la littérature a surtout permis de constater 

un manque de données important sur le sujet. Les quelques rares études suggèrent que les personnes 

célibataires rapporteraient des niveaux d’anxiété sexuelle plus élevés que les personnes en couple 

(Noll et al., 2003; Wiederman, 2000). Ceci étant, aucune étude à notre connaissance ne semble 

avoir documenté les niveaux de dégoût sexuel en fonction du statut relationnel. En se basant sur le 

modèle de de Jong et collègues (2013), les personnes en couple et avec partenaire.s occasionnel.s 

pourraient présenter des niveaux de dégoût sexuel moins élevés que les personnes célibataires sans 
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fréquentation, en raison de leur exposition potentiellement plus fréquente à des stimuli sexuels. Les 

nombreux avantages méthodologiques et éthiques de la RV soutiennent la pertinence de cette 

technologie dans l’étude du dégoût et de l’anxiété en contexte sexuel.  

4.2 Objectif et hypothèses 

À la lumière de ces lacunes, la présente étude vise à comparer les réponses d’anxiété et de dégoût 

face à des scénarios sexuels en RV en fonction de l'identité de genre (3 groupes: femmes cis, 

hommes cis et personnes trans et non-binaires) et du statut relationnel (3 groupes: en couple, 

célibataires sans fréquentation et célibataires avec partenaire.s occasionnel.s). Ce mémoire se base 

sur des analyses secondaires d’une étude quasi-expérimentale dirigée par le directeur de recherche 

de la candidate. Cinquante-sept individus adultes présentant des caractéristiques diversifiées en 

matière d’identités de genre et de statuts relationnels ont participé à une immersion en RV en 

laboratoire comprenant des scénarios sexuels d’intensité croissante; leurs niveaux d'anxiété et de 

dégoût ont été mesurés tout au long de l’immersion. Nos hypothèses étaient les suivantes :  

H1 : comparativement aux hommes cis, les femmes cis et les personnes trans et non-

binaires rapporteront plus d'anxiété et de dégoût en réponse à des stimuli sexuels virtuels 

à mesure que ceux-ci deviendront plus explicites;  

H2 : comparativement aux personnes célibataires avec un ou plusieurs partenaires 

occasionnels et aux personnes en couple, les personnes célibataires sans fréquentation 

rapporteront plus d'anxiété et de dégoût en réponse à des stimuli sexuels virtuels à mesure 

que ceux-ci deviendront plus explicites. 
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CHAPITRE 5 

MÉTHODOLOGIE 

5.1 Échantillon  

Soixante adultes ont été recrutés par le biais des médias sociaux entre décembre 2020 et avril 2021.  

Les critères d'inclusion étaient : a) être âgé d'au moins 18 ans; b) avoir une connaissance suffisante 

du français pour remplir les questionnaires et répondre aux questions durant l’immersion virtuelle 

en laboratoire; c) être en mesure de se rendre au laboratoire pour l’expérimentation; d) avoir rempli 

au moins 80 % des questionnaires préalables à l’expérimentation et, plus précisément, e) avoir 

répondu à au moins une des questions relatives à l'identité de genre et au statut relationnel. Suite à 

l’exclusion de certains participants, l’échantillon final était composé de 57 participants (Mâge = 

32,21, ET = 12,91). Les caractéristiques sociodémographiques de l’échantillon sont présentées dans 

le Tableau 5.1. 

Tableau 5.1 Caractéristiques sociodémographiques de l’échantillon (n = 57) 

Variables % (n)  

Identité de genre  
Femmes cis 57,9 (33)  
Hommes cis 21,1 (12)  
Personnes trans et non-binaires 12,3 (7)  
Données manquantes 8,8 (5)  

Statut relationnel 
 

 
En couple 54,4 (31)  
Célibataires sans fréquentation 26,3 (15)  
Célibataires avec partenaire.s occasionnel.s 15,8 (9)  
Données manquantes 3,5 (2)  

Orientation sexuelle  
Hétérosexuelle 49,1 (28) 
Bisexuelle 14,0 (8) 
Homosexuelle (ex.,  gai, lesbienne) 7,0 (4) 
Pansexuelle 7,0 (4)  
En questionnement 5,3 (3)  
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Asexuelle 1,8 (1)  
Autre 15,8 (9)  
Données manquantes 0,0 (0)  

5.2 Système virtuel 

Les scénarios virtuels ont été développés sur le logiciel Unity. Les éléments incluent dans ces 

scénarios (ex., les personnages, les objets et les textures) proviennent du magasin d'éléments Unity 

et de sites web spécialisés pour les organes génitaux (https://www.renderotica.com) et les 

animations érotiques (https://www.renderhub.com). Ces scénarios expérimentaux ont été 

développés pour les besoins spécifiques d’une précédente étude portant sur la validation 

préliminaire d’environnements virtuels destinés à l’évaluation et au traitement clinique de 

l’aversion sexuelle (Lafortune et al., 2022c). Ceux-ci ont été élaborés en se basant sur (a) les 

caractéristiques d’environnements virtuels déjà employés pour explorer divers troubles ou 

expériences associées (ex., anxiété sociale, agression sexuelle; Bouchard et al., 2017; Dechant et 

al., 2017; Loranger et Bouchard, 2017); (b) des situations ou comportements documentés comme 

pouvant susciter de l’anxiété ou du dégoût associés à l’aversion sexuelle (Borg et al., 2020; Brotto, 

2010), notamment la nudité, les manifestations d’intérêt sexuel (regards prolongés, comportements 

d’approche), l’excitation sexuelle ainsi que l’expression de l’orgasme (ex., érection, fluides 

corporels, vocalisations); et (c) l’expertise combinée de trois spécialistes en sexologie clinique, 

membres de l’équipe de recherche de l’étude originale (Lafortune et al., 2022c). En bref, le fait que 

ces scénarios aient été conçus dans l'optique d'induire les états d'anxiété et de dégoût sexuels qui 

font l'objet de la présente étude confirme la pertinence de leur utilisation pour le projet de recherche 

actuel. 

Les scénarios virtuels se déroulaient dans deux environnements. Le premier consistait en une salle 

de séjour (avec un divan sur lequel le personnage virtuel était assis) dans laquelle les participants 

étaient exposés aux stimuli sexuels. Le deuxième était un environnement visuel neutre (c.-à-d. un 

écran bleu) pour les pauses de 10 secondes entre les différents scénarios sexuels (voir l’Annexe D 

pour des images des environnements et personnages virtuels). Deux séries de scénarios virtuels ont 

été élaborées; un avec un personnage virtuel de sexe masculin, l’autre avec un personnage virtuel 

de sexe féminin. Chacune de ces séries comprenait un exercice de relaxation suivi de six scénarios 

https://www.renderotica.com/
https://www.renderhub.com/
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virtuels représentant des stimuli érotiques et sexuels d'intensité croissante (allant de la séduction à 

la nudité, la masturbation et l'orgasme). 

Le casque de RV FOVE a été utilisé pour l’immersion virtuelle. La simulation virtuelle était conçue 

de façon à ce que les participants visionnent, de manière passive (c.-à-d. que ceux-ci n’incarnaient 

pas un avatar en soi et n’interagissaient pas directement avec l’environnement ou le personnage 

virtuels), les scénarios qui mettaient en scène le personnage virtuel (lequel regardait par moment 

en direction de l’utilisateur, donnant l’impression d’établir un contact visuel volontaire entre eux). 

La tâche de relaxation, guidée par l'expérimentateur en laboratoire, visait à induire un état de 

relaxation en incitant les participants à réguler consciemment leur respiration à un rythme de huit 

secondes (Lafortune et al., 2023a; McCraty et Zayas, 2014). L’exercice de relaxation servait 

également à colliger les niveaux de dégoût et d’anxiété de base des participants avant la 

présentation des six scénarios sexuels. De plus amples détails sur le système virtuel (et la procédure) 

peuvent être trouvés dans Lafortune et al., (2022c) et dans Jalbert et al., (2024).  

5.3 Mesures 

Genre et statut relationnel. Un questionnaire sociodémographique a été utilisé pour collecter les 

données sur l'âge, l'identité de genre, l'orientation sexuelle et le statut relationnel des participants. 

Deux questions servaient à identifier le genre et le sexe des participants. La première question 

concernait l’identité de genre (c.-à-d. le genre auto-rapporté ou auquel la personne s’identifie) et 

comprenait les choix de réponse suivants : femme, homme, non-binaire, fluide, queer, bispirituelle, 

non conforme, en questionnement, préfère ne pas répondre et autre. La deuxième question 

concernait le sexe et la modalité de genre et comprenait les options de réponse suivantes : cis, trans, 

intersexe, préfère ne pas répondre et autre. Les réponses reçues à ces deux questions à choix 

multiples ont été fusionnées en 3 catégories d’identité de genre : les hommes cis, les femmes cis 

et les personnes trans et non-binaires (incluant les personnes s’identifiant comme non-binaires, 

queer, fluides, bi-spirituelles, non-conformes et transgenres). Ces catégories s’appuient sur une 

distinction entre sexe, genre et modalité de genre. Le sexe fait référence aux caractéristiques 

biologiques telles que les chromosomes, les hormones et les organes reproducteurs, tout en 

reconnaissant que ces aspects existent sur un continuum biologique (ex., mâle, femelle, intersexe; 

Rioux et al., 2022). Le genre, en revanche, est un construit socioculturel qui inclut les rôles, les 
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attentes et les identités sociales associées à la masculinité, à la féminité ou à d’autres identités non 

binaires (ex., homme, femme, non-binaire; Rioux et al., 2022). La modalité de genre désigne le 

rapport entre l’identité de genre d’une personne et le sexe qui lui a été assigné à la naissance, 

permettant de distinguer, par exemple, les expériences des personnes cisgenres et transgenres 

(Rioux et al., 2022). Une seule question servait à identifier le statut relationnel des participants et 

comprenait les choix de réponse suivants : célibataire non engagé.e dans une relation, célibataire 

avec un ou des partenaire.s occasionnel.s, en relation avec un.e partenaire régulier.ère, en union 

de fait ou cohabitation, marié.e, séparé.e/divorcé.e ou autre. Les réponses reçues à cette question 

ont été fusionnées en 3 catégories de statut relationnel : célibataire sans fréquentation (incluant 

aussi séparé.e/divorcé.e), célibataire avec partenaire.s occasionnel.s et en relation de couple 

(incluant les personnes en relation avec un.e partenaire régulier.ère, en union libre, en cohabitation 

ou mariées). 

Anxiété et dégoût. L'anxiété et le dégoût ont été évalués à l'aide du Subjective Units of Discomfort 

Scale (SUDS; Wolpe, 1990), une échelle qui comprend un item et qui est vastement utilisée pour 

étudier l’expérience émotionnelle subjective en RV (Owens et Beidel, 2015; Reger et al., 2019; 

Takac et al., 2019). Les participants étaient invités à indiquer leurs niveaux d'anxiété et de dégoût 

sur une échelle allant de 0 (totalement calme/pas du tout dégoûté) à 10 (anxiété extrême/dégoût 

extrême).  

