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CADRE DU PROJET ET IMPLICATION DE LA CANDIDATE 

La présente thèse porte sur les données obtenues dans le cadre d' une demande par un 

organisme sans but lucratif (appelé organisme commanditaire dans le reste de la thèse) 

offrant le service du Programme d'Aide aux Employés (PAE) aux divers organismes 

communautaires de la région de Montréal participants à 1 'étude effectuée par Gilles Du puis, 

Jean-Pierre Martel et Jacinthe Lachance du Laboratoire de Psychologie de la santé et de la 

qualité de vie de l'UQÀM. 

L'objectif principal de cette étude était de documenter la qualité de vie au travail (QVT), 

la qualité de vie générale (QV), le niveau d' épuisement professionnel et de détresse 

psychologique chez les travailleurs communautaires de premières lignes venant en aide aux 

gens de la rue afm d'offrir aux employés des services ou ressources pouvant prévenir ces 

problèmes. Plus précisément, les participants provenaient des 21 sur 35 organismes desservis 

par le P AE et ont tous en commun le fait de venir en aide de différentes façons aux gens de 

la rue. 

Pour ce qui est de la méthode employée, le recrutement a été fait par affichage dans les 

centres participants et par des rencontres d' information avec une personne de l'organisme 

commanditaire. Ainsi, en collaboration avec les 21 organismes ayant accepté de participer à 

l'étude, des rencontres d' informations ont été organisées en collaboration avec un chargé de 

projet mandaté au sein du personnel de l'organisme commanditaire. Le chargé de projet s' est 

rendu dans chacun des organismes pour expliquer le projet de recherche, les différents 

questionnaires et leur mode de passation et a pu répondre aux questions des participants. 

Celui-ci remettait aux participants les questionnaires papier crayon. ll est important de 

mentionner que seuls les travailleurs présents lors de ces rencontres d' informations ont été 

sollicités. 

Les participants ont rempli les questionnaires entre le 7 novembre 2007 et le 9 février 

2008 et les ont retournés par courrier. Chaque participant a rempli le formulaire de 
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consentement libre et éclairé. Les questionnaires de la qualité de vie (ISQV ©) et de qualité 

de vie au travail (ISQVT ©)étant en format Internet, l'organisme commanditaire de l'étude 

a mis à la disposition des employés dans les différents milieux de travail une salle et un 

ordinateur. Les données des deux questionnaires sur Internet étaient transférées directement 

dans la base de données du Laboratoire de Psychologie de la santé et de la qualité de vie de 

Gilles Dupuis de l'UQÀM. Il est important de mentionner que les participants avaient une 

semaine pour compléter l 'ensemble des questionnaires. 

Au total, 172 participants ont répondu aux divers questionnaires. Cependant, ce ne sont 

pas tous les participants qui ont répondu à tous les questionnaires. Ainsi, 124 d'entre eux ont 

répondu aux questionnaires en papier (détresse psychologique: questionnaire de l'enquête de 

Santé Québec, l'épuisement professionnel: par la traduction française du Oldenberg Bumout 

Inventory, et une fiche socio démographique). 116 ont répondu à l'un ou l'autre des 

questionnaires électroniques (ISQV ou ISQVT), 88 ont répondu aux deux et 70 ont complété 

tous les questionnaires . En tout, il y a eu 87 femmes et 27 hommes qui ont répondu. La 

différence entre le total de 172 et le total d 'hommes et de femmes est que certains ont omis 

de mentionner leur sexe. Cette étude a été financée par l'organisme commanditaire. 

Mon implication dans le cadre de la présente thèse a consisté à effectuer une recension 

des écrits portant sur la qualité de vie (QV), la qualité de vie au travail (QVT), l 'épuisement 

professionnel (EP), la détresse psychologique (DP) et les liens entre ces différents concepts. 

Il est important de mentionner que l'intégration des liens théoriques et conceptuels entre la 

QV et la QVT ainsi que l ' inter influence de ces variables avec la détresse psychologique et 

l 'épuisement professionnel ne faisait pas partie de l'étude demandée par l'organisme 

commanditaire. De plus, à partir de la base de données de cette étude, j 'ai également élaboré 

les questions de recherche dans une perspective de vérifier 1 ' existence de modèles de 

modération ou de médiation, fait le choix, avec mon directeur de thèse, des analyses à faire 

et j 'ai réalisé ces analyses ainsi que leur interprétation. Finalement, j'ai évidemment rédigé la 

thèse dans sa totalité. 



RÉSUMÉ 

L'objectif global de cette thèse est de vérifier le type de relation qu 'entretiennent la QVT 
et la QV, et comment ces liens ont des effets sur l'épuisement professionnel et la détresse 
psychologique. 

L'étude a été effectuée entre le 7 novembre 2007 et le 9 février 2008, à la demande d 'un 
organisme responsable du service de P AE auprès de ses 21 organismes communautaires 
partenaires. Les participants étaient tous des travailleurs communautaires œuvrant en 
première ligne auprès d'une clientèle de la rue. L ' étude a été divisée en deux volets. Plus 
spécifiquement, l'objectif du volet I est d 'analyser le type de lien (médiation ou modération) 
entre la QVT- QV dans leur relation avec les variables dépendantes d'épuisement 
professionnel (épuisement émotionnel et désengagement) et de détresse psychologique. Les 
questions de recherche du volet I sont: est-ce que les trois indices de l ' ISQVT, que sont 
l'écart (qui représente la QVT en tant que telle), le but et le rang, entretiennent, via les trois 
indices de l' ISQV que sont l'écart (qui représente la QV personnelle en tant que telle), le but 
et le rang, des relations correspondant à un modèle de médiation ou de modération avec les 
variables d 'épuisement professionnel (épuisement émotionnel et désengagement) et de 
détresse psychologique? Pour le volet I de l'étude, l'échantillon des participants est de 70 
travailleurs. 

L 'objectif du volet II de l'étude est de vérifier si certaines sous-échelles de la QVT sont 
associées ou non à certaines sous-échelles de la QV et vice versa. Les questions de recherche 
du volet II sont, d 'une part, quelles sont les sous-échelles de l' indice d'écart de la QVT ayant 
un lien significatif avec 1 'indice d'écart global de QV personnelle? Aussi, quels sont, parmi 
les sous-échelles significatives de cette première analyse, les items de QVT qui sont associés 
à l' indice d'écart global de QV personnelle? D'autre part, nous regardons aussi quelles sont 
les sous-échelles de la QV personnelle ayant un lien significatif avec le l' indice d'écart global 
de la QVT et quels sont les items des sous-échelles significatives de la QV personnelle qui 
ont un lien avec ce même indice d 'écart global de QVT? Pour le volet II de l 'étude, 
1' échantillon des participants est de 88 travailleurs. 

La différence dans le nombre de participants aux deux volets de 1' étude est attribuable au 
fait que plus de sujets avaient complété les questionnaires informatisés de QV et de QVT 
comparativement aux autres questionnaires papier crayon. Les questionnaires utilisés dans le 
cadre de cette étude sont : l' ISQV et ISQVT en ligne sur le site http://gualitedevie.ca et les 
questionnaires papier crayon en version française du questionnaire de l'Oldenberg Bumout 
Inventory (OLBI) traduite par Chevrier (2009) pour la mesure des deux dimensions de 
l'épuisement professionnel (épuisement émotionnel et désengagement) , le questionnaire 
llfeld (1976) composé de 29 items dans sa version intégrale pour évaluer la détresse 
psychologique (llfeld, 1976) et un questionnaire sociodémographique mesurant l'âge, le sexe, 
le revenu, la scolarité, le nombre d 'heures travaillées par semaine, l ' expérience en aide et 
l' expérience dans la fonction. 
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Pour ce qui est du plan d'analyse pour les deux volets de l' étude, des analyses 
descriptives ont d'abord été faites afin de comparer les résultats des participants ayant 
répondu à l' ensemble des questionnaires à ceux n'ayant pas répondu à l'ensemble, sur les 
variables sociodémographiques, psychologiques, la QV et la QVT. Un participant qui ne 
complétait pas un des questionnaires était automatiquement exclu des analyses. 