5.4 Procédure 

Les personnes intéressées étaient invitées à lire et signer un formulaire de consentement sur la 

plateforme de sondage Qualtrics, suivi d’un questionnaire sociodémographique et d’autres mesures 

(ex., érotophobie, évitement sexuel) liées à l’étude du chercheur principal (David Lafortune) sur 

laquelle repose le présent mémoire. Les participants répondant aux critères d’inclusion de l’étude 

originale (c.-à-d. a) être âgé d'au moins 18 ans; b) avoir une connaissance suffisante du français 

pour remplir les questionnaires et répondre aux questions durant l’immersion virtuelle en 

laboratoire; c) être en mesure de se rendre au laboratoire pour l’expérimentation; d) avoir rempli 

au moins 80 % des questionnaires préalables à l’expérimentation) ont été contactés par téléphone 

pour leur expliquer la procédure expérimentale et fixer un rendez-vous pour l’expérimentation.  
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L’expérimentation a été menée dans un laboratoire de l'Université du Québec à Montréal de janvier 

2020 à juin 2021. La procédure expérimentale a été réexpliquée aux participants à leur arrivée au 

laboratoire et leur consentement a été confirmé verbalement à nouveau. Le sexe du personnage 

virtuel (masculin ou féminin) a été choisi en fonction de l'orientation sexuelle précédemment 

divulguée par les participants ou, s'ils étaient bi ou pansexuels, en fonction de leur préférence le 

jour de l’expérimentation. Puis, l'équipement de RV (ex.,  casque et écouteurs) a été installé sur les 

participants et ceux-ci ont été exposés à l’exercice de relaxation (scène 0) suivi des six scénarios 

sexuels (voir l’Annexe D pour plus de détails sur le contenu des scénarios). Chaque scène (y 

compris la scène 0) était suivie d'une pause de 10 secondes, pendant laquelle les participants étaient 

invités à évaluer verbalement leurs niveaux subjectifs de dégoût et d'anxiété (c.-à-d. sur une échelle 

allant de 0 à 10; SUDS). Leurs réponses étaient colligées par l'expérimentateur. Après la scène 6, 

un second exercice de relaxation de quatre minutes (le même qu'au début de l’expérimentation) 

était automatiquement présenté. Les niveaux de dégoût et d'anxiété des participants n’étaient pas 

évalués après ce dernier exercice. Une fois lancé, le logiciel Unity affichait automatiquement les 

scènes l'une après l'autre, pour une durée totale d'expérimentation d'environ 18 minutes, pendant 

laquelle les participants devaient rester immobiles pour ne pas affecter la calibration de 

l’équipement de RV.  

Une fois l’expérimentation terminée, les participants étaient invités à partager informellement leur 

vécu face à l’immersion. Du début à la fin, chaque rendez-vous durait entre 45 minutes et 1h. En 

guise de compensation, les participants recevaient une carte-cadeau d’une valeur de 20$ à la fin de 

l’expérimentation. 

5.5 Analyses statistiques 

Quatre modèles d'analyse de courbe de croissance linéaire distincts (Singer et Willett, 2003) ont 

été réalisés sur le logiciel SPSS (v.27), afin d’évaluer comment les niveaux d'anxiété et de dégoût 

des différents groupes d'identité de genre et de statut relationnel (facteurs inter-sujets) évoluaient 

avec la progression des scénarios sexuels (facteur intra-sujet). Il s’agit d’un type particulier de 

régressions linéaires à effets mixtes, aussi appelé régressions multi-niveaux, dans lequel le temps 

est la variable indépendante. Les analyses de courbes de croissance linéaire sont particulièrement 

adaptées pour capturer les trajectoires de changement au cours de plusieurs mesures successives, 
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même avec des échantillons modestes, car elles permettent d'optimiser l'estimation des effets de 

croissance malgré un nombre limité de participants (Zhang et al., 2007). De plus, le choix d’un 

échantillon de 57 participants avec sept temps de mesure, totalisant 399 données, permet d’obtenir 

une estimation précise des trajectoires moyennes de changement pour chaque groupe, car le modèle 

de croissance linéaire utilise la richesse des données longitudinales rapprochées pour déduire des 

tendances même avec un échantillon relativement petit (Fan, 2003). 

Une analyse préliminaire des données a révélé qu'il n'y avait aucune raison d’examiner de modèles 

quadratiques ou cubiques, puisque seul le modèle linéaire était significatif. Les deux premiers 

modèles de courbes de croissance linéaires ont analysé l'influence du statut relationnel sur les 

niveaux d’anxiété et de dégoût, respectivement, tandis que les deux autres modèles de courbes de 

croissance linéaires examinaient l'influence de l'identité de genre sur les niveaux d'anxiété et de 

dégoût. Les effets du temps (niveau de base et 6 scénarios sexuels), de groupe (identité de genre 

ou statut relationnel) et d’interaction ont été examinés. À noter qu’une décomposition des 

interactions pour chacune des catégories de variable a été réalisée, permettant ainsi de comparer 

les pentes entre tous les groupes sociaux à l’étude. En raison du caractère exploratoire de cette 

étude et de l’utilisation de données secondaires, aucune analyse de puissance n’a été réalisée. 

5.6 Considérations éthiques 

Ce projet s’inscrit dans l’étude plus large Aversion sexuelle : étude comparative des réponses 

émotionnelles à des stimuli sexuels présentés en immersion virtuelle. Celle-ci a été approuvée par 

le Comité Institutionnel d’Éthique de la Recherche avec des Êtres Humains (CIEREH) de l’UQAM 

(numéro de référence éthique : 3707_2021). Un amendement pour le présent projet de mémoire de 

la candidate a été ajouté au certificat éthique (voir Annexe A). L’étudiante a complété la formation 

à l'éthique de la recherche (voir certificat EPTC-2 à l’Annexe B).  

Chaque participant était informé, à travers le formulaire de consentement ainsi que par 

l’expérimentatrice, de toutes les procédures liées à l’expérimentation ainsi que des risques de vivre 

un inconfort lié aux scènes sexuelles. Le participant était également informé que sa participation 

était volontaire et qu’il pouvait se retirer de l’expérimentation ou l’arrêter à tout moment. Pendant 

l’expérimentation, si les participants rapportaient des niveaux élevés de dégoût ou d'anxiété (c.-à-
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d. SUDS de 8 sur 10 ou plus), leur consentement à poursuivre l’immersion était réévalué (aucune 

personne n’a demandé un tel arrêt).  De plus, des ressources d’aide étaient disponibles en cas de 

besoin (l’expérimentatrice était formée en relation d’aide et le laboratoire était situé juste en face 

du bureau de M. Lafortune, psychologue clinicien). Des références en relation d’aide et en 

psychologie étaient également offertes après l’expérimentation. De plus, l’équipement de RV était 

indolore et peu invasif, et la nature de l’immersion (non interactive et sans possibilité de 

mouvement) limitait les risques de cybermalaise. Quant à la protection des données, plusieurs 

mesures ont été mises en place. L’entièreté des données numérisées et au format papier ont 

respectivement été conservées dans un ordinateur et dans un casier situé en lieu sûr, au bureau du 

chercheur principal (fermé à clé). Les documents permettant d’identifier les participants (ex.,  

formulaires de consentement) ont été conservés séparément sur Qualtrics, une plate-forme 

répondant aux standards de protection des données adoptés par l’UQAM. Toutes les données ont 

été anonymisées à l’aide d’un système attribuant un code alphanumérique à chacun des participants. 

Seuls les membres de l’équipe de recherche ont accès aux données numériques à des fins d’analyse 

et seules les données agrégées sont présentées dans les différentes communications et publications 

liées au projet. Cinq ans après la fin du projet de recherche, les données numériques seront effacées 

via le logiciel Eraser et les données au format papier seront déchiquetées et éliminées.  
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CHAPITRE 6 

RÉSULTATS 

6.1 L’expérience d’anxiété et de dégoût sexuels selon le genre 

Les analyses ont révélé des effets de temps (c.-à-d. niveau de base et les 6 scénarios virtuels 

suivants; p < 0,001), certains effets de groupe (c.-à-d. identité de genre; femmes cis vs hommes cis 

p = 0,072; personnes trans et non-binaires vs hommes cis p = 0,032; femmes cis vs personnes trans 

et non-binaires p = 0,413) et d’interaction significatifs pour l’anxiété (p = 0,001; voir Tableau 6.1). 

Les niveaux d’anxiété des trois groupes augmentaient au fur et à mesure que les scénarios 

devenaient plus explicites. Les femmes cis (p < 0,001) et les personnes trans et non-binaires (p = 

0,022) ont rapporté plus d’anxiété que les hommes cis tout au long de la simulation (voir Figure 

6.1). Les femmes cis ne différaient pas significativement des personnes trans et non-binaires en ce 

qui concerne les niveaux d'anxiété (p = 0,649). 

Figure 6.1 : Trajectoires des niveaux d’anxiété au fil des scénarios sexuels en fonction de 
l’identité de genre 
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Les analyses ont révélé des effets de temps (c.-à-d. niveau de base et les 6 scénarios virtuels 

suivants; p < 0,001) et d’interaction significatifs pour le dégoût (p < 0,001; voir Tableau 6.1). Les 

effets de groupe n’étaient pas significatifs (c.-à-d. identité de genre; femmes cis vs hommes cis p 

= 0,721; personnes trans et non-binaires vs hommes cis p = 0,649; femmes cis vs personnes trans 

et non-binaires p = 0,287). Les niveaux de dégoût des groupes augmentaient au fur et à mesure que 

les scénarios devenaient plus explicites, à l’exception de ceux des hommes cis pour lesquels l’effet 

du temps n’était pas significatif. Les femmes cis (p < 0,001) et les personnes trans et non-binaires 

(p < 0,001) ont rapporté plus d’anxiété que les hommes cis tout au long de la simulation (voir 

Figure 6.2). Les femmes cis ne différaient pas significativement des personnes trans et non-binaires 

en ce qui concerne les niveaux de dégoût (p = 0,390). 

Figure 6.2 : Trajectoires des niveaux de dégoût au fil des scénarios sexuels en fonction de 
l’identité de genre  
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Tableau 6.1 Effets fixes des courbes de croissance linéaires pour l’identité de genre 

  Anxiété  Dégoût 

  coefficient IC à 95%  coefficient IC à 95% 

Constante 2,08** [0,88, 3,28]  –0,29 [–1,54, 0,97] 

Temps 0,42*** [0,27, 0,58] 0,71*** [0,55, 0,88] 
Identité de genre    

Personnes trans et non-binaires référence    
Femmes cis –1,22 [–2,54, 0,11]  –0,25 [–1,64, 1,14]  
Hommes cis –1,67* [–3,19, –0,15]  0,37 [–1,22, 1,96] 

Temps*identité de genre    

Personnes trans et non-binaires référence    
Femmes cis 0,04 [–0,13, 0,21]  –0,08 [–0,26, 0,10] 

Hommes cis –0,23* [–0,42, –0,03]  –0,66*** [–0,87, –0,46] 
Notes : *p < 0,05, **p < 0,01, et ***p < 0,001. À noter qu’une décomposition des interactions pour chacune des catégories de variable a été réalisée, 
permettant ainsi de comparer les pentes entre tous les groupes sociaux étudiés. Cependant, par souci de concision, seuls les résultats associés à la 
catégorie de référence « personnes trans et non-binaires » sont rapportés dans ce tableau. 
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6.2 L’expérience d’anxiété et de dégoût sexuels selon le statut relationnel 

Les analyses ont révélé des effets de temps (c.-à-d. niveau de base et les 6 scénarios virtuels 

suivants; p < 0,001) et d’interaction significatifs pour l’anxiété (p = 0,004; voir Tableau 6.2). Les 

effets de groupe n’étaient pas significatifs (c.-à-d. statut relationnel; célibataires sans fréquentation 

vs célibataires avec partenaire.s occasionnel.s p = 0,825; en couple vs célibataires avec partenaire.s 

occasionnel.s p = 0,501; célibataires sans fréquentation vs en couple p = 0,606). Les niveaux 

d’anxiété des trois groupes augmentaient au fur et à mesure que les scénarios devenaient plus 

explicites. Les personnes célibataires sans fréquentation ont rapporté plus d’anxiété que les 

personnes en couple (p = 0,004) et que les personnes célibataires avec partenaire.s occasionnel.s 

(p = 0,004) tout au long de la simulation (voir Figure 6.3). Les personnes en couple ne différaient 

pas significativement des personnes célibataires avec partenaire.s occasionnel.s en ce qui concerne 

les niveaux d'anxiété (p = 0,351). 