Le postulat de normalité a tout d'abord été examiné pour les scores des indices de QV et 
de QVT. Plusieurs des distributions des scores des indices de but, d' écart et de rang de la QV 
et de la QVT étant non normales, les données ont été transformées en scores de rang 
normalisé - formule de Blom - (Beasly, Erickson et Allison, 2009) . Les données des autres 
questionnaires présentaient des distributions normales. Pour la QV et QVT, des groupements 
appelés « K-Means cluster » ont été effectués sur les variables transformées en rangs 
normalisés afin d' établir des groupements permettant d' avoir, dans un groupe, les sujets ayant 
un profil de « moins bonne » QV ou QVT sur l' ensemble des sous-échelles pour chacun des 
indices et, dans l'autre, les sujets ayant un profil de «bonne » QV ou QVT. Cette stratégie 
des « clusters » a été préférée à celle utilisant les scores bruts de toutes les sous-échelles, car 
cela aurait constitué un nombre très élevé de variables pour le nombre de sujets dont nous 
disposions. Des analyses descriptives ont été ensuite effectuées pour présenter les moyennes 
et écarts-types de chaque groupe (pour la QVT : groupe 1 « bonne QVT», groupe 2 : « moins 
bonne QVT » et pour la QV: groupe 1 « bonne QV » , groupe 2 « moins bonne QV ») sur 
les scores d' indice d' écart, de but et de rang de la QV pour chacune des sous-échelles de 
même que pour les scores des trois indices de la QVT. Par la suite, des régressions simples 
ont testé le lien entre QVT-QV, puis entre QV et épuisement émotionnel et enfin entre QVT 
et épuisement émotionnel. Si les trois régressions s 'avéraient significatives, une régression 
hiérarchique était effectuée en entrant la QV en premier. La chute du lien QVT -épuisement 
émotimmel était alors observée et de plus, le test de Sobel était effectué afm de s'assurer que 
le trajet QVT -QV -Épuisement émotionnel était significatif. Par ailleurs, l' interaction QVT X 
QV était aussi testée afm de s'assurer que cette dernière n'était pas significative. Si elle 
1 'était, le modèle de modération était alors privilégié. Ces analyses ont été faites pour chacun 
des indices (écart, but et rang) pour les deux dimensions de l' épuisement professionnel 
(épuisement émotionnel et désengagement) et pour la détresse psychologique. Le lecteur 
intéressé aux détails de ces analyses pourra se référer à la figure 3.1 qui présente cette 
stratégie. 

Quant au volet II de l 'étude, le postulat d'homogénéité de la variance multivariée s 'étant 
avéré significatif même après quelques tentatives de transformation des données, la 
régression logistique (méthode ascendante pas-à-pas conditionnelle) a donc été utilisée plutôt 
que l'analyse de variance multivariée. Une série de régressions logistiques a donc été 
effectuée afin de connaître quelles sous-échelles de l' indice d ' écart de la QVT avaient un lien 
significatif avec l'appartenance aux groupements de l' indice d' écart de la QV (groupe 1 : 
« bonne QV » et groupe 2 : « moins bonne QV ») et, par la suite, quelles sous-échelles de 
l ' indice d' écart de la QV avaient un lien significatif avec l'appartenance aux groupements de 
l ' indice d 'écart de la QVT (groupe 1 : « bonne QVT » et groupe 2 : « moins bonne QVT »). 
De plus, des régressions logistiques ont permis d' identifier plus précisément quels items des 
sous-échelles significatives (identifiées lors de la régression précédente) de QV étaient liés 
significativement aux groupements de l' indice d' écart de la QVT et quels items des sous-
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échelles significatives de la QVT étaient liés significativement aux groupements de l' indice 
d'écart de la QV. Le lecteur intéressé aux détails de ces analyses pourra se référer aux 
figures 3.2 et 3.3 qui présentent cette stratégie. 

Le volet 1 de l 'étude avait comme objectif de vérifier le rôle médiateur ou modérateur de 
la QV dans le lien entre, la-QVT d'une part et l'épuisement professionnel (ÉP) d'autre part, et 
le rôle de la QV dans la relation entre la QVT d'une part et la détresse psychologique d 'autre 
part. Les résultats ont permis de constater que les modèles QVT-QV - épuisement 
émotionnel et QVT-QV - détresse psychologique répondent tous deux aux critères des 
modèles de médiation alors que le lien QVT-QV - désengagement n' est explicable ni par un 
modèle de médiation ni de modération. Ainsi, l 'effet de la QVT sur l ' épuisement émotionnel 
et la détresse psychologique se ferait via l' effet de la QVT sur la QV alors que dans le modèle 
QVT-QV - désengagement, le lien QVT - désengagement ne passe pas par la médiation de la 
QV. 

Ensuite, le volet II de l ' étude, visant à explorer précisément quelles sous-échelles de la 
QV personnelle seraient significativement associées à la QVT et quelles sous-échelles de la 
QVT seraient significativement associées à la QV, nos résultats indiquent que si certaines 
sous-échelles de la QVT sont reliées à la QV personnelle, il ne semble pas y avoir de sous
échelles de la QV personnelle qui soit reliée la QVT auprès de la clientèle étudiée. Ces 
résultats seront interprétés à la lumière des différents modèles explicatifs des liens entre les 
deux sphères de vie présentés dans le chapitre 1 et III. 

Mots-clés : Qualité de vie au travail, Qualité de vie, Épuisement professionnel, Détresse 
psychologique. 



INTRODUCTION 

Dans notre société moderne, la conception de la santé devient de plus en plus orientée 

vers l'atteinte d'un équilibre entre les aspects physique et psychologique de l'être humain qui 

cherche à se réaliser dans toutes les sphères de sa vie. Dans la population en général, la 

notion de santé équivaut souvent à l 'absence de maladie et on dit souvent que le travail, c'est 

la santé. Est-ce vraiment le cas? Est-ce que notre santé peut être affectée par le travail? 

Quelle influence notre vie professionnelle a-t-elle sur notre vie personnelle et vice-versa? 

Le travail occupe une place considérable dans la vie des gens. En effet, dans les sociétés 

industrialisées, le travail joue un rôle important sur la santé et le bien-être des individus 

(Niedhammer et al., 2004 ; Organisation mondiale de la santé (OMS), 1990). Sans sous

estimer son rôle économique, le travail est également très important socialement (V ézina et 

Gingras, 1996). En effet, Siegrist (1996), présente quatre éléments qui expliqueraient à quel 

point le travail est essentiel dans la vie d'un individu. Tout d'abord, au point de vue 

économique, il rapporte un revenu. Deuxièmement, le travail permet de se réaliser 

professionnellement, ceci étant intimement lié avec le besoin de socialisation. 

Troisièmement, la stratification sociale renvoie à l'importance de la profession occupée 

puisque les niveaux d'estime de soi et de 1 'approbation sociale y sont rattachés. Enfin, le 

quatrième élément est la place importante qu'occupe de travail dans la vie d'un individu. 

L'importance du rôle du travail dans la vie des gens marque donc socialement les individus 

(Siegrist, 1996). 

L'Organisation mondiale de la santé (OMS) définit la santé comme «un état complet de 

bien-être physique, mental et social et ne consiste pas seulement en une absence de maladie 

ou d'infirmité» (Organisation Mondiale de la Santé (OMS), 201 0). De plus, l 'OMS définit la 

santé mentale comme : «un état de bien-être qui permet à chacun de réaliser son potentiel, de 

faire face aux difficultés normales de la vie, de travailler avec succès et de manière 
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productive et d'être en mesure d'apporter une contribution à la communauté (Organisation 

mondiale de la santé(OMS), 2007). 

Depuis les deux dernières décennies, pour demeurer concurrentielles économiquement, 

les organisations ont subi d'énormes transformations en raison de phénomènes tels que la 

mondialisation, l'intensification de la concurrence entre pays ainsi que l'évolution fulgurante 

de la technologie. Ces nombreux changements sur la nature même du travail et de ses 

conditions ont des impacts néfastes majeurs sur la santé mentale des travailleurs, que ce soit 

en termes de dépression, d'épuisement professionnel, de détresse psychologique voire même 

de suicide (V ézina, 2008). 

En effet, cette préoccupation de la santé pour les organisations est, de nos jours, de plus 

en plus présente. Par exemple, au Québec et au Canada, les problèmes de santé mentale 

seraient principalement responsables de l'augmentation de l'absentéisme au travail 

(Statistique Canada, 2003). Toutes ces absences pour des périodes plus ou moins longues ont 

des répercussions tant au niveau de la productivité que de la qualité du travail. De plus, les 

problématiques de santé mentale, dans la population active, telles que l 'épuisement 

professionnel , la détresse psychologique et la dépression, touchent une proportion 

significative de travailleurs, ce qui constitue un problème majeur (Marchand, 2007). Au 

Canada, Je stress et les problématiques de santé mentale représentent 40 % des demandes 

d' invalidité long terme (Peters et Mesters, 2008). Ce problème a une telle importance que le 

Centre canadien d'hygiène et de sécurité au travail présente sur son site Internet 

(www.cchst.ca) les treize facteurs de risque psychosociaux identifiés par des chercheurs de 

l'université Simon Fraser qui, pour ce faire, se sont basés sur l' examen des données 

empiriques provenant des meilleures pratiques nationales et étrangères. Les treize facteurs de 

risque psychosociaux sont : le soutien psychologique, la culture organisationnelle, la clarté du 

leadership et des attentes, la courtoisie et le respect, la correspondance psychologique avec le 

travail, la croissance et le perfectionnement, la reconnaissance et les récompenses, la 

participation et l' influence, la gestion de la charge de travail, l'engagement, l'équilibre, la 

protection de la sécurité psychologique et, enfm, la protection de la sécurité physique. Ces 

facteurs de risque ont été également déterminés par la jurisprudence et des textes de lois 
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canadiens. Les détails concernant les définitions et les impacts de ces treize facteurs sont 

présenté de façon plus exhaustive sur le site WEB intitulé Protégeons la santé mentale au 

travail (http://www.psmt.ca/fre/info/index) . Ce site offre gratuitement des stratégies aux 

employeurs pour les aider à protéger et à promouvoir la santé et la sécurité psychologiques 

dans leur milieu de travail (Centre canadien d'hygiène et de sécurité au travail (CCHST) ; 

Centre for Applied in Mental Health and Addiction (CARMHA) de la faculté des sciences 

Simon Fraser (équipe de chercheurs), 2012) . 

Également, il ne faudrait surtout pas ignorer l ' aspect économique lié aux répercussions 

des problématiques de santé mentale pour les organisations. En effet, les impacts 

économiques reliés aux travailleurs aux prises avec des problèmes de santé mentale causant 

l' incapacité de travail engendrent des coûts directs et indirects élevés . En 2004, les coûts des 

lésions indemnisées par la Commission de la santé et de la sécurité du travail (CSST) liés au 

stress, à l' épuisement professionnel ou à d' autres facteurs d 'ordre mental étaient de 14,3 

millions de dollars (Commission de la Santé et de la Sécurité du Travail, 2006). En ce qui a 

trait à l ' enquête du Bureau de la Statistique du Travail des États-Unis, les résultats 

démontrent que les arrêts de travail pour cause de stress, d 'anxiété ou d'autres troubles reliés 

sont d'une durée moyenne de 20 jours par employé (Brun et Lamarche, 2006 ; Sauter et al. , 

1999). De plus, Peters & Mesters (2008) indiquent que les absences liées à des 

problématiques de santé mentale ont coûté 16 milliards de dollars en 2002-2003 et environ 33 

milliards de dollars en 2006 aux entreprises canadiennes. Par ailleurs, les études de Lim et ses 

collègues (2008) ont rapporté que les problématiques de santé mentale au travail coûteraient 

près de cinquante et un milliards de dollars à la société québécoise (Lim et al., 2008 ; Lim, 

Magley et Cortina, 2008). 

Les chiffres et statistiques, cités ci-haut permettent de mieux comprendre la portée qu'ont 

ces coûts micro et macroéconomiques reliés aux travailleurs ayant des problématiques de 

santé mentale au sein des organisations. Eu égard à ce qui précède, tant pour des raisons 

sociales, stratégiques qu ' économiques, les employeurs doivent accorder de plus en plus 

d ' importance au côté préventif en matière de santé physique et mentale. En effet, une santé 

mentale et physique moindre est associée à une augmentation de l ' absentéisme et du 
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présentéisme (quand les employés continuent à travailler malgré leur maladie) qui eux, sont 

reliés à une diminution de productivité au travail (Toppinen-Tanner et al., 2005 ; Virtanen et 

al., 2007). Le fait de s ' occuper de manière préventive de la santé mentale et physique permet 

d' améliorer à la fois le bien-être et la performance des employés et, conséquemment, celles 

des organisations. De même, il appert que les organisations, qui désireront demeurer 

concurrentielles, devront offrir aux travailleurs qui arrivent sur le marché des conditions de 

travail qui trouvent écho chez eux en matière de qualité de vie au travail. Dans un but de 

prévention de la santé mentale au travail, pour que les organisations puissent prendre les 

meilleures décisions dans le choix des interventions à mettre en place, il est essentiel de bien 

mesurer ce sur quoi il faut agir. De cette façon, une mesure valide permet de trouver les 

cibles d'interventions et d'identifier les meilleures stratégies à mettre en place pour le bien de 

l'organisation et de l'individu qui y travaille. C'est pour cette raison que mon intérêt, en tant 

que psychologue du travail œuvrant en prévention de la santé mentale dans une grande 

organisation québécoise (Hydro Québec), est d'étudier les liens entre les concepts de qualité 

de vie au travail et de qualité de vie personnelle et leurs liens avec la santé mentale des 

travailleurs. Cette préoccupation est au centre de cette thèse de doctorat en psychologie 

industrielle et organisationnelle. 

Cette thèse tentera donc d'éclairer la dynamique des liens existant entre les sphères de vie 

professionnelle (QVT) et personnelle (QV), l'épuisement professionnel et la détresse 

psychologique grâce à l'utilisation d 'outils quantitatifs, à savoir l ' Inventaire systémique de 

qualité de vie (ISQV) et l'Inventaire systémique de qualité de vie au travail (ISQVT), 

évaluant tous deux les concepts de QV et de QVT sous une même base théorique: le modèle 

des systèmes de contrôle. 

Le premier volet de la thèse a comme objectif de vérifier le rôle médiateur ou modérateur 

de la QV personnelle dans le lien entre la QVT et l' épuisement professionnel (ÉP) ainsi que 

la détresse psychologique (DP), et ce, accessoirement, dans un échantillon de 70 travailleurs 

de première ligne d'organismes conununautaires œuvrant auprès d'une clientèle de la rue. Le 

deuxième volet, quant à lui, fera l'étude du lien entre les sphères de vie personnelle et 

professionnelle. Plus particulièrement, ce second volet a comme objectif l' exploration de 
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1 'association entre les sous-échelles de la QV personnelle, la QVT globale des individus et 

l 'exploration de l'association des sous-échelles de la QVT avec la QV personnelle. 

Cette thèse est composée de 6 chapitres dont le premier traite de l' historique du 

développement des concepts de QV et de QVT et de l'évolution de ces concepts dans le 

temps. Le second chapitre présente une recension des écrits sur les concepts d'épuisement 

professionnel et de détresse psychologique. Le troisième, quant à lui , fait un survol de l' étude 

des liens entre les sphères de vie professionnelle et personnelle et les effets de ces liens sur la 

santé mentale des individus. Le chapitre IV portera sur la méthodologie utilisée. La source 

des données, leurs mesures et leurs analyses y seront alors exposées. Le chapitre V présentera 

1' analyse des résultats. Finalement, le dernier chapitre débute par un retour sur les objectifs de 

la recherche et présente les forces et limites de l'étude. Ce dernier chapitre porte également 

sur la discussion des résultats obtenus ainsi que les pistes de recherches futures. 



CHAPITRE! 

LA QUALITE DE VIE (QV) ET LA QUALITE DE VIE AU TRAVAIL (QVT) 

Le chapitre 1 présente un exposé de l' historique du développement des concepts de QV et 
de QVT et de l'évolution de ces concepts dans le temps. De plus, un portrait des principaux 
modèles théoriques de relation entre la QV et la QVT sera dressé à savoir les modèles de 
transfert, de compensation, de segmentation, d ' accommodation et de systèmes de contrôle. 
Aussi , une section décrira la relation entre la QV et la QVT en regard des différents modèles 
connus. Nous prêterons attention, en outre, au développement des instruments de mesure 
basés sur la théorie des systèmes de contrôle à savoir 1 'Inventaire systémique de qualité de 
vie (ISQV) et l'Inventaire systémique de qualité de vie au travail (ISQVT). Les postulats de 
base sur lesquels reposent spécifiquement les deux concepts ainsi que leurs définitions 
respectives seront présentés. Enfin, les comparaisons entre les diverses dimensions mesurées 
par 1 ' ISQVT et plusieurs modèles et outils de mesure utilisés dans le domaine seront 
présentés afin de démontrer comment I' ISQVT couvre la grande majorité des dimensions des 
autres modèles et outils, en plus de fournir un modèle pouvant à la fois permettre la mesure 
de la QV et de la QVT, ce qui en souligne la pertinence pour cette étude. 