Figure 6.3 : Trajectoires des niveaux d’anxiété au fil des scénarios sexuels en fonction du 
statut relationnel 
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Les analyses ont révélé des effets de temps (c.-à-d. niveau de base et les 6 scénarios virtuels 

suivants; p < 0,001) et d’interaction significatifs pour le dégoût (p = 0,002; voir Tableau 6.2). Les 

effets de groupe n’étaient pas significatifs (c.-à-d. statut relationnel; célibataires sans fréquentation 

vs célibataires avec partenaire.s occasionnel.s p = 0,709; en couple vs célibataires avec partenaire.s 

occasionnel.s p = 0,512; célibataires sans fréquentation vs en couple p = 0,727). Les niveaux de 

dégoût des trois groupes augmentaient au fur et à mesure que les scénarios devenaient plus 

explicites. Les personnes célibataires sans fréquentation (p = 0,001) et les personnes célibataires 

avec partenaire.s occasionnel.s (p = 0,025) ont rapporté plus de dégoût que les personnes en couple 

tout au long de la simulation (voir Figure 6.4). Les personnes célibataires sans fréquentation ne 

différaient pas significativement des personnes célibataires avec partenaire.s occasionnel.s en ce 

qui concerne les niveaux de dégoût (p = 0,802). 

Figure 6.4 : Trajectoires des niveaux de dégoût au fil des scénarios sexuels en fonction du 
statut relationnel  
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Tableau 6.2 Effets fixes des courbes de croissance linéaires pour le statut relationnel 

  Anxiété  Dégoût 

  coefficient IC à 95%   coefficient IC à 95%  

Constante 0,84* [0,18, 1,49]  –0,41 [–1,05, 0,23] 

Temps 0,38*** [0,30, 0,46] 0,39*** [0,31, 0,48] 
Statut relationnel   
En couple référence   
Célibataires sans fréquentation 0,12 [–0,97, 1,21]  0,20 [–0,87, 1,28] 

Célibataires avec partenaire.s 
occasionnel.s 0,44 [–0,84, 1,71]  0,43 [–0,86, 1,72] 

Temps*statut relationnel   
En couple référence   
Célibataires sans fréquentation 0,20** 

[0,06, 0,33] 
[–0,25, 0,10] 

 0,25** 
[0,10, 0,40] 
[0,03, 0,41] Célibataires avec partenaire.s 

occasionnel.s –0,08 
 

0,22* 
Notes : *p < 0,05, **p < 0,01, et ***p < 0,001. À noter qu’une décomposition des interactions pour chacune des catégories de variable a été réalisée, 
permettant ainsi de comparer les pentes entre tous les groupes sociaux étudiés. Cependant, par souci de concision, seuls les résultats associés à la 
catégorie de référence « en couple » sont rapportés dans ce tableau.
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CHAPITRE 7 

DISCUSSION 

7.1 Rappel des objectifs et hypothèses 

Ce mémoire reposait sur des analyses secondaires d’un devis quasi-expérimental et visait à 

examiner les différences dans l’expérience d’anxiété et de dégoût lors du visionnement de scénarios 

sexuels virtuels d’intensité croissante selon l’identité de genre et le statut relationnel rapportés. Nos 

hypothèses étaient les suivantes : 

- Comparativement aux hommes cis, les femmes cis et les personnes trans et non-binaires 

rapporteront plus d’anxiété et de dégoût en réponse à des stimuli sexuels virtuels à mesure 

que ceux-ci deviendront plus explicites (H1); 

- Comparativement aux personnes célibataires ayant un ou plusieurs partenaire.s et aux 

personnes en couple, les personnes célibataires sans fréquentation rapporteront plus 

d’anxiété et de dégoût en réponse à des stimuli sexuels virtuels à mesure que ceux-ci 

deviendront plus explicites (H2). 

7.2 Identité de genre et inconfort émotionnel face aux scénarios sexuels virtuels 

7.2.1 Identité de genre et anxiété 

Les résultats confirment l’hypothèse H1. En premier lieu, tout au long du visionnement, les femmes 

cis ont rapporté des niveaux d’anxiété plus élevés que les hommes cis. Cette observation est 

cohérente avec la littérature suggérant que les niveaux d’anxiété sexuelle sont généralement plus 

élevés chez les femmes que chez les hommes (Dang et al., 2018; Fallis et al., 2011; Lafortune et 

al., 2021; Nelson et Purdon, 2011). Conformément au modèle de Bekker et Mens-Verhulst (2007), 

cette différence pourrait être attribuable à une plus grande exposition à des événements 

traumatiques de nature sexuelle chez les femmes (abus, agressions ou coercition sexuels; hypothèse 

d’exposition), ainsi qu’à une plus grande vulnérabilité au développement de manifestations 

anxieuses chez ces dernières (en lien avec leur plus grande sensibilité au conditionnement classique 

aversif; hypothèse de vulnérabilité).  
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En second lieu, les niveaux d’anxiété plus élevés observés chez les femmes dans cette étude 

pourraient aussi être partiellement expliqués par la théorie féministe du double standard sexuel et 

par la théorie de Fisher et collègues (1988) relative au continuum érotophilie-érotophobie. Prises 

ensemble, ces théories suggèrent que la sexualité des femmes, en comparaison à celle des hommes, 

est différentiellement façonnée par les mécanismes de la socialisation genrée et du conditionnement 

social (ex., les forces exercées par les normes sociales sur la sexualité des femmes et les 

associations négatives avec la sexualité qui découlent de ces pressions sociales). Par exemple, le 

fait qu’il soit davantage valorisé socialement que les femmes soient plus soumises et passives en 

ce qui a trait à leur sexualité (ex., ne pas initier les rapports sexuels, ne pas avoir plusieurs 

partenaires sexuels; Endendijk et al., 2020; Endendijk et al., 2022) pourrait contribuer au 

développement chez elles d’une disposition affective négative face à la sexualité (ex., anticipations, 

honte ou culpabilité liées au développement de son attirance sexuelle; réticence à exprimer ses 

désirs sexuels; inconfort, anxiété et évitement psychologique; Sanchez et al., 2012; 

Vanwesenbeeck, 2011). En revanche, dans le cadre de la socialisation sexuelle genrée et du double 

standard hétérosexuel plus spécifiquement, les hommes seraient davantage encouragés à prendre 

les devants en termes de sexualité et à être affirmés avec leurs partenaires (c.-à-d. que la 

sociosexualité, les nombreuses conquêtes sexuelles, les caractères assertifs et dominants ainsi que 

l’initiative sexuelle sont davantage valorisés chez les hommes; Baumeister et al., 2001; Endendijk 

et al., 2020; Endendijk et al., 2022). Alors que forces exercées par les normes sociales sur la 

sexualité des femmes pourraient contribuer au développement chez elles d’affects négatifs à 

l’endroit de la sexualité (c.-à-d. érotophobie; Fisher et al., 1988), les influences sociales exercées 

sur la sexualité des hommes sont plus susceptibles de contribuer, chez ces derniers, à des 

comportements d’approche sexuelle et à une disposition affective plus positive que celle des 

femmes sur le continuum érotophilie-érotophobie. En contexte d’exposition à des stimuli sexuels 

virtuels, cela pourrait se traduire par un plus haut niveau d’aisance et de confort émotionnel chez 

ces derniers en comparaison aux femmes. Ainsi, ce phénomène pourrait en partie expliquer 

pourquoi les hommes de la présente étude ont rapportés des niveaux d’anxiété significativement 

plus bas que ceux des femmes tout au long de leur visionnement de scénarios sexuels en RV.  

Pour leur part, les personnes trans et non-binaires ont rapporté des niveaux d’anxiété plus élevés 

que ceux rapportés par les hommes cis tout au long de l’expérimentation. Ce résultat rejoint les 
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constats d’études antérieures suggérant que les personnes trans et non-binaires vivent davantage 

d’aversion sexuelle, et d’anxiété sexuelle plus particulièrement, que leurs homologues cisgenres 

(Lafortune et al., 2022a; Kennis et al., 2022b; Kerckhof et al., 2019). Conformément à l’extension 

du modèle de stress minoritaire de Meyer (2003) à la diversité de genre, ces différences observées 

dans les niveaux d’anxiété pourraient entre autres s'expliquer par la présence de stresseurs 

proximaux (ex., victimisation personnelle, rejet, dysphorie de genre) et distaux (ex., stigmatisation 

sociale, hétérocisexisme, accès limité aux soins affirmatifs de genre) spécifiques aux personnes 

trans et non-binaires. Testa et al. (2015) ont documenté ces stresseurs et montré qu'ils interagissent 

de manière complexe, influençant non seulement la santé mentale, mais aussi l'expérience 

psychologique des personnes non-cisgenres en contexte sexuel. Par exemple, les pressions 

hétérocisnormatives imposent certains standards physiques décrivant ce à quoi un homme et une 

femme « normaux » devraient ressembler (ex., organes génitaux et caractéristiques sexuelles 

secondaires qui sont alignés entre le sexe et l’identité de genre). Ces normes renforcent non 

seulement la marginalisation des personnes dont l’apparence ou l’identité de genre ne correspond 

pas à ces attentes, mais elles sont également exacerbées par des barrières systémiques, comme 

l’accès limité à des soins affirmatifs de genre. Ces barrières institutionnelles peuvent intensifier le 

stress vécu par les personnes trans en limitant leur capacité à accéder aux traitements nécessaires 

pour une transition médicale ou sociale affirmée, amplifiant ainsi les impacts des stresseurs distaux. 

De ce fait, elles alimentent les soucis liés à l’image corporelle spécifiques aux personnes trans (c.-

à-d. T-Worries en anglais; lesquels peuvent inclure la peur de ne pas être perçu comme appartenant 

à son identité de genre une fois nu devant un nouveau partenaire ou la peur d’être rejeté ou fétichisé 

pour le fait d’être trans; Dharma et al., 2019) ainsi que le sentiment d’incongruence de genre chez 

les personnes non-cis (Kennis et al., 2022a; 2022b; Lindley et al., 2020; Martin et Coolhart, 2019; 

van den Brink et al., 2020). Le modèle de Testa et al. (2015) soutient que ce sentiment 

d’incongruence de genre, couplé à la stigmatisation intériorisée ainsi qu'à d'autres stresseurs 

distaux, augmente la vulnérabilité à des troubles psychologiques et des expériences sexuelles 

anxiogènes. De plus, ces éléments peuvent aussi être accompagnés d’une dysphorie de genre chez 

les personnes trans et non-binaires, laquelle peut entre autres entraîner une impression de 

déconnexion entre le corps et l’esprit et ainsi favoriser l’apparition de pensées anxiogènes pendant 

les rapports sexuels (Martin et Coolhart, 2019). Selon Testa et al. (2015), cette dysphorie représente 

un stresseur proximal majeur qui exacerbe l’anxiété en contexte sexuel, particulièrement en raison 
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de l’expérience vécue d’une identité de genre non-conforme aux attentes sociales. Ainsi, les soucis 

liés à l’image corporelle spécifique aux personnes trans, le sentiment d’incongruence de genre et 

la dysphorie de genre sont tous des stresseurs qui pourraient en partie expliquer les résultats 

observés dans le cadre de cette étude par le fait que les personnes trans et non-binaires appréhendent 

les interactions sexuelles avec un partenaire et vivent conséquemment plus d’anxiété en contexte 

sexuel. 

7.2.2 Identité de genre et dégoût 

Nos résultats sur le dégoût et l’identité de genre confirment également l’H1. Au fil des scénarios, 

les femmes cis ont rapporté des niveaux de dégoût supérieurs à ceux des hommes cis. Ces résultats 

sont alignés avec d’autres données suggérant que les femmes présentent généralement de plus 

grandes réponses de dégoût sexuel que les hommes (Al-Shawaf et al., 2015; 2018; Fleischman, 

2014; Sevi et al., 2018; Tybur, 2009; Tybur et al., 2009; 2011). Ces observations pourraient être 

attribuables aux quatre hypothèses évolutionnistes proposées par Al-Shawaf et collègues (2018), 

soit les hypothèses de l’investissement parental, des infections sexuellement transmissibles, de 

l’évitement du viol et de l’atteinte à la réputation. À l’inverse, ces quatre hypothèses proposent 

toutes des pistes explicatives qui permettent aussi de mieux comprendre pourquoi les niveaux de 

dégoût sexuel des hommes sont presque systématiquement moins élevés que ceux des femmes, tel 

qu’observé dans cette étude. En particulier, l’hypothèse de l’atteinte à la réputation d’Al-Shawaf 

et collègues (2018) réfère entre autres à ce qui a été discuté plus tôt concernant le double standard 

sexuel. Plus précisément, la sociosexualité (c.-à-d. une forme de sexualité non restrictive favorisant 

les expériences sexuelles sans engagement et la pluralité des partenaires sexuels; Lippa, 2009; 

Penke et Asendorpf, 2008) étant plus acceptée (et parfois même glorifiée) chez les hommes que 

chez les femmes dans le cadre de la culture hétérocisnormative prédominante, il serait logique que 

les réponses de dégoût sexuel soient davantage inhibées chez les hommes de manière à favoriser 

les comportements d’approche sexuelle qui sont encouragés chez eux (ex., initier les rapports 

sexuels, avoir de nombreux partenaires sexuels; Baumeister et al., 2001; Endendijk et al., 2020; 

Endendijk et al., 2022). D’ailleurs, plusieurs études réalisées dans différents pays observent des 

niveaux beaucoup plus élevés de sociosexualité (d = 0,30 - 1,24; Al-Shawaf et al., 2015; Buss, 

2005; Lippa, 2009; Schmitt, 2005) et de désir sexuel (d = 0,58 - 1,17; Baumeister et al., 2001; 

Lippa, 2006; Lippa, 2009; Ostavich et Sabini, 2004) chez les hommes que chez les femmes. Selon 
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Schmitt (2005), ces données sur les niveaux de sociosexualité plus élevés chez les hommes que 

chez les femmes représentent aussi un support empirique pour la théorie de l’investissement 

parental, laquelle a également été décrite plus tôt pour expliquer la propension au dégoût sexuelle 

plus élevée chez les femmes que chez les hommes (voir la Section 3.1 du Cadre conceptuel; Al-

Shawaf et al., 2018). De plus, des données empiriques provenant d’études portant sur les 

utilisateurs d’applications de rencontre (ex., Tinder), suggèrent une relation négative entre les 

niveaux de sociosexualité plus élevés et les niveaux de dégoût sexuels plus bas, ce qui pourrait en 

partie expliquer les niveaux de dégoût moins élevés observés chez les hommes dans la présente 

étude (Al-Shawaf et al., 2015; Sevi et al., 2018). Bien que distincts, le désir sexuel et l'excitation 

sexuelle sont des éléments qui ont souvent été associés l’un à l’autre en tant que composantes des 

processus appétitifs impliqués dans la réponse sexuelle (Basson, 2000; Beaumeister et al., 2001; 

Beck et al., 1991; Kaplan, 1979; Rosen et al., 2000; Sanders et al., 2008). Ce faisant, il est possible 

que les niveaux de désir sexuel plus élevés chez les hommes soient aussi associés à des niveaux 

d’excitation sexuelle plus élevés, lesquels contribueraient à leur tour à l’inhibition des réponses de 

dégoût sexuel chez ces derniers, conformément au modèle de de Jong et collègues (2013) sur la 

relation bidirectionnelle entre l’excitation sexuelle et le dégoût.  

Nos données confirment aussi l’H1 suggérant que les personnes trans et non-binaires rapportent 

des niveaux de dégoût plus élevés que ceux des hommes cis. Ces résultats sont cohérents avec les 

données sur l’aversion sexuelle suggérant que les personnes trans et non-binaires vivent plus 

d’aversion sexuelle que les personnes cisgenres, et que les hommes plus particulièrement 

(Lafortune et al., 2022a; Kerckhof et al., 2019). Bien que le manque de données sur les liens entre 

l’expérience de dégoût sexuel et la diversité de genre nous empêche de mettre nos résultats en 

parallèle avec d’autres données empiriques, ou de les interpréter à la lumière de théories qui 

pourraient expliquer les niveaux de dégoût sexuel plus élevés chez les personnes trans et non-

binaires, cette lacune de la littérature scientifique met tout de même en évidence le fait que nos 

résultats représentent des données originales sur l’expérience émotionnelle des personnes trans et 

non-binaires en contexte sexuel. 
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7.3 Statut relationnel et inconfort émotionnel face aux scénarios sexuels virtuels 

7.3.1 Statut relationnel et anxiété 

Les résultats sur l’expérience d’anxiété sexuelle en fonction du statut relationnel confirment l’H2. 

En effet, les personnes célibataires sans fréquentation ont rapporté des niveaux d’anxiété supérieurs 

à ceux des personnes en couple et des personnes célibataires avec partenaire.s occasionnel.s tout 

au long de l’expérimentation. D’une part, ce constat corrobore les conclusions de certaines études 

qui suggèrent que les personnes en couple et celles avec plus d’expérience sexuelle vivent 

généralement moins d’anxiété sexuelle que les personnes célibataires et celles avec moins 

d’expérience sexuelle (Noll, 2003; Wiederman, 2000). D’autre part, l’anxiété est une réponse 

émotionnelle qui tend à s’atténuer en fonction de la fréquence d’exposition aux stimuli anxiogènes 

(habituation; Foa et Kozak, 1986; Foa et McLean, 2016). En conséquence, il est possible que les 

personnes en couple et célibataires avec partenaire.s occasionnel.s, de par leur exposition 

potentiellement plus fréquente à des interactions sexuelles, favorisent une diminution de leur 

tendance à vivre de l’anxiété ou des appréhensions en contexte sexuel. Pour leur part, le fait que 

les personnes célibataires sans fréquentation présentent des niveaux d’anxiété plus élevés en 

contexte sexuel pourrait aussi être lié au mécanisme d’habituation (c.-à-d. que celles-ci n’auraient 

pas eu les mêmes opportunités d’exposition aux stimuli sexuels que les personnes en couple et avec 

partenaire.s occasionnel.s dans le cadre de leurs relations intimes). Toutefois, il est également 

possible que certaines personnes célibataires sans fréquentation n’aient pas de partenaire parce 

qu’elles tentent d’éviter les contextes ou les relations qui pourraient inclurent une dimension 

sexuelle (c.-à-d. que la sexualité et les rapprochements intimes seraient anxiogènes pour elles); cela 

pourrait aussi expliquer les niveaux élevés d’anxiété sexuelle observés dans ce groupe.  Cette 

possibilité sera davantage discutée dans la section suivante du mémoire (voir 7.4 Limites et forces 

de l’étude). 

7.3.2 Statut relationnel et dégoût 

Les résultats portant sur l’expérience de dégoût sexuel en fonction du statut relationnel supportent 

partiellement l’H2. D’une part, nos résultats révèlent des niveaux de dégoût significativement 

différents entre les trois groupes tout au long du visionnement, avec les personnes célibataires sans 

fréquentation ayant rapporté des niveaux de dégoût plus élevés que les personnes en couple, comme 

prédit. Ce résultat contribue à la littérature lacunaire sur les liens entre le dégoût sexuel et le statut 
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relationnel; une seule étude ayant révélé une absence de relation significative entre le statut 

relationnel des femmes et leurs niveaux de dégoût sexuel (Zsok et al., 2017). Contrairement à cette 

étude (Zsok et al., 2017), nos résultats indiquent plutôt que le statut relationnel est associé, 

directement ou indirectement, à l’expérience de dégoût en contexte sexuel puisque certains des 

trois groupes de statut relationnel ont rapporté des niveaux de dégoût significativement différents 

les uns des autres au cours de l’expérimentation.  

D’autre part, nos résultats sur les niveaux de dégoût des personnes célibataires avec partenaire.s 

occasionnel.s ne permettent pas de confirmer l’H2. Contrairement à notre hypothèse, les personnes 

célibataires avec partenaire.s occasionnel.s ont rapporté des niveaux de dégoût significativement 

plus élevés que ceux des personnes en couple, soit des niveaux de dégoût s’étant avérés similaires 

à ceux des personnes célibataires sans fréquentation. Il n’existe pas, à notre connaissance, d’autre 

étude qui ait documenté de telles associations entre le statut relationnel et l’expérience de dégoût 

sexuel. Ceci étant, nos résultats ne supportent pas le modèle de de Jong et collègues (2013) qui 

suggérait qu’une fréquence d’exposition plus élevée à des stimuli sexuels dans le cadre de relations 

intimes avec partenaire.s pourrait diminuer la propension au dégoût sexuel. Il est possible que cela 

soit dû au fait que le dégoût, contrairement à l’anxiété et à la peur, est une émotion plus résistante 

au mécanisme d’habituation (Mason et Richardson, 2010; Olatunji et al., 2009b; Smits et al., 2002). 

Cela pourrait expliquer pourquoi, malgré une exposition potentiellement aussi fréquente à des 

stimuli sexuels dans le cadre de relations intimes avec leurs partenaires, les niveaux de dégoût 

sexuel des personnes célibataires avec partenaire.s occasionnel.s sont plus élevés que ceux des 

personnes en couple. Alternativement, cette observation pourrait être dû au fait que, contrairement 

à la prémisse sur laquelle l’H2 était fondée — soit le modèle de de Jong et collègues (2013) 

suggérant qu’une fréquence plus élevée d’exposition à des stimuli sexuels dans le cadre de relations 

intimes avec partenaire.s pourrait réduire la propension au dégoût sexuel — les personnes 

célibataires avec partenaire.s occasionnel.s de notre échantillon n’aient pas été exposées dans leur 

quotidien à davantage de stimuli sexuels que les personnes sans fréquentation, tel qu’il avait été 

présumé lors de la formulation de l’H2. Cette possibilité sera davantage discutée dans la section 

suivante du mémoire (voir 7.4 Limites et forces de l’étude). 
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7.4 Limites et forces de l’étude 

La présente étude comprend plusieurs limites. D’abord, l'étude était sujette à des biais de sélection 

et d’autosélection en raison des méthodes de recrutement des participants, notamment de par leur 

sollicitation pour une étude portant explicitement sur l'aversion sexuelle. Cela pourrait avoir 

compromis la représentativité de l'échantillon et, par conséquent, restreint la généralisabilité des 

résultats à d'autres populations ou contextes. De plus, la taille modérée de l’échantillon et des 

groupes démographiques, ainsi que leur composition (ex., les femmes cis représentaient 61,1% de 

l’échantillon total, et les personnes en couple, 56,4%) limitent également la représentativité de cet 

échantillon et la généralisabilité des résultats de la présente étude.  