1.1 La qualité de vie (QV) 

1.1.1 L ' origine du concept de la QV 

L' intérêt pour le concept de QV est présent dans le domaine de la recherche depuis le 

début des années soixante. En fait, la QV a fait sa toute première apparition officielle lors 

d'un discours présidentiel de Lyndon B. Johnson (Shea et King-Farlow, 1976). Par la suite, la 

QV a été reprise par le milieu scientifique. En effet, au tout début, la QV était associée à 

l ' évaluation de la qualité de l'environnement physique, du voisinage et de la communauté à 
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partir de données statistiques considérés comme des « indicateurs sociaux » (Carlisle, 1972 ; 

Duncan, 1969 ; Mercier et Filion, 1987 ; United States Department ofHealth, 1969). Pour ce 

mouvement américain « d ' indicateurs sociaux», la QV était évaluée par des indicateurs 

objectifs, majoritairement statistiques, et portait sur des groupes d'individus ou des types 

d 'environnements. Par exemple, Je revenu moyen, Je pourcentage d'espace verts, Je degré de 

pollution, etc., étaient des indices permettant d'établir une liste de classification des états 

(Liu, 1975) et des villes aux États-Unis en regard de la QV offerte à leurs citoyens respectifs 

(Flax, 1972 ; Louis, 1975 ; Schneider, 1975). De plus, de grandes enquêtes, basées sur des 

échantillons dans des populations américaine (Andrews et Withey, 1976 ; Campbell, 1981 ), 

canadienne (Atkinson, 1979), australienne (Heady, Holmstrom et Wearing, 1984a, 1984b, 

1985), ont été effectuées. Ces dernières mettent en lumière le côté subjectif de 1 'évaluation de 

la QV. En effet, cette évaluation est fondée sur l'appréciation des individus de leurs 

conditions de vie. Ces deux types d'enquêtes, basés sur les indicateurs sociaux et sur les 

perceptions, soulignent une problématique quant au concept de QV à savoir le choix des 

critères d'évaluation: critères objectifs en liens avec les caractéristiques de l'environnement 

et critères subjectifs reliés aux perceptions des individus. 

En 1978, l'engouement pour le concept de QV se fit sentir dans le domaine de la santé 

spécifiquement par la définition de la santé proposée par l'Organisation Mondiale de la Santé 

(OMS) comme « un état de bien-être physique, émotionnel et social » (World Health 

Organization (WHO), 1978). Les études, dans le domaine de la santé mentale à cette époque, 

étaient dirigées vers les conséquences néfastes de la désinstitutionalisation. Plus précisément, 

certains chercheurs se sont particulièrement intéressés aux diverses conditions de vie d'ex

patients psychiatriques dans la communauté (Lamb, 1984 ; Reich, 1973 ; Talbott, 1979). 

Entre autres, 1 'étude de Bachrach et Lamb (1982) portant sur les notions de réadaptation, de 

guérison et de progrès auprès de patients ont permis à ces derniers de défendre 

1 'humanisation des services destinés à ces individus, si et seulement si on améliorait leur QV 

(Bachrach, 1982; Lamb, 1981). 
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1.1.2 L'évolution de la QV et de sa mesure: un concept multidimensionnel et subjectif 

Une autre problématique liée au concept de QV est d'ordre conceptuel (Mercier et Filion, 

1987). De nos jours, la QV très souvent liée au concept de santé. En effet, la QV constitue un 

élément important dans 1 'évaluation, le diagnostic et la planification des traitements 

(Duquette, Dupuis et Perreault, 1994; Levine et Croog, 1984). Cependant, la QV devrait être 

mesurée dans sa globalité, c' est-à-dire qu' il faut mesurer la QV d'un individu comme un tout 

et non seulement comme une mesure exclusive des symptômes liés à la maladie. Ainsi, 

certains chercheurs ont étudié Je concept de QV dans une perspective globale (Ferron, 2011 ; 

Leplègue, 1999 ; Rejeski et Mihalko, 2001). Ces derniers ont reconnu l' aspect 

multidimensionnel de la QV et le présente sous quatre dimensions : 

1. 1 'état physique : autonomie et capacités physiques 
2. les sensations somatiques : symptômes, conséquence des traumatismes ou 

procédures thérapeutiques, douleurs 
3. l'état psychologique: émotivité, anxiété, dépression 
4. le statut social :relations sociales et rapport avec l'environnement 

familial , amical ou professionnel. 

Il est important de souligner que l' aspect multidimensionnel de la QV, présenté ci-haut, 

ne tient pas compte du statut et du niveau économique comme indicateur (Ferron, 2011). De 

plus, les résultats d' une étude de régionalisation des services de santé en France portant sur la 

perception de la santé et de la QV et utilisant le questionnaire du « Profil de santé Duke » 

concluent que : 

Les déterminants de la qualité de vie sont multiples: « .. . c 'est un concept très large 

influencé de manière complexe par la santé physique du sujet, son état psychologique, son 

niveau d 'indépendance, ses relations sociales, ainsi que sa relation aux éléments essentiels à 

son environnement » (Guilbert et ·Gautier, 2006), p. 21. 
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En effet, l'affirmation ci-haut, permet de justifier la présence de caractéristiques 

environnementales, structurelles et individuelles pouvant influencer la mesure de la QV. 

Selon l'Organisation Mondiale de la Santé (WHOQOL, 1995), la mesure de la QV est le 

chaînon manquant servant de pont entre les symptômes physiques liés à une maladie et leur 

impact sur la vie globale de la personne. 

Pour l'OMS, la qualité de vie c'est: 

[ ... ] la perception individuelle de sa position dans la vie dans le contexte de sa 
culture et de son système de valeurs en relation avec ses objectifs, ses attentes, ses 
standards . .. Le concept intègre de manière complexe la santé physique de la 
personne, son état psychologique, son niveau d'indépendance, ses relations sociales, 
ses croyances personnelles et ses relations avec les évènements de son 
environnement. (World Health Organization Quality of Life Assessment 
(WHOQOL) et al., 1995) p. 1405. 

De son côté, Dupuis, Perrault, Lambany, Kennedy & David (1989 : p.40) propose une 

autre définition de la QV : « La qualité de vie, à un moment donné, représente 1 'état atteint 

par un individu dans la poursuite de ses buts organisés hiérarchiquement». En fait, cette 

défmition est une des seules dans le domaine de la QV à se baser sur un modèle théorique 

cohérent et détaillé, tenant compte des buts et des priorités de l' individu évalué et ne faisant 

pas appel à d'autres construits (santé, bien-être, etc.) pour lesquels des mesures existent déjà 

ni à un cumul de dimensions. Spécifiquement à ce modèle théorique, c'est l'individu-même 

qui se fixe son référant en terme d' idéal de bonheur à atteindre. 

La définition de la QV proposée par Dupuis et ses collaborateurs. (1989) rejoint, en 

partie, celle de l'OMS élaborée plus tard (WHOQOL, 1995). Cependant, malgré la 

convergence entre la définition de Dupuis et ses collègues (1989) et celle de l 'OMS, 

l' instrument utilisé par l'OMS pour mesurer la QV diffère dans son approche de celui de 

Dupuis et ses collaborateurs (Dupuis et al., 1989). L ' instrument de l'OMS, renvoie à la 

mesure de la capacité d'un individu d'effectuer différentes activités (capacité fonctionnelle), 
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au degré de préoccupation ou d'inquiétude qu'il a vis-à-vis divers aspects de sa vie tout en 

évaluant aussi différents aspects de sa santé. Cette mesure n'offre donc pas la possibilité 

d'établir distinctement où se situe l'individu par rapport à ses buts, ce que permettent 

l'Inventaire systémique de qualité de vie (ISQV) et l'Inventaire systémique de qualité de vie 

au travail (ISQVT), les deux instruments de mesure qui découlent du modèle (Martel et 

Dupuis, 2006). 

La QV demeure donc un concept difficile à cerner, tant au niveau de sa définition qu'au 

niveau de son évaluation (Duquette, Dupuis et Perreault, 1994) La problématique de sa 

définition réside dans le fait que le concept de la QV est sujet à de nombreuses interprétations 

(Leplège et Hunt, 1997). Aussi, Dupuis, Taillefer, Étienne, Fontaine, Boivin et Von Turk 

(2000) ont présenté une brève analyse des définitions les plus couramment utilisées dans le 

domaine de la QV (Dupuis et al., 2000). En fait, l'étude des vingt-six définitions a permis de 

voir que celles-ci faisaient référence aux notions de santé, de bien-être, de satisfaction des 

besoins, de bonheur, de perfonnance pour définir le concept de QV. Ainsi , cette confusion 

entre ces différents concepts et celui de la QV contribue à 1 'imprécision de la définition du 

concept de la QV, comme étant un concept à part entière (Dupuis et Martel, 2004). 

Tel que mentionné précédemment, la QV est généralement considérée comme un concept 

multidimensionnel. Cependant, les facteurs qui l' influencent sont souvent confondus avec les 

dimensions de la QV (Stewart, 1992). Une fois de plus, ceci démontre que le concept de QV 

n'est pas clair. De plus, comme le mentionne Taillefer, Dupuis, Roberge et Lemay (2003), 

dans le cadre de la revue des études portant sur la QV de 1965 à 2001, un effort de 

clarification de la définition de la QV et l'amélioration des modèles théoriques devront être 

effectués afin d'en assurer la survie et son utilisation future (Taillefer et al., 2003). 