Par ailleurs, plusieurs des études présentées dans l’état des connaissances comportent des biais 

phallocentriques et hétérocentrés importants (ex., en ne considérant le niveau d’expérience sexuelle 

des femmes qu’en fonction de leurs relations sexuelles avec des hommes; Wiederman, 2000). De 

même, plusieurs théories du cadre conceptuel reposent sur un biais hétérocentré, de sorte qu’il est 

difficile de savoir si ces explications s’appliquent aussi aux femmes qui ne sont pas hétérosexuelles 

(ex., en ce a trait au double standard sexuel et l’hypothèse de l’atteinte à la réputation; Al-Shawaf 

et al., 2018; Fredrickson et Roberts, 1997). Ces biais phallocentriques et hétérocentrés, 

omniprésents dans une grande partie de la littérature sur laquelle s’appuie ce mémoire, ont 

inévitablement influencé la rédaction du présent ouvrage et limité la portée inclusive de ses 

analyses. Néanmoins, à mesure que des recherches plus inclusives comme celle-ci continuent 

d’émerger, elles offriront des données nouvelles et plus inclusives sur lesquelles appuyer de futurs 

travaux de recherche. 

Concernant la collecte de données et les conditions expérimentales plus spécifiquement, il est 

possible que la présence de l’expérimentateur ait influencé l’expérience des participants durant la 

simulation virtuelle. Notamment, il est possible que les niveaux d’anxiété et de dégoût subjectifs 

rapportés par les participants ait été modulés par des biais de désirabilité sociale. De plus, les 

participants pourraient s’être sentis observés par l’expérimentateur alors qu’ils visionnaient des 

stimuli de nature sexuelle, ce qui pourrait les avoir rendus inconfortables et avoir affecté les 

résultats dans une certaine mesure. Concernant le caractère sexuel des stimuli plus précisément, les 

participants pourraient avoir vécu un certain malaise lié au fait que les scénarios sexuels puissent 
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avoir été perçus comme coercifs ou non-consensuels (c.-à-d. que les participants étaient seuls dans 

l’environnement virtuel avec un personnage qui présentait des gestes de plus en plus sexuels, sans 

possibilité de se déplacer, mais avec possibilité d’arrêter la simulation à tout moment si l’inconfort 

devenait trop important). Cet aspect pourrait avoir impacté les niveaux d’anxiété et de dégoût 

rapportés par les participants. Il est également possible que la simulation en RV ait affecté la 

validité des résultats de par le niveau de réalisme des scénarios et des environnements virtuels (c.-

à-d. des enjeux liés à la validité écologique). Puisque les personnages virtuels ressemblaient 

beaucoup à des êtres humains sans en être pour autant (c.-à-d. apparence familière et étrange à la 

fois), ces derniers pourraient aussi avoir influencé les niveaux d’anxiété et de dégoût rapportés par 

les participants en raison de leurs caractéristiques humanoïdes pouvant susciter un malaise ou un 

inconfort chez les participants. Ce phénomène est connu sous le nom de l’effet de la vallée de 

l’étrange (ou uncanny valley effect en anglais) et fait référence au fait que les personnages artificiels 

d’apparence humaine réaliste peuvent être perçus comme étranges et perturbants et ainsi générer 

des réactions aversives chez les observateurs (ex., peur ou dégoût; Ho et al., 2008). Ainsi, une 

partie des effets observés en termes de dégoût et d’anxiété pourrait être due au uncanny valley 

effect, aux biais de désirabilité sociale ou à l’inconfort lié à la présence de l’expérimentateur ou 

encore au fait que la simulation aie pu ne pas être vécue comme totalement consensuelle, affectant 

de ce fait la validité des résultats.  

De surcroît, la nature quasi-expérimentale du devis ne permet pas d’inférer de relations causales 

entre les variables examinées (ex., entre le statut relationnel et l’expérience d’anxiété). Toutefois, 

il est important de souligner que des relations inverses entre ces variables, lesquelles n'ont été tout 

au plus que brièvement évoquées dans le présent mémoire, ne peuvent être exclues. Par exemple, 

il est possible que la pré-existence d’anxiété ou de dégoût face à la sexualité incitent certaines 

personnes à choisir le célibat, plutôt que le célibat soit une des potentielles influences expliquant 

la présence de ces expériences émotionnelles en contexte sexuel. De plus, le dégoût et l’anxiété 

concernant la sexualité pourraient conduire à une remise en question de l’identité de genre, 

particulièrement dans un contexte où les attentes sociales ou l’entourage soulignent l’importance 

des rapports sexuels. En raison de la nature transversale de l’étude, il est difficile de déterminer si 

ces associations sont unilatérales ou réciproques, ce qui restreint davantage la capacité à établir des 

relations causales. 
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Un autre limite de ce mémoire tient au fait que l’analyse des différences de dégoût en fonction du 

statut relationnel a principalement pris en compte la présence ou l’absence de partenaires 

occasionnels chez les célibataires pour faire la distinction entre ces deux groupes (c.-à-d. une 

distinction basée principalement sur le potentiel d’une sexualité active). La majorité des études 

utilisées pour comparaison dans ce mémoire regroupent tous les célibataires sans distinction sur la 

base de leur activité sexuelle et opposent ainsi ce groupe à celui des personnes en couple sur la 

base de l’engagement romantique plutôt que de la sexualité active. Ce constat met donc en limière 

le fait que certaines pistes d’explication explorées pour interpréter les différents niveaux de dégoût 

entre les groupes dans ce mémoire s’écartent de cette logique (ex., l’hypothèse selon laquelle les 

personnes célibataires avec partenaire.s occasionnel.s seraient plus susceptibles que les personnes 

sans fréquentation d’être exposées à une variété de stimuli sexuels dans le cadre de leurs relations 

intimes avec partenaire.s et que cela pourrait avoir pour effet de diminuer leurs réponses d’anxiété 

et de dégoût en contexte sexuel, conformément au modèle de Jong sur le dégoût et la fonction 

sexuelle, 2013). En effet, le fait qu’une personne soit en couple ou aient un ou des partenaire.s 

occasionnel.s n’implique pas forcément que cette personne ait une sexualité active, ce qui 

représente également une entrave à la précécente piste d’explication et de ce fait même souligne 

l’importance de s’intéresser aux dimensions de l’activité sexuelle et de l’engagemement 

romantique plus directement. De surcroît, la potentielle absence d’engagement romantique, la non-

exclusivité relationnelle ou encore le manque de tendresse, par exemple, sont tous des éléments qui 

pourraient avoir influencé les niveaux d’anxiété et de dégoût en contexte sexuel dans le groupe des 

personnes célibataires avec partenaire.s occasionnel.s. Autrement dit, d’autres sources d’influence, 

qui n’ont pas été prise en considération dans la présente étude, pourraient expliquer les niveaux 

d’anxiété et de dégoût plus élevés observés chez certains groupes de statut relationnel dans cette 

étude. Finalement, il importe de mentionner d’autres enjeux de conceptualisation et 

d’opérationnalisation en lien avec le statut relationnel et les choix terminologiques l’entourant. 

Effectivement, une grande majorité de la littérature scientifique portant sur le statut relationnel 

utilise encore des appellations qui découlent de catégorisations juridico-administratives 

traditionnelles (ex., marié ou célibataire) qui ne sont plus nécessairement représentatives de la 

réalité actuelle, mais qui déterminent encore la séparation des groupes de participants et affectent 

ainsi l’interprétation des résultats en découlant. La présente étude n'étant pas à l’abris de ce 

phénomène, celle-ci souligne l’importance de revoir de telles classifications lors d’études futures. 
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Concernant les analyses statistiques réalisées plus précisément, une approche de courbe de 

croissance linéaire a été employée avec une mesure de base suivie de six autres temps de mesure. 

Comme c’est le cas avec la majorité des types d’analyses statistiques, les échantillons de petite 

taille peuvent entraîner des estimations moins précises ou moins fiables des paramètres de 

croissance, ainsi que des difficultés à détecter des effets significatifs (Singer et Willett, 2003). Bien 

que des échantillons plus grands soient ainsi souvent recommandés (ex., 100 à 500 participants) 

pour garantir une puissance statistique suffisante dans des modèles complexes, des recherches 

antérieures démontrent que des modèles de courbe de croissance simples peuvent fournir des 

résultats fiables avec des échantillons plus modestes (moins de 100 participants). En particulier, 

les modèles centrés sur des tendances linéaires, avec un nombre limité de covariables, réduisent le 

risque de problèmes de convergence et permettent une interprétation pertinente des résultats 

(Curran et al., 2010; Hertzog et al., 2006). L’échantillon de cette étude comprenait 57 participants 

(niveau 2) avec 7 temps de mesure successifs chacun (niveau 1), pour un total de 399 données. Ce 

nombre dépasse les barèmes les plus conservateurs suggérés par Hox et al. (2010) et McNeish et 

Stapleton (2016) quant au niveau 2 (lesquels recommandent un minimum de 30 à 50 participants) 

et respecte les normes pour le niveau 1 (lesquelles recommandent entre 5 à 30 observations par 

participant). Par conséquent, les résultats obtenus ne sont pas biaisés et la puissance statistique est 

adéquate, tels que les résultats statistiquement significatifs obtenus dans le cadre de cette étude 

l’indiquent.  

Malgré les limites précédemment identifiées, cette étude présente plusieurs forces. À notre 

connaissance, la présente étude est la première à avoir exploré les différences dans l'expérience de 

l'anxiété et du dégoût dans des contextes sexuels virtuels en fonction de l'identité de genre et du 

statut relationnel autorapportés. En outre, cette recherche contribue à la littérature sur l'expérience 

émotionnelle en contexte sexuel; une sphère qui présente actuellement des lacunes importantes, 

notamment des biais cisnormatifs et mononormatifs. Ainsi, les résultats de cette recherche revêtent 

une importance cruciale dans l’approfondissement de nos connaissances sur la détresse 

émotionnelle en contexte sexuel chez des groupes sociaux souvent invisibilisés dans la recherche 

en sexologie (mais également dans les études sur la RV), soit les individus dont l'identité se situe 

hors de la binarité cisgenre (ex., les personnes trans et non-binaires) ou dont le statut relationnel ne 

se limite pas à la dichotomie en couple ou célibataire (ex., les célibataires avec des partenaire.s 
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occasionnel.s). En particulier, cette étude a généré des données originales sur les liens entre le statut 

relationnel et l'expérience du dégoût en contexte sexuel, considérant le manque criant de données 

à ce sujet. Cette étude fournit également un soutien empirique supplémentaire à certaines 

conclusions antérieures de la littérature, notamment l'observation selon laquelle les femmes 

rapportent davantage d'anxiété et de dégoût sexuels que les hommes. 