Enfin, au-delà de la confusion issue de l'utilisation de mesures de santé, de capacité, de 

satisfaction, etc., il y a aussi celle issue de la problématique des dimensions. En effet, s'il y a 

un certain consensus sur le fait de considérer la QV comme un concept multidimensionnel et 

subjectif, il n'y a pas vraiment consensus sur le nombre de dimensions. Encore ici, si on se 
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base sur les dimensions pour définir la QV, la définition se met à varier en fonction des 

dimensions privilégiées par chaque auteur. 

Compte tenu de ce qui précède, la définition de QV retenue pour cette thèse est celle de 

Dupuis et ses collègues (1989) . Nous verrons plus spécifiquement, dans la section suivante de 

cette thèse, les avantages de l'utilisation de cette définition et du modèle pour évaluer la QV 

et la QVT sous une même base théorique grâce à ses deux outils (ISQV et ISQVT) (Dupuis et 

al., 1989). 

1.2 La qualité de vie au travail (QVT) 

1.2. 1 Les précurseurs du concept de la QVT 

Le concept de qualité de vie au travail a vu le jour vers la fin du 19• siècle. En effet, déjà 

à cette époque, des efforts ont été effectués dans le but d' améliorer la condition des 

travailleurs, la rémunération et le partage des profits de l' entreprise. Ces premières initiatives 

peuvent être considérées maintenant comme des précurseurs de l'éclosion du concept de 

QVT (Goode, 1989). Plusieurs années s'écoulèrent avant que les sciences sociales ne 

démontrent un certain intérêt envers le monde du travail, plus précisément envers la relation 

entre, d'une part, le comportement et 1 'attitude du travailleur et d'autre part, la productivité 

de l' entreprise. En 1933, un psychologue, nommé Elton Mayo, décide d'entreprendre une 

étude au sein d'une compagnie électrique nommée Western Electric's Hawthorne ayant 

comme objectif de vérifier l'influence de l'environnement sur la perfonnance (productivité) 

des travailleurs. C'est à partir de cet évènement que 1' on voit éclore les débuts en ce qui a 

trait au mouvement d'une politique d'humanisation des conditions de travail (Mayo, 1960). 
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1.2.2 L'origine du concept de la QVT 

Compte tenu du contexte présenté précédemment, à partir de 1950, période de l'après

guerre, il y a émergence de la tendance à considérer le travail non plus comme uniquement un 

gagne-pain, mais comme une activité qui doit avoir du sens, qui peut offrir de l'autonomie, 

des défis, des occasions de se réaliser, etc. (Morin, 2008). C'est donc vers cette époque que le 

concept de qualité de vie au travail , encore marginal, commença à apparaitre, dans les pays 

industrialisés. Vers la fin des années 1960, l'évolution du concept de QVT mettait l' accent 

sur les dimensions humaines du travail. À cette époque, la QVT se centrait précisément sur la 

qualité de la relation entre le travailleur et son environnement de travail (Rose et al., 2006). 

Ainsi, le concept de QVT est devenu populaire en Europe. En effet, c'est sur ce continent 

qu'apparaissent les balbutiements de recherche sur le concept d'organisation du travail. La 

politique sociale-démocrate du gouvernement de la Suède a encouragé une approche de 

modification des conditions de travai l favorisant le bien-être du travailleur à cette même 

époque. D'autres efforts, cependant moins structurés, ont été effectués par la Hollande, le 

Danemark, la France, 1 'Irlande, 1 'Angleterre et la Norvège. Plus spécifiquement, en ce qui a 

trait à la construction du concept de QVT, on peut référer aux travaux sur les groupes semi

autonomes du Tavistock Institute en Angleterre, les travaux d'Herzberg sur 1 'enrichissement 

des tâches aux États-Unis et les travaux de 1 'AN ACT en France, comme étant des précurseurs 

du mouvement de la QVT (Davis et Cherns, 1975 ; Rinehart, 1986). 

Un peu à la même période, en Amérique, General Motors (GM) s'intéressait à la 

satisfaction des employés dans un but d' augmenter la productivité des travailleurs. C'est à 

ce moment qu 'est apparu pour la première fois le terme « quality of work !ife (QWL) » 

(Goode, 1989). C'est donc, vers la fin des années 1960 que les principaux acteurs 

(communauté scientifique, employeurs, syndicats) du monde du travail se sont attardés à 

définir les conditions permettant une conciliation des buts et des aspirations de tous. 

À partir de 1970 s'amorce une période où de nombreuses recherches s'attardent à une 

clarification de la définition de la QVT. La conférence internationale en septembre 1972 

(International Conference on the Quality of Working Life, 1972 ), dans l'État de New York 
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portant spécifiquement sur la QVT, a pennis la coordination des efforts de recherches (bâtir 

un corpus théorique, échanges des connaissances, etc.) et la création en 1973 du Conseil 

international de la qualité de vie au travail dont le mandat était de faire la promotion de la 

recherche et pennettre le transfert des connaissances dans le domaine de la santé mentale au 

travail et celui de la qualité de vie au travail, les deux étant intimement reliés (Dupuis et al., 

2010). Au Québec, la création à l' automne 1975 du groupe d'étude sur la qualité de vie au 

travail de l'École des Hautes Études Commerciales (HEC) se donnait comme objectifs la 

recension, la description et l'analyse des tentatives Québécoises d'amélioration de la QVT 

(Boisvert et Groupe d'étude de travail des Hautes Études Commerciales (HEC), 1981). Enfin, 

au Canada, plusieurs essais en ce qui a trait à l'amélioration de la QVT ont été effectués 

auprès de diverses organisations. Panni celles-ci, on peut penser, en autres, aux améliorations 

de QVT quant à la mise en place de groupes autonomes chez Shell à Sarnia en Ontario (Davis 

et Cherns, 1975; Rinehart, 1986). 

1.2.3 Les travaux sur la mesure du concept de la QVT 

En 1975, Lawler soulève l'absence d'une définition précise et partagée par tous 

concernant le concept de la QVT. En dépit de l'hétérogénéité des définitions du concept, 

Lawler juge que la mesure de la QVT doit inclure quatre caractéristiques : mesurer les 

aspects importants de la QVT, présenter une validité apparente suffisante tant aux yeux des 

répondants qu'à ceux des utilisateurs (chercheurs-praticiens), être objective (vérifiable et 

mesurable) et être en mesure de distinguer des différences individuelles à l' intérieur d'un 

même environnement de travail (Lawler, 1975). 

Contrairement à Lawler (1975) qui se penchait sur les caractéristiques de la mesure de la 

QVT, Seashore s'attarde davantage à regarder les différents aspects sur lesquels se base 

1 'évaluation de la QVT selon différents groupes d'acteurs, tels les employeurs, les employés 

et la communauté, dans le monde du travail (Seashore, 1975). Du point de vue de 

l' employeur, le rendement et la productivité, le coût de revient et la qualité du produit 

constituent les aspects à évaluer. Du côté des travailleurs, la QVT dépend du revenu, de la 
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sécurité et de la satisfaction du travail en soi. Quant à 1 'évaluation faite par la communauté, 

elle est davantage liée à une utilisation optimale des talents et des compétences de chacun 

pour profiter à la société dans laquelle ces derniers évoluent (Dupuis et al., 2010). 

1.2.4 La recherche d'un consensus sur le concept de QVT 

Vers la fin des années 1970, le concept de QVT connait une diminution de popularité. En 

effet, pour certains auteurs, la qualité de vie au travail est considérée davantage comme un 

mouvement, une idéologie ou une mode. De plus, Nadler et Lawler (1983) soulèvent que tant 

et aussi longtemps que Je problème de la défmition du concept de QVT ne sera pas réglé, le 

développement de la recherche dans ce domaine sera grandement compromis (Nadler et 

Lawler, 1983). 

Vers 1980, Nadler et Lawler remarquent que la nature même de la QVT a subi de 

nombreuses mutations. En effet, selon ces auteurs, la QVT représente Je symbole d'une 

approche plus harmonieuse entre les différentes parties concernées (employeurs et les 

employés) en matière d'amélioration des conditions de travail. En ce sens, la QVT est 

considérée comme un concept qui s'incarne dans les groupes de travail portant sur 

l'enrichissement de la tâche (Nadler et Lawler, 1983). Dans cette perspective, la notion de 

QVT servait de base de discussion à ces groupes de travail. 

L'absence d'un consensus clair en matière de définition a eu plusieurs impacts, plus 

précisément en ce qui a trait à l' intérêt des chercheurs sur les différents facteurs affectant le 

monde du travail. Toutefois, selon plusieurs chercheurs, ce n'est qu'après de multiples 

variations conceptuelles depuis 1970 qu 'a émergé un consensus plus signifiant concernant le 

concept de QVT (Nadler et Lawler, 1983 ; Sashkin et Burke, 1987 ; Seashore, 1975). En 

effet, l'étude des publications relatives au concept de la QVT, témoigne d'une an1orce d'un 

consensus qui tourne autour des 3 points suivants : la QVT est un construit subjectif (Elizur et 

Shye, 1990 ; Kiernan et Knutson, 1990 ; Nadler et Lawler, 1983), elle se doit d' intégrer des 

aspects organisationnels, individuels et sociaux (Kiernan et Knutson, 1990 ; Seashore, 1975) 
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et le travail a une influence ce1taine sur les autres domaines de vie et fait partie intégrante de 

la qualité de vie générale (Eiizur et Shye, 1990 ; Goode, 1989 ; Kiernan et Knutson, 1990 ; 

Loscocco et Roschelle, 1991). Comme on le voit, le concept de la QVT est relativement 

récent et encore à développer malgré l'existence d'un début d'éléments d' un certain 

consensus dans les années 2000 (Dupuis et al., 2010). 

1.2.5 L'évolution récente entourant le concept de la QVT 

Les années soixante demeurent le moment charnière permettant l'amorce d'un intérêt 

manifeste pour la QVT. En effet, c'est durant ces années que le concept de la QVT était 

confondu avec d'autres concepts tels que la satisfaction au travail, la santé mentale, le stress, 

etc., mais qu ' il devenait objet d'étude. De nos jours, dans la littérature, on remarque encore la 

présence d'une certaine confusion entourant la définition de la QVT et, par conséquent, sa 

mesure (Martel et Dupuis, 2006). 

Le bilan des connaissances sur la qualité de vie au travail, effectué par le Centre de 

liaison sur l' intervention de la prévention psychosociale (CLIPP), s'est basé sur les banques 

de publications informatisées Psyclit et Sociofile. À sa lecture, on remarque que peu 

d'articles, publiés entre les années 1973 et 2002, donnent accès à une avancée théorique 

permettant de mieux préciser le construit de la QVT (Dupuis et al., 2010). Devant ce contexte 

stagnant, dû au fait que le construit de la QVT demeure toujours aussi vague et diffère selon 

les points de vue des différents acteurs concernés, on constate chez les chercheurs un intérêt 

grandissant qui se dessine sur des construits ou sur des indicateurs concrètement mieux 

définis tels que le stress, le bien-être et la détresse psychologique. 

La première définition de la QVT, non présente dans le tableau 1.1 , est celle de Boisvert 

(Boisvert, 1977). D 'après Boisvert, la QVT se définit comme: « un ensemble de 

conséquences bénéfiques de la vie au travail pour l' individu, l 'organisation et la société». En 

regard de cette définition, la première partie de celle-ci soit « .. . un ensemble de 
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conséquences bénéfiques de la vie au travail » ne suggère aucun construit sous-jacent, ni 

aucune approche de mesure opérationnelle de ce concept (Martel et Dupuis, 2006). 

D'un autre côté, Carlson (1980) présente, sous un angle organisationnel, la QVT. Plus 

précisément, dans sa définition, l ' auteur met l'accent sur l'aspect dynamique de la QVT et la 

décrit comme un processus vivant des changements constants (Carlson, 1980). Cependant, la 

superposition des concepts de but et de processus rend impossible l' opérationnalisation du 

concept comme instrument de mesure (Martel et Dupuis, 2006) . 

De leur côté, Nadler et Lawler (1983) définissent davantage la QVT comme une 

«manière de penser ». Même si cette approche intègre adéquatement les 3 constituants du 

QVT, sa principale faiblesse demeure dans l'atteinte à définir un construit complexe et 

subjectif. En effet, « la manière de penser » est un construit tout aussi difficile à 

opérationnaliser que celui de la QVT. Ces critiques sont également transposables à la 

définition de Kerce et Booth-Kewley's (1993), qui quant à eux, présentent une définition plus 

courte qui reprend essentiellement les mêmes points soulevé par Nadler et Lawler en 1983 

(Kerce et Booth-Kewley, 1993 ; Martel et Dupuis, 2006 ; Nadler et Lawler, 1983). 

La définition de Kieman et Knutson (1990), met l'accent sur la nature subjective de la 

QVT au point d'en faire un concept spécifique pour chaque individu, tout comme Nadler et 

Lawler (1983) ont craint (Kieman et Knutson, 1990; Nadler et Lawler, 1983). Le fait que la 

défmition de la QVT soit aussi variable d'un individu à l' autre condamne Je concept de QVT 

à demeurer un sujet d'interprétation et empêche toute possibilité d'y attacher une méthode 

d' évaluation qui soit valide. Toutefois, cette manière de définir la QVT a l' avantage de 

prendre en compte la nature dynamique de la QVT (Martel et Dupuis, 2006) . 

De son côté, Sirgy et ses collègues (2001) ont publié la validation d'un questionnaire sur 

la QVT basé sur une définition qui reprend, une fois de plus, le concept de satisfaction 

comme modèle théorique sous-jacent. Cette publication démontre que plus de 30 ans après 

1 'apparition du concept, la QVT est encore de nos jours définie par Je concept de satisfaction 

(Martel et Dupuis, 2006 ; Sirgy et al. , 2001). 
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La définition de Martel et Dupuis (2006) se lit comme suit: « la QVT, à un temps donné, 

correspond au niveau atteint par 1 'individu dans la poursuite dynamique de ses buts 

hiérarchisés à l' intérieur des domaines de son travail où la réduction de l' écart séparant 

l'individu de ses objectifs se traduit par un impact positif sur la QV générale de l' individu, 

sur sa performance organisationnelle et, par conséquent, sur le fonctionnement global de la 

société ». On peut voir que contrairement à toutes les autres définitions de QVT, celle 

présentée par Martel et Dupuis (2006) est la seule à ne pas inclure le concept de satisfaction 

et, de plus, suggère spécifiquement un lien entre les sphères de vie personnelle et 

professionnel] e. 

La définition de BNET (2008) part aussi du point de vue de la satisfaction et y ajoute les 

dimensions de valorisation et « d'empowerment- d'habilitation » et souligne également 

1 'importance de 1' équilibre travail-vie personnelle. Cependant, aucune mesure opérationnelle 

n ' en découle (BNET, 2008). 

Le tableau 1.1 , tiré du Bilan de connaissances sur la QVT Dupuis et ses collègues (20 1 0), 

présente un aperçu de quelques définitions ayant marqué le développement de la réflexion sur 

la QVT et de la mesure de cette dernière (Dupuis et al. , 2010). 



Tableau 1.1 

Définitions de la Qualité de Vie au Travail (QVT) correspondant 

aux avancées théoriques relevées au cours des 35 dernières années 

Auteur(s) Année Définitions 

Carlson 1980 Quality of work life (QWL) is beth a goal and an ongoing 

process for achieving that goal. As a goal, QWL is the commitment of any organization to work 

improvement: the creation of more involving , satisfying , and effective jobs and work environments for people 

at ali levels of the organization. As a process, QWL calls for efforts to realize this goal through the active 

involvement of people throughout the organization . 

Nadler et Lawler, 1983 Quality of work life is a way of thin king about people, work, and 

organizations. lts distinctive elements are (1) a concern about the impact of work on people as weil as on 

organizational effectiveness, and (2) the idea of participation in organizational problem solving and decision 

ma king. 

Kiernan et Knutson 1990 QWL is an individual's interpretation of his/her role in the 

workplace and the interaction of that role with the expectations of ethers. The quality of one's work life is 

individually determined , designed , and evaluated. A quality of work life means something different to each 

and every individual, and is likely to vary according to the individual's age, career stage , and/or position in 

the industry 

Kerce et Booth-Kewley 1993 QWL is a way of thinking about people, work an organization . 

Sirgy, Efraty, Siegel & Lee 2001 ( ... )employee satisfaction with a variety of needs through 

resources, activities, and outcomes stem ming from participation in the workplace. 

Martel et Dupuis, 2006 « La Qualité de Vie au Travail , à un temps donné, correspond 

au niveau atteint par l'individu dans la poursuite dynamique de ses buts hiérarchisés à l'intérieur des 

domaines de son travail où la réduction de l'écart séparant l'individu de ses objectifs se traduit par un impact 

positif sur la qualité de vie générale de l'individu, sur la performance organisationnelle et, par conséquent, 

sur le fonctionnement global de la société ». 