De plus, cette étude contribue à la littérature sur l'utilisation des technologies, qu'elles soient 

immersives ou non, en sexologie, soit un champ d’étude en émergence (Dubé et al., 2022; Freeman 

et al., 2017; Lafortune et al., 2020, 2023a). Les quelques études sexologiques ayant utilisé la RV 

pour étudier l’expérience émotionnelle portaient davantage sur l’excitation sexuelle ou le sentiment 

de présence (Loranger et Bouchard, 2017; Milani et al., 2022; Simon et Greitemeyer, 2019), que 

sur les autres volets de l’expérience émotionnelle en contexte sexuel. Effectivement, les études 

mobilisant la RV pour étudier l’anxiété ou le dégoût sexuels étant peu nombreuses (ex., Brown et 

al., 2024; Lafortune et al., 2022c; 2023a), les données issues de la présente étude représentent un 

apport significatif pour ce champ de la littérature scientifique.  

D’un point de vue méthodologique, l'utilisation d'un devis quasi-expérimental conjointement avec 

des analyses de courbes de croissance linéaires, constitue un atout significatif de cette recherche. 

Les études quasi-expérimentales, d’autant plus celles réalisées en RV, permettent de simuler des 

expériences proches de la réalité (c.-à-d. validité écologique augmentée), ce qui renforce la validité 

des résultats par rapport à d’autres types de devis incluant par exemple des techniques 

d’observation ou des questionnaires rétrospectifs (Freeman et al., 2017; Trottier et al., 2019). De 

plus, l'intégration de ces données dans des analyses de courbes de croissance linéaires offre une 

approche analytique adaptée à la structure des données reposant sur des mesures répétées (c.-à-d. 

les niveaux d’anxiété et de dégoût; Singer et Willett, 2003). 

7.5 Futures pistes de recherche 

À la lumière des limites de la présente étude ainsi que des limites de la littérature disponible, 

plusieurs pistes de recherche futures peuvent être identifiées. Un premier axe de recherche future 

consisterait à remédier à la sous-représentation de certains des groupes de cette étude, tels que les 

personnes trans et non-binaires, les hommes cis et les personnes célibataires avec partenaires 
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occasionnels. Répliquer cette étude avec des échantillons plus larges et diversifiés permettrait de 

valider la robustesse des conclusions de la présente étude. Par ailleurs, dans le cadre de futures 

recherches, il serait intéressant d’explorer d’autres combinaisons possibles pour les groupes 

sociaux étudiés. Par exemple, bien qu’il n’ait pas été possible d’appliquer une telle 

recommandation dans la présente étude pour des raisons liées à la taille de l’échantillon, certains 

chercheurs recommandent de faire une distinction sur la base de la binarité lorsqu’on étudie 

l’expérience émotionnelle des personnes trans (Lefevor et al., 2019). Ce faisant, de futures études 

gagneraient à examiner les différences dans l’expérience de dégoût et d’anxiété sexuels des 

personnes issues de la diversité de genre en plaçant les personnes trans binaires et non-binaires 

dans des groupes distincts pour respecter leurs vécus respectifs. Une telle approche permettrait de 

mieux comprendre comment le dégoût et l'anxiété sexuels se manifestent dans ces populations et 

si des mécanismes particuliers sont à l'œuvre. 

Une autre des avenues les plus prometteuses repose sur l’exploration des facteurs de victimisation 

en tant que potentiel prédicteur central des niveaux d’anxiété et de dégoût sexuels, notamment chez 

les personnes trans et non-binaires et les femmes. En effet, des études antérieures ont démontré que 

les expériences d’abus ou de violence sexuelle sont associées à des niveaux plus élevés d’anxiété 

sexuelle ainsi qu’au trouble d’aversion sexuelle (Borg et al., 2020; Katz et al., 1989; Lafortune et 

al., 2022a). L’extension du modèle de stress minoritaire de Meyer (2003) à la diversité de genre, 

laquelle a  été discuté plus tôt, mettait également en relief l’impact des expériences de victimisation 

sur la santé psychosexuelle des groupes minorisés, dont les personnes dont l’identité de genre 

s’inscrit hors de la binarité cisnormative. Certaines théories revues dans le cadre conceptuel pour 

expliquer les niveaux d’anxiété et de dégoût sexuels généralement plus élevés chez les femmes 

(ex., les hypothèses d’exposition et de vulnérabilité de Bekker et Mens-Verhulst, 2007) faisaient 

également écho au rôle de la victimisation dans la formation de telles réponses émotionnelles. 

Compte tenu du caractère exploratoire de la présente étude (et de son objectif principal distinct), 

celle-ci n’incluait pas de mesure des expériences de victimisation, mais les résultats obtenus 

soulignent l’importance d’intégrer ce facteur dans de futures recherches. 

Ainsi, les futures études pourraient inclure des mesures exhaustives sur les antécédents de 

victimisation (ex., physique, sexuelle et psychologique) dans le cadre de questionnaires pré-

exposition par exemple, pour examiner plus en profondeur leur lien avec les niveaux d’anxiété et 
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de dégoût sexuels. En reproduisant un devis similaire à celui de la présente étude, il serait pertinent 

d’utiliser des outils permettant de coder les niveaux des différents types de victimisation en 

catégories (c.-à-d. faible, modéré, élevé) afin de tester leur pouvoir prédictif sur l’expérience 

émotionnelle en contexte sexuel. Ces analyses pourraient être appliquées aux femmes cis, aux 

personnes trans et non-binaires, ainsi qu’aux hommes, dans une démarche comparative visant à 

évaluer si les effets de la victimisation sont plus marqués dans certains groupes et ci-ceux si sont 

associés à des niveaux plus élevés de dégoût ou d’anxiété sexuels.  

Par ailleurs, des recherches futures pourraient tester les hypothèses d'exposition et de vulnérabilité 

(Bekker et Mens-Verhulst, 2007) en examinant l’effet de la victimisation sur l'anxiété sexuelle chez 

les femmes. Ces théories, originellement développées pour expliquer les réponses générales 

d’anxiété, pourraient être adaptées au contexte sexuel en tenant compte des antécédents de 

victimisation. Par exemple, une étude pourrait mesurer la sensibilité des femmes au 

conditionnement aversif en utilisant des stimuli exclusivement sexuels et en incluant des groupes 

d’hommes et de personnes trans et non-binaires pour des comparaisons intergroupes. Cela 

permettrait d’analyser si les mécanismes de conditionnement aversif résultant entre autres des 

expériences de victimisation vécues diffèrent entre ces groupes et contribuent à l’élévation des 

niveaux d’anxiété et de dégoût sexuels. 

En ce qui concerne les personnes trans et non-binaires, l’absence de modèles théoriques expliquant 

les niveaux particulièrement élevés de dégoût sexuel dans cette population souligne la nécessité de 

mener des études qualitatives exploratoires. Des entrevues auprès de personnes trans et non-

binaires pourraient offrir un aperçu des facteurs spécifiques influençant leur expérience 

émotionnelle en contexte sexuel, et plus précisément, leur expérience de dégoût. Ces données 

qualitatives pourraient ensuite servir à concevoir des études quantitatives visant à confirmer ou 

rejeter les hypothèses formulées à partir des facteurs identifiés dans le cadre de la démarche 

qualitative préalable. En combinant ces données avec celles sur la victimisation, il serait possible 

d’approfondir notre compréhension des spécificités dans l’expérience émotionnelle aversive en 

contexte sexuel chez les personnes de la diversité de genre. 

Constatant aussi un grand manque de littérature sur les liens entre le statut relationnel, le dégoût et 

l’anxiété sexuels, des études qualitatives (ex., par entrevues individuelles ou groupes de discussion) 
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permettraient également de mieux comprendre les facteurs qui, selon les personnes engagées dans 

différentes modalités relationnelles (c.-à.-d. en couple avec une personne; en couple avec plusieurs 

personnes; célibataire sans fréquentation; célibataire avec partenaire.s occasionnel.s), pourraient 

causer ou modeler leur expérience de dégoût et d’anxiété en contexte sexuel.  

Au-delà de l’historique de victimisation, d’autres facteurs pouvant potentiellement expliquer les 

niveaux d’anxiété et de dégoût sexuels observés dans certains groupes gagneraient à être analysés 

dans les futures recherches. Entre autres, il serait pertinent d’étudier les liens entre le niveau 

d’expérience sexuelle, la fréquence d’exposition à des situations sexuelles (et la valence des 

expériences sexuelles qui en découlent) et l’expérience émotionnelle aversive en contexte sexuel 

chez différents groupes de statut relationnel et d’identité de genre. Par exemple, en reproduisant le 

même type d’étude que la présente tout en en mesurant les niveaux d’expérience sexuelle et de 

fréquence d’exposition à des stimuli sexuels dans leur quotidien (ex., rapports sexuels, 

visionnement de pornographie), il serait possible de réaliser des analyses corrélationnelles afin 

d’examiner si ces variables sont associées à des niveaux d’anxiété et de dégoût plus ou moins 

élevés, ainsi que leur rapport au statut relationnel plus particulièrement. Dans le cas où les niveaux 

d’expérience sexuelle et de fréquence d’exposition sexuelle seraient associés à l’expérience de 

dégoût et d’anxiété sexuels ainsi qu’au statut relationnel, il serait intéressant de mener des analyses 

de médiation à savoir si ces variables expliquent une partie de la relation observée entre le statut 

relationnel, le dégoût et l’anxiété sexuels dans la présente étude. Cette démarche permettrait aussi 

de mieux comprendre l’observation selon laquelle les personnes célibataires avec partenaire.s 

occasionnel.s rapportent des niveaux de dégoût sexuel (et non d’anxiété) élevés, malgré une 

exposition potentiellement aussi fréquente à des stimuli sexuels dans leur quotidien (ce dernier 

élément restant à confirmer, tel que discuté plus tôt). Un autre facteur associé et potentiellement 

pertinent à étudier concerne l’intentionnalité (ou la non-intentionnalité) du célibat sexuel. Par 

exemple, le fait que le célibat soit intentionnel pourrait être associé à des niveaux de dégoût ou 

d’anxiété sexuels plus élevés, notamment en raison d’un inconfort préexistant potentiellement plus 

élevé. Étudier l’intentionnalité du célibat dans de futures recherches permettrait ainsi de clarifier 

la nature de la relation entre ces variables, en examinant si les personnes célibataires sans 

fréquentation choisissent ce statut en raison de niveaux élevés d’anxiété ou de dégoût sexuels 

préexistants, ou si ces niveaux élevés résultent plutôt de leur célibat. Toujours en lien avec les 
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enjeux de conceptualisation et d’opérationnalisation du statut relationnel (ex., choix 

terminologiques), cette étude encourage les futures études portant sur le statut relationnel à être 

plus inclusives des différentes modalités relationnelles. Par exemple, cela pourrait être fait en 

proposant des options de réponse variées et bien définies (c.-à-d. sans ambiguité) et en ne faisant 

aucune supposition quant à l’activité sexuelle ou l’engagement romantique, mais en incluant plutôt 

des mesures sur ces variables en addition à celle du statut relationnel afin de mieux explorer les 

mécanismes pouvant expliquer les résultats observés. En bref, bien que cela n’ait pas été l’objectif 

principal de la présente étude, il est évident que de plus amples recherches sont nécessaires pour 

confirmer les mécanismes responsables des niveaux de dégoût ou d’anxiété plus élevés observés 

chez les femmes cis, les personnes trans et non-binaires, les personnes célibataires sans 

fréquentation et célibataires avec partenaire.s occasionnel.s, et que, pour ce faire, ces études 

pourraient s’inspirer d’un devis comme celui de la présente étude tout en incluant davantage de 

variables (ex., intentionnalité du célibat, niveau d’expérience sexuelle, fréquence d’exposition à 

des stimuli sexuels et leur nature, niveau d’activité sexuelle actuel, engagement romantique, etc.). 

De futures recherches gagneraient également à étudier plus en détails les liens entre l’expérience 

d’inconfort émotionnel en contexte sexuel et d’autres caractéristiques individuelles telles que 

l’appartenance religieuse et/ou ethnique et l’orientation sexuelle, par exemple. Dans la présente 

étude, les personnes de la diversité de genre ont rapporté des niveaux d’anxiété et de dégoût 

supérieurs à ceux des hommes cis et il a été avancé que cette observation pourrait en partie 

s’expliquer par l’extension du modèle de stress minoritaire de Meyer (2003) à la diversité de genre. 

Conformément au modèle original de Meyer (2003), les personnes de la diversité sexuelle (ex., gai, 

lesbienne, bisexuelle) pourraient elles aussi vivre des niveaux d’inconfort émotionnel élevés en 

contexte sexuel en raison d’expériences de stigma et de victimisation, entre autres. Ainsi, il serait 

pertinent de tester cette hypothèse en répliquant la présente étude et en incluant différents groupes 

d’orientations sexuelles (ainsi que des mesures sur les niveaux de discrimination et de victimisation 

vécus entre autres, comme discuté plus tôt), à savoir si certains de ces groupes rapporteraient des 

niveaux significativement différents d’anxiété et de dégoût en contexte sexuel. Cela permettrait 

d’examiner si les personnes LGBQ diffèrent des personnes hétérosexuelles et plus précisément, si 

les personnes LGBQ diffèrent entre elles en fonction de leur appartenance à un sous-groupe (ex., 

gai, lesbienne, bisexuel).  
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Dans le même ordre d’idées, compte tenu de la nature virtuelle des stimuli sexuels utilisés dans le 

cadre de la présente étude, il serait pertinent d’explorer les facteurs personnels pouvant moduler 

l’expérience sexuelle et émotionnelle de différents groupes sociaux en contexte d’exposition à des 

stimuli sexuels en RV. Par exemple, avec le développement de nouveaux phénomènes sexuels 

comme l'avènement de l’identité digisexuelle (c.-à-d. les personnes qui considèrent les 

digisexualités comme essentielles et partie intégrante de leur identité; McArthur et Twist, 2017), il 

est crucial d'examiner les différences émotionnelles en fonction de caractéristiques personnelles 

telles que le genre et le niveau de technophilie-technophobie (Dubé et al., 2022b), lequel pourrait 

entre autres impacter le niveau d’excitation sexuelle face à des personnages virtuels et la 

propension au dégoût en contexte sexuel supporté par la technologie. Par ailleurs, il a été avancé 

par certains auteurs que les femmes ne répondraient pas aussi bien aux mêmes types de stimuli 

sexuels visuels que les hommes et que cela impacterait leur niveau de présence sexuelle en contexte 

virtuel (Fontanesi et Renaud, 2014). Selon ces auteurs, les femmes seraient davantage enclines à 

s’engager dans des comportements sexuels dans un contexte sexuel qui incluerait des éléments de 

connexion, d’intimité ou d’amour, ce qui se refléterait également au niveau de leurs fantasmes, de 

leurs érotismes et du type de pornographique qu’elles consomment. Pour cette raison, le fait 

d’utiliser des stimuli visuels uniquement ne suffirait pas à susciter chez elles des niveaux de 

présence sexuelle aussi élevés que chez les hommes (Fontanesi et Renaud, 2014). Puisque le niveau 

de présence sexuelle a été associé à l’expérience émotionnelle en contexte virtuel (Brown et al.,  

2024), il serait primordial de prendre en compte ces éléments dans de futures recherches en 

adaptant les stimuli sexuels virtuels et mutlisensoriels utilisés aux fantasmes des femmes afin de 

maximiser leur engagement émotionnel avec le contenu présenté, tel que suggéré par Fontanesi et 

Renaud (2014).  

Finalement, la récente popularisation de certaines technologies dans le domaine de la sexologie 

suscite des questions sur leur potentiel pour enrichir l'étude de la sexualité humaine. L’utilisation 

de sexotechnologies (ex., la RV ou les robots sexuels) permettraient de surmonter plusieurs 

limitations inhérentes à la recherche en sexologie (Dubé et al., 2022a). Par exemple, les 

questionnaires autorapportés utilisés dans les études sur l'expérience émotionnelle en contexte 

sexuel sont sujets à des biais de rappel, tandis que les études en laboratoire ne reproduisent souvent 

pas fidèlement les interactions sociosexuelles réelles, limitant ainsi leur validité externe et leur 
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généralisabilité (Andrade, 2018; Dubé et al., 2022a). En revanche, les études menées dans des 

environnements naturels offrent un contrôle limité sur les conditions environnementales (Dubé et 

al., 2022a; Lehmiller, 2017). Actuellement, les études portant sur l’expérience émotionnelle en 

contexte sexuel reposent principalement sur l’exposition des participants à des stimuli sexuels alors 

que leurs réponses émotionnelles sont enregistrées ou colligées par l’expérimentateur (comme dans 

la présente étude), mais ces méthodes ne permettent pas de prendre en compte certains éléments 

centraux de la sexualité humaine (ex., intimité, mouvements et touchés réciprocaux, baisers, 

caresses génitales et pénétration; Dubé et al., 2022a; Rowland, 1999; van Lankveld et al., 2014). 

L'utilisation de robots sexuels pourrait ainsi offrir une validité écologique encore plus élevée que 

la RV, entre autres grâce à sa dimension matérielle (c.-à-d. la présence d'une composante physique 

permettant une interaction tangible, contrairement à d'autres technologies exclusivement virtuelles; 

Döring et al., 2021). Ces robots pourraient à la fois servir de source de stimuli sexuels, d'outil de 

mesure (ex., toucher et oculométrie) et même remplacer l'expérimentateur, ce qui permettrait de 

reproduire plus fidèlement les interactions sexuelles réelles, de réduire les biais liés à la présence 

de l'expérimentateur et d’étudier l’expérience émotionnelle en contexte sexuel avec plus de rigueur. 

En conclusion, l'intégration de ces outils technologiques dans la recherche sur la sexualité humaine 

est essentielle pour rester à la pointe des avancées technologiques et pour mieux comprendre les 

réalités sociosexuelles contemporaines.



   

 

59 

CONCLUSION 

Le présent mémoire reposait sur des analyses secondaires d’un projet portant sur l’aversion 

sexuelle et visait à examiner les différences dans l’expérience d’anxiété et de dégoût face à des 

scénarios sexuels virtuels selon l’identité de genre et le statut relationnel rapportés. Plus 

précisément, l’objectif était de comparer les réponses de dégoût et d’anxiété face à des stimuli 

sexuels d’intensité croissante en RV rapportées par les hommes cis, les femmes cis et les personnes 

trans et non-binaires, d’une part, ainsi que par les personnes en couple, les personnes célibataires 

sans fréquentation et les personnes célibataires avec partenaire.s occasionnel.s, d’autre part. De 

plus, nous avons aussi examiné si les niveaux d’anxiété et de dégoût des groupes étudiés 

augmentaient tous de façon significative au fur et à mesure que les scénarios sexuels 

s’intensifiaient. De façon générale, les résultats de la présente étude ont permis de confirmer les 

hypothèses émises. Comme prédit, les femmes cis, les personnes trans et non-binaires, et les 

personnes célibataires sans fréquentation ont rapporté des niveaux d’anxiété et de dégoût plus 

élevés que ceux des hommes cis et des personnes en couple. Bien que les personnes célibataires 

avec partenaire.s occasionnel.s aient, comme anticipé, rapporté des niveaux d’anxiété moins élevés 

que ceux des personnes célibataires sans fréquentation, contrairement à la deuxième hypothèse, 

les personnes célibataires avec partenaire.s occasionnel.s n’ont pas rapporté des niveaux de dégoût 

significativement plus bas que ceux des personnes célibataires sans fréquentation. À l’exception 

des niveaux de dégoût des hommes cis, les niveaux d’anxiété et de dégoût de tous les groupes 

sociaux étudiés dans cette étude ont augmenté de manière significative au cours de la simulation. 

Ces résultats contribuent à l’amélioration de nos connaissances en ce qui a trait aux sensibilités de 

différents groupes sociaux aux stimuli sexuels présentés en RV, et mettent en lumière l’importance 

d’étudier des populations trop souvent invisibilisées dans la recherche (ex., personnes trans, non-

binaires et célibataires avec partenaire.s occasionnel.s). Ceux-ci contribuent également à la 

littérature scientifique très limitée sur les liens entre le statut relationnel et l’expérience d’anxiété 

et de dégoût sexuels. En somme, les futures pistes de recherche discutées dans ce mémoire 

proposaient principalement de reprendre essentiellement les caractéristiques de la présente étude 

dans de futurs devis de recherche afin d’explorer l’influence d’autres variables (ex., historique de 
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victimisation, engagement romantique, activité sexuelle, niveau d’expérience sexuelle, orientation 

sexuelle) sur l’expérience d’anxiété et de dégoût en contexte sexuel, le tout en intégrant différentes 

variations au plan méthodologique (ex., stimuli sexuels plus diversifiés, autres technologies 

comme les robots sexuels). Ces éléments permettraient de réaliser d’autres types d’analyses 

statistiques (ex., analyses corrélationnelles, de médiation ou de modération), lesquelles 

permettraient entre autres d’approfondir notre compréhension des facteurs responsables des 

réponses aversives plus intenses chez certains groupes en contexte sexuel. La recherche visant à 

recueillir des données sur les sensibilités (c.-à-d. activation émotionnelle plus marquée avec 

certains types de stimuli sexuels, par exemple) de différents groupes sociaux face à des simulations 

sexuelles en RV est essentielle à l’objectif d’un jour pouvoir adapter les scénarios virtuels aux 

spécificités de chacun de ces groupes et éventuellement, avec les avancées technologiques, à 

chaque patient dans un contexte clinique (Rizzo et Shilling, 2017). 
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ANNEXE A 

CERTIFICAT D'APPROBATION ÉTHIQUE ET RENOUVELLEMENT 
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ANNEXE B 

CERTIFICAT D'ACCOMPLISSEMENT EPTC 2 : FER 
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ANNEXE C 

FORMULAIRE D'INFORMATION ET DE CONSENTEMENT 

 

Titre du projet de recherche : Aversion sexuelle : étude comparative des réponses émotionnelles à des stimuli sexuels présentés en 
immersion virtuelle 

Chercheur responsable : Co-chercheures : David, Lafortune, Ph.D., Université du Québec à Montréal Natacha, Godbout, Ph.D., 
Université du Québec à Montréal Marie-Aude, Boislard, Ph.D., Université du Québec à Montréal  

Coordonnatrice : Cloé Canivet, M.A., canivet.cloe@courrier.uqam.ca  

Organisme de financement : Conseils de recherches en sciences humaines (CRSH) du Canada  

Préambule  

Nous vous invitons à participer à un projet de recherche. 
Avant d’accepter de participer à ce projet et de signer ce formulaire, il est important de prendre le temps de lire et de bien 
comprendre les renseignements ci-dessous. S’il y a des mots ou des sections que vous ne comprenez pas ou qui ne semblent pas 
clairs, n’hésitez pas à nous poser des questions ou à communiquer avec le responsable du projet ou la coordonnatrice de 
recherche.  