BNET Business Dictionary 2008 Quality Of Working Life: « The degree of persona! satisfaction 

experienced at work. Quality of working life is dependent on the extent to which an employee feels valued , 

rewarded , motivated, consulted, and empowered . lt is also influenced by factors such as job security, 

opportunities for career development, work patterns, and work-life balance. (© 2008 CNET Networks, lnc., a 

CSS Company) 

Tiré de (Dupuis et al., 2010) p. 28 
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Malgré une certaine confusion entourant la définition du concept de la QVT, on cherche 

encore à en déterminer les indicateurs. Dans le cadre d'un projet récent intitulé « Work !ife 

indicators research project: revision of CCHSA work !ife dimension of quality and 

accreditation standards » supporté par le Conseil canadien d'agrément des services de santé 

en 2005, les indicateurs suivants ont été retenus : caractéristiques des rôles, prise de décision, 

environnement d'apprentissage, détenninants de la santé physique et psychologique, justice 

et équité, relations et environnement social, reconnaissance et support « leadership » partagé, 

culture organisationnelle et l'alignement des valeurs de l' individu et celles de l' organisation 

pour laquelle il travaille (Conseil Canadien d'Agrément des Services de santé (CCASS), 2005 

; Dupuis et al., 201 0). 

Par ailleurs, en Europe, on assiste au développement d'un concept apparenté à la QVT :le 

« risque psychosocial ». Ainsi , la Commission universitaire pour la Santé et la Sécurité au 

Travail Romande définit les risques psychosociaux comme étant ceux liés aux relations 

humaines au travail qui découlent de l' interaction entre des individus et de l'interaction de 

l'individu à l' égard de son travail. Ceux-ci sont plus communément appelés les risques 

psychosociaux. Ces derniers, rencontrés dans la sphère professionnelle, ont des effets sur la 

santé mentale et physique des individus (Commission Universitaire pour la Santé et la 

Sécurité au Travail Romande (CUSSTR), 2005). 

En 2003, l' OMS présentait une liste des facteurs de risques psychosociaux que nous 

retrouvons dans un rapport aux pages 6 et 7 de la série numéro 3 traitant de l'organisation du 

travail et des différents éléments stresseurs. Cette série, traduite en 2004, s'adresse aux 

employeurs, aux cadres dirigeants et aux représentants syndicaux. Les auteurs déclinent les 

différentes causes reliées au stress dans l'organisation du travail tant en matière de contenu 

du travail que dans celui du contexte du travail. Voici donc le tableau 1.2 sur les « risques liés 

au stress» (Cox et Griffiths, 2005 ; Leka et al., 2003 ; Organisation Mondiale de la Santé 

(OMS) et al., 2004). 
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De plus, en 2008, sous l' égide de l'OMS, un guide pratique européen sur la gestion des 

risques psychosociaux au travail a été créé. Ce guide intitulé « PRIMA-EF » a pour objectif 

d'aider les employeurs et les représentants des employés à gérer les différents risques 

psychosociaux. Ce guide porte spécifiquement sur les facteurs de risques psychosociaux du 

travail , vise à prévenir le stress relié au travail, la violence au travail et l' intimidation. 

L ' objectif sous-jacent à ce guide est de promouvoir la traduction des politiques et des 

connaissances dans le domaine en termes de pratiques organisationnelles, de prévention des 

risques psychosociaux. Nous verrons, plus loin, comment ces facteurs de risques 

psychosociaux rejoignent les différentes dimensions mesurées par l'ISQVT. 



CONTENU DU TRAVAIL : 

Nature des tâches 

TABLEAU 1.2 

RISQUES LIÉS AU STRESS 

• Monotones, peu stimulantes, perçues comme dépourvues de sens 
• Manque de variété 
• Tâches déplaisantes 
• Tâches répugnantes 

Charge de travail, rythme et cadences 

• A voir trop ou trop peu à faire 
• Travailler avec de fortes contraintes temporelles 

Horaires de travail 

• Horaires de travail stricts immuables 
• Horaires de travail trop longs et incompatibles avec la vie sociale 
• Horaires de travail imprévisibles 
• Systèmes de rotation mal conçus 

Participation et contrôle 
• Manque de participation à la prise de décision 
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• Absence de contrôle (par exemple sur les méthodes de travail, les cadences, les 
horaires et l ' environnement de travail) 

D'après (Leka et al., 2003), p. 6 



CONTEXTE PROFESSIONNEL : 

TABLEAU 1.2 (Suite) 

RISQUES LIÉS AU STRESS 

Progression de carrière, statut et salaire 

• Précarité de l' emploi 
• Manque de perspectives de promotion 
• Promotion insuffisante ou excessive 
• Travail dépourvu de reconnaissance sociale 
• Systèmes de rémunération à la tâche ou à la pièce 
• Systèmes d'évaluation des performances peu clairs ou inéquitables 
• Sur-qualification ou sous-qualification pour le poste 

Rôle au sein de l'organisation de l'organisation/l'entreprise 

• Rôle peu clair 
• Coexistence de plusieurs rôles incompatibles dans le cadre d' un même travail 
• Obligation d'assumer des responsabilités pour autrui 
• Obligation de s ' occuper en permanence d'autres personnes et de leurs problèmes 

Relations interpersonnelles 

• Supervision inadéquate et manque de considération ou d ' appui de la part des chefs 
• Mauvaises relations avec les collègues 
• Brimades, harcèlement et violence 
• Travail isolé ou solitaire 
• Absence de procédures convenues pour traiter les problèmes ou les plaintes 

Culture d 'entreprise 

• Mauvaise communication 
• Mauvaise direction 
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• Manque de clarté concernant les objectifs de l ' entreprise et la structure 
organisationnelle 

Liens entre la vie professionnelle et la vie privée 

• Conflit entre les exigences du travail et celles de la vie privée 

• Manque de reconnaissance des problèmes privés au travail 
• Manque d'appui à la maison pour les problèmes rencontrés au travail 

D ' après (Leka et al., 2003), p. 7 
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1.2.6 Les similitudes des problématiques entre les concepts de QV et de QVT 

En regard des sections précédentes du chapitre 1, que ce soit pour le concept de QV et de 

QVT, il est important de mentionner une certaine similitude entourant ces derniers. La 

problématique d'une définition opérationnelle est partagée par les concepts de QV et de 

QVT. En effet, pour le concept de QV, souvent associé aux notions de capacité fonctionnelle, 

de satisfaction de vie, de santé et de bien-être tandis que le concept de QVT est souvent 

associé aux notions de satisfaction au travail, performance et de bien-être au travail. Donc, on 

remarque une certaine confusion dans les concepts mesurés. De plus, dans les deux cas, il 

existe souvent un manque d' arrimage entre la définition du concept et l' instrument de mesure 

utilisé pour l' évaluer. Souvent, la définition ne possède pas l' instrument de mesure construit 

sur une base théorique ayant donné lieu à la définition. Ce qui fait qu 'on définit un concept, 

que ce soit la QV ou la QVT et on le mesure par un instrument qui utilise d' autres construits 

(bien-être, santé, etc.) pour 1 ' évaluer. Enfin, tel que mentionné par Nadler et Lawler (1983) 

pour la QVT et par Duquette et ses collègues (1994) pour la QV, la problématique concernant 

la définition de ces deux concepts représente un obstacle non négligeable pour le 

développement futur des recherches sur ce concept (Duquette, Dupuis et Perreault, 1994 ; 

Nadler et Lawler, 1983). 

En regard de tout ce qui précède et en absence du consensus sur ces concepts, nous avons 

choisi pour la thèse la définition de QVT de Martel et Dupuis (2006) et la définition de la QV 

de Dupuis, Perrault, Lambany, Kennedy & David (1989). Ces formulations des concepts sont 

les seules à proposer des définitions opérationnelles, basées sur un même modèle théorique 

des systèmes de contrôle et qui ne sont pas associées à d' autres notions telles que la 

satisfaction, le bien-être, la performance, capacité fonctionnelle, etc. Par ailleurs, elles ont un 

arrimage entre les définitions des concepts QV et de QVT et les instruments de mesure 

utilisés (ISQV et ISQVT) pour les évaluer. De plus, il est important de mentionner que la 

défmition de QVT de Martel et Dupuis (2006) suggère spécifiquement un lien entre les 

sphères de vie personnelle et professionnelle. 
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La prochaine section présente un survol des principaux modèles théoriques expliquant la 

relation entre les sphères de vie personnelle et professionnelle. Il est important de mentionner 

que pour la plupart de ces modèles, la notion de satisfaction est prédominante. 