Objectifs du projet  

Les nouvelles technologies sont en train de révolutionner le domaine de la santé mentale, tant pour la compréhension des troubles 
psychologiques que leur traitement. Parmi celles-ci, la réalité virtuelle émerge comme un outil prometteur pour explorer 
l’expérience des personnes souffrant de difficultés psychologiques. En sexologie, il convient d’étudier les applications de la 
réalité virtuelle, tant pour l’avancement des connaissances sur les facteurs associés à la détresse sexuelle, que pour le 
développement d’intervention novatrice au bénéfice du bien-être sexuel et de l’intimité. À cette fin, nous vous proposons de 
participer à ce projet sur l'application de la réalité virtuelle dans l'étude de l'aversion sexuelle (c.-à-d., la peur ou du dégoût à 
l'égard des situations sexuelles).  

Votre participation à ce projet servira deux fins distinctes. La première est de mieux comprendre les réponses émotionnelles des 
personnes rapportant de l'aversion sexuelle, lorsqu’elles font l’expérience de contenus érotiques en réalité virtuelle. La deuxième 
est d'évaluer le sentiment de présence (c.-à-d., l'impression d'être là, dans l’environnement virtuel) de ces individus durant 
l'immersion en réalité virtuelle. À terme, de telles connaissances permettront de mieux comprendre l’expérience des personnes 
vivant de l’aversion sexuelle, et leur offrir des interventions thérapeutiques plus efficaces, basées sur l’utilisation de la réalité 
virtuelle.  

Nature de la participation  

La participation au projet consiste en deux phases. 
La première est de remplir les questionnaires suivant en ligne, après votre lecture et complétion de ce formulaire. Ceci nécessitera 
environ 20 minutes de votre temps. Merci de répondre entièrement au questionnaire, car vos réponses nous permettront de 
déterminer votre éligibilité pour la suite du projet. 
La deuxième phase consiste en une rencontre qui prendra entre 55 et 75 minutes, pour un maximum d'une heure et demie. 
Durant celle-ci vous serez invitée à :  
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1. 1)  Vous serez plongées successivement dans des conditions d'immersion virtuelle à l'aide d'un casque de réalité 
virtuelle (FOVE®). D'abord une condition neutre (vous serez dans une pièce sans personnage) vous sera présentée afin 
de vous permettre de vous familiariser avec l'environnement virtuel. Celle-ci sera suivie de plusieurs conditions 
comportant un avatar masculin en 3 dimensions présentant des comportements érotiques puis sexuels d’intensité 
progressive (la dernière phase comprend des comportements de masturbation), en alternance avec la condition neutre de 
départ (environnement virtuel sans personnage). Chaque condition durera environ 5 minutes pour une durée totale 
d'immersion de 45 à 55 minutes. Veuillez noter que vous avez le droit d'arrêter l'immersion ou de retourner à la 
condition neutre à tout moment. Durant l'immersion des mesures physiologiques non invasives évalueront votre rythme 
cardiaque, la fréquence de votre respiration, ainsi que le mouvement de vos yeux. L'expérimentateur vous demandera 
aussi d'évaluer à plusieurs reprises votre niveau d'anxiété et dégoût, dans les différentes conditions d’immersion.  

2. 2)  Suite à l'immersion, vous serez invitée à compléter un questionnaire sur la présence qui prendra autour de 15 
minutes.  

Avantages  

Il peut être bénéfique pour vous de réfléchir à ce que vous vivez actuellement en lien avec la sexualité, en répondant aux 
questionnaires, pendant les conditions d'immersions ou lors de l’entretien final. Si vous êtes dans une démarche de thérapie, vous 
pourrez également approfondir certaines réflexions ou questions avec votre thérapeute.  

Risques et inconvénients  

Il est possible que vous viviez des désagréments en raison du temps qui est requis pour votre participation. Il est aussi possible 
que vous faisiez l'expérience d’inconfort, lié par exemple au cyber-malaise, une condition transitoire liée à l’utilisation de casque 
en réalité virtuelle (caractérisée par des étourdissements et des nausées). La familiarisation avec l’environnement virtuel, au début 
de l’expérimentation, vise à diminuer le risque de cyber-malaise. Toutefois, n’hésitez pas à prévenir l'expérimentateur qui se 
chargera d'arrêter l'immersion. Enfin, certaines questions, de même que les contenus érotiques/sexuels présentés durant 
l'immersion virtuelle, pourraient éveiller des émotions pénibles ou raviver des expériences désagréables liées à votre parcours de 
vie. Le cas échéant, vous êtes invitée à contacter l’équipe de recherche et une liste de références vous sera remise.  

Compensation 
Afin de vous remercier de votre participation, vous recevrez une carte-cadeau électronique de votre choix de 20$ (Amazon, 
Bestbuy, TimHortons, Starbucks, etc.) suite à la première rencontre. Vous serez aussi automatiquement inscrite pour un tirage au 
sort ou vous avez une chance sur 100 de gagner un de 3 prix d'une valeur de 100$ chaque, provenant de 
https://coffretsprestige.com/fr/. Si votre nom est tiré, notre coordonnatrice vous contactera pour confirmer avec vous la réception 
du prix.  

Confidentialité  

Il est entendu que tous les renseignements recueillis sont confidentiels et que seuls les membres de l’équipe de recherche y auront 
accès. Vos données de recherche ainsi que votre formulaire de consentement seront conservés séparément (au laboratoire et dans 
le bureau du chercheur principal) pour la durée totale du projet. De plus, afin de protéger votre identité et la confidentialité de vos 
données, vous serez toujours identifié par un code alphanumérique. Aucune publication ou communication sur la recherche 
(incluant les mémoires et thèses des étudiants membres de l’équipe) ne contiendra de renseignements permettant de vous 
identifier. Les données seront conservées jusqu’à 5 ans après la fin de la recherche. Elles seront effacées de l’ordinateur à ce 
moment. Les documents papier seront déchiquetés de façon confidentielle au moment où les données seront effacées.  

Participation volontaire et droit de retrait  

Nous tenons à préciser que votre participation à cette étude est tout à fait volontaire. Si vous avez été référée à cette étude par 
votre intervenant(e), il, elle ne sera aucunement informé(e) par votre décision de ne pas y participer. Cela signifie que vous 
acceptez de participer au projet sans aucune contrainte ou pression extérieure. Cela signifie également que vous êtes libre de 
mettre fin à votre participation en tout temps au cours de cette recherche, sans préjudice de quelque nature que ce soit, et sans 
avoir à vous justifier. Dans le cas d'un retrait de participation, toutes les données colligées seront détruites. Si vous acceptez de 
participer à cette recherche, nous vous assurons que vos réponses seront codées de manière à conserver votre anonymat.  

Suivi et recherches ultérieures  
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Vos données de recherche seront rendues anonymes et conservées pendant 5 ans au terme du projet. Nous souhaitons les utiliser 
dans d’autres projets de recherche similaires. Veuillez noter que tout chercheur désirant utiliser les données devra également 
souscrire aux normes éthiques en vigueur pour le projet avant de pouvoir accéder aux données. Vous êtes libre de refuser cette 
utilisation secondaire.  

☐ J’accepte que mes données puissent être utilisées dans d’autres projets de recherche  

☐ Je refuse que mes données puissent être utilisées dans d’autres projets de recherche  

Acceptez-vous que le responsable du projet ou son/sa délégué(e) vous sollicite ultérieurement dans le cadre d’autres projets de 
recherche ? 
Oui ☐ Non ☐  

Acceptez-vous que le responsable du projet ou son/sa délégué(e) vous sollicite ultérieurement dans le cas où une intervention pour 
le traitement de l'aversion sexuelle est développée par l'équipe ?  

Oui ☐ Non ☐  

Responsabilité  

En acceptant de participer à ce projet, vous ne renoncez à aucun de vos droits ni ne libérez les chercheur(e)s, le(s) 
commanditaire(s) ou l’institution impliquée (ou les institutions impliquées) de leurs obligations civiles et professionnelles.  

Personnes-ressources :  

Vous pouvez contacter le responsable du projet au numéro (514) 987-3000 poste 7637 ou par courriel (lafortune-
sgambato.david@uqam.ca) pour des questions additionnelles sur le projet.  

Vous pouvez discuter avec lui, ou contacter par courriel notre coordonnatrice pour des questions additionnelles sur le projet.  

Le Comité institutionnel d’éthique de la recherche avec des êtres humains (CIEREH) a approuvé ce projet et en assure le suivi. 
Pour toute information vous pouvez communiquer avec le coordonnateur du Comité au numéro (514) 987-3000 poste 7753 ou par 
courriel à l’adresse : ciereh@uqam.ca.  

Pour toute question concernant vos droits en tant que participant à ce projet de recherche ou si vous avez des plaintes à formuler, 
vous pouvez communiquer avec le bureau de l’ombudsman de l’UQAM (Courriel: ombudsman@uqam.ca; Téléphone: (514) 987-
3151.  

Remerciements : Votre collaboration est importante à la réalisation de notre projet et l’équipe de recherche tient à vous en 
remercier.  

Consentement de la participante : Par la présente, je reconnais avoir lu le présent formulaire d’information et de consentement. 
Je comprends les objectifs du projet et ce que ma participation implique. Je confirme avoir disposé du temps nécessaire pour 
réfléchir à ma décision de participer. Je reconnais avoir eu la possibilité de contacter le responsable du projet (ou son/sa 
délégué(e)) afin de poser toutes les questions concernant ma participation et que l’on m’a répondu de manière satisfaisante. Je 
comprends que je peux me retirer du projet en tout temps, sans pénalité d’aucune forme ni justification à donner.  

En cochant la case suivante, j’accepte :  

☐ de participer à la première rencontre de cette étude et aussi de compléter l'entretien une semaine après la rencontre initiale. Ce 
choix ne vous oblige en rien à participer à l'entretien, un membre de l'équipe de recherche vous recontactera afin de confirmer que 
vous souhaitez toujours participer à l’entretien.  

☐ de participer uniquement à la première rencontre de cette étude (immersion virtuelle). 
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Adresse courriel (merci de l'indiquer afin de permettre à notre équipe de vous contacter pour la  

deuxième phase du projet et de vous envoyer votre carte cadeau) : _________________________  

Déclaration du chercheur principal (ou de son/sa délégué(e)) :  

Je, soussigné(e), déclare avoir expliqué les objectifs, la nature, les avantages, les risques du projet et autre disposition du 
formulaire d’information et de consentement et avoir répondu au meilleur de ma connaissance aux questions posées.  

Signature : __________________________________ Date : ______________________________ 
Nom (lettres moulées) : _______________________________________ 
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ANNEXE D 

VISUEL DES ENVIRONNEMENTS ET DES PERSONNAGES VIRTUELS 

 

De gauche à droite : Scène 0 (exercice de relaxation, aucun stimulus sexuel) ; scène 1 (personnage 

complètement habillé, aucun contact visuel) ; scène 2 (personnage complètement habillé, avec 

contact visuel et sourires) ; scène 3 (personnage partiellement habillé, avec contact visuel soutenu 

et jambes ouvertes en direction du participant) ; scène 4 (personnage en sous-vêtements, jambes 

ouvertes et invitant le participant à se rapprocher) ; scène 5 (personnage nu, caressant doucement 

ses propres jambes et sa zone génitale et invitant le participant à se rapprocher) ; scène 6 

(personnage nu se masturbant jusqu'à l'orgasme) ; exercice de relaxation post-expérimentation. 

Visuel tiré de : Lafortune, D., Lapointe, V. A., Canivet, C., Godbout, N., et Boislard, M. A. (2022c). 
Validation of a virtual environment for sexual aversion. Journal of Behavioral and Cognitive 
Therapy, 32(2), 85-98. https://doi.org/10.1016/j.jbct.2021.11.001 

https://doi.org/10.1016/j.jbct.2021.11.001
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