1.3 Relation entre les sphères de vie personnelle et professionnelle: survol des principaux 
modèles théoriques 

C'est à partir des années 1970 qu'on a vu émerger un certain intérêt pour l'influence 

potentielle du travail sur les autres sphères de la vie de 1 'individu (Loscocco et Roschelle, 

1991 ). En ce sens, plusieurs modèles théoriques ont été élaborés afin de mieux analyser et 

comprendre ce lien : le transfert, la compensation, la segmentation, l'accommodation et, 

finalement, les systèmes de contrôle (Martel et Dupuis, 2006). 

Les paragraphes suivants présentent chacun de ces modèles théoriques ainsi qu'une 

courte description permettant de mieux comprendre le lien entre les sphères de vie 

personnelle et professionnelle postulée par chacun. Un résumé de ces modèles est présenté. Il 

importe de préciser que plusieurs des modèles mentionnés se basent sur des travaux mettant 

en relation la satisfaction dans la vie et la satisfaction au travail, ce qui est indirectement lié 

aux concepts de QV et de QVT, mais qui rejoint le sujet de la présente thèse à savoir l'étude 

des interrelations possibles entre ces deux dimensions de la vie de l'individu au sens large. 

Enfin, la présentation de ces modèles théoriques ne vise pas à présenter toutes les études 

supportant ou non les différents modèles, ce qui déborderait des objectifs de la thèse, mais 

sert surtout à faire ressortir comment a évolué la conception théorique des liens entre les deux 

sphères de vie. 

1.3 .1 Le modèle de transfert 

Le modèle de transfert renvoie au cumul de différents constats provenant de plusieurs 

recherches. Georges et Brief (1990) affirmaient qu'il existait une relation mutuelle entre la 

satisfaction au travail et les autres sphères de la vie. Dans un deuxième temps, plusieurs 
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auteurs (Kavanagh et Halpern, 1977 ; Komhauser, 1965 ; Schmitt et Bedeian, 1982) 

s'entendent sur l'existence d'une relation directe entre le travail et les autres sphères hors 

travail de la vie d'un individu. Rousseau ajoutait que le modèle de transfert ne s' applique pas 

à tous les types de travail (Rousseau, 1978) et que le modèle de compensation semblerait 

mieux convenir aux emplois ayant des caractéristiques extrêmes : solitude prolongée, 

demandes physiques oppressantes, etc. Cependant, selon Staines (1980), seulement certaines 

sphères de la vie au travail sont reliées aux sphères de la vie en général (Staines, 1980). 

Toutefois, Rain, Lane et Steiner (1991) avancent, pour leur part, que plus un individu est 

satisfait dans son travail, plus il devrait aussi l'être dans sa vie personnelle et, plus il est 

satisfait dans sa vie personnelle, plus il devrait l' être dans la vie professionnelle, d'où la 

notion de transfert (Rain, Lane et Steiner, 1991). Enfin, Leiter et Durup s'entendent sur le fait 

qu'il existe un transfert direct ou inctirect entre la satisfaction au travail et la vie personnelle 

de l'individu. Plus précisément, l' effet direct résulte d'une condition objective (changement 

de travail, arrivée d'un nouvel enfant, etc.) provenant de n'importe quelle sphère, soit celle du 

travail ou celle de la vie personnelle, qui a une influence sur une autre sphère, et ce, sans que 

la perception de l' individu ne soit impliquée. On parle d'effet indirect quand un individu se 

crée une représentation subjective d'une condition objective et que cette représentation crée, 

à son tour du stress ou de la satisfaction (Leiter et Durup, 1996). 

1.3 .2 Le modèle de compensation 

Plusieurs auteurs s'accordent pour dire que le modèle de compensation repose sur le fait 

que lorsqu 'une personne est insatisfaite au travail, cette dernière tente de corriger cette 

situation en se trouvant d'autres activités mobilisatrices à l' extérieur de son travail 

(Rousseau, 1978 ; Schmitt et Bedeian, 1982 ; Schmitt et Mellon, 1980 ; Staines, 1980). 

Staines (1980) apporte cependant quelques nuances au modèle. Effectivement, ce ne ser;J.it 

que dans des circonstances particulières que certaines sphères de la vie au travail seraient 

négativement reliées en matière d' investissement de temps ou d ' énergie, à certaines sphères 

de la vie à l 'extérieur du travail (Martel et Dupuis, 2006). L'hypothèse du modèle de 

compensation renvoie au fait que plus le niveau de satisfaction au travail est élevé, moins il y 
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aura recherche de satisfaction compensatoire dans la sphère personneiie et vice-versa (Rain, 

Lane et Steiner, 1991). En résumé, lorsqu'une personne est insatisfaite dans une sphère de 

vie, eile s ' investit davantage dans l' autre sphère. Ainsi , le point central du modèle de 

compensation est que moins un individu est satisfait au travail , plus il tentera d' augmenter sa 

satisfaction à l' extérieur de son travail, par compensation (Near, Rice et Hunt, 1980 ; Rain, 

Lane et Steiner, 1991). 

1.3 .3 Le modèle de segmentation 

Quant au modèle de segmentation, ce dernier stipule que la vie au travail et ceiie à 

l' extérieur du travail n'ont aucune influence l'une sur l' autre (Georges et Brief, 1990). En 

effet, l' hypothèse du modèle de segmentation explique que la satisfaction au travail et ceiie 

de la vie personneile fonctionne de façon totalement indépendante. Ainsi , aucune relation 

n'existerait entre la satisfaction dans les deux sphères de vie (Rain, Lane et Steiner, 1991 ). 

Par exemple, un individu insatisfait dans son travail peut isoler ce sentiment, i.e. le garder 

localisé au sein de la sphère professionneile afin d'empêcher celui -ci d 'affecter d'autres 

aspects de sa vie personnelle (Sirgy et al., 2001). Une des critiques adressées à ce modèle 

réside dans l' explication de la présence de l'inclusion patiieiie. En effet, la présence de 

l' inclusion partieiie renvoie à l'explication que seulement une portion de notre personnalité 

serait exprimée dans chacune de sphères de notre vie. Ceci expose bien ce qu ' on entend par 

le modèle de segmentation (Champoux, 1981a). Aussi, Foucher et ses collaborateurs 

spécifient que les gens démontrant cet état de segmentation entre les différentes sphères 

professionneiie et personnelle de leur vie présentent un désengagement psychologique dans la 

vie en général ou dans les différents domaines au travail (Foucher, Boyer et Denis, 2003). Le 

modèle de segmentation est aussi critiqué en regard du concept de « conflit travail-famille » 

qui prend de plus en plus d' importance et qui sous-entend donc une interconnexion entre les 

deux sphères de vie, ce que ne suppose pas le modèle de segmentation (Alis et al., 2005). 
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1.3.4 Le modèle d'accommodation 

Selon le modèle d'accommodation, un individu diminue volontairement son 

investissement dans une sphère d 'activité dans le but de répondre plus adéquatement aux 

demandes d'une autre sphère. De plus, Lambert (1990) ajoute que ce modèle s'applique 

particulièrement bien aux mères de jeunes enfants recherchant un meilleur équilibre travail

famille. Autrement dit, celles-ci pourraient désinvestir, en partie, le travail pour mieux 

s'accommoder aux nouvelles exigences inhérentes à la présence d' enfants (Lambert, 1990). 

1.3.5 Des constats sur les différents modèles théoriques 

En regard des modèles théoriques présentés (transfert, compensation, segmentation et 

accommodation) dans la section précédente, plusieurs constats importants sont à mentionner. 

Tout d' abord, le modèle de segmentation est le seul qui ne supporte pas l' idée d'une 

interrelation entre les sphères de vie personnelle et professionnelle. Pour ce dernier, 

l'individu est en mesure de segmenter ce qu'il vit de façon complète et n'ayant aucune 

implication sur 1 'autre sphère de vie. D'un autre côté, les modèles de transfert, de 

compensation et d'accommodation présentent tous une certaine interrelation entre les deux 

sphères de vie. Ces trois modèles théoriques sont les précurseurs des modèles qui vont 

pousser plus loin 1 'intégration des liens entre les sphères de vie personnelle et 

professionnelle. n est à noter que c ' est beaucoup plus la notion de satisfaction qui a été 

utilisée dans ces modèles que la notion de QV et QVT. 

Enfin, le modèle systémique et celui des systèmes de contrôle, qui seront présentés dans 

la prochaine section, suggèrent tous deux un lien précisément entre la QV et la QVT. 

Toutefois, le modèle de système de contrôle est le seul qui permet de mesurer la QV et la 

QVT de façon indépendante à l'aide d'une base théorique commune et sans référer à la 

notion de satisfaction. 
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1.3.6 Le modèle systémique et celui des systèmes de contrôle 

Elizur et Shye (1990) ont tenté de mieux cerner la relation entre la qualité de vie et la 

qualité de vie au travail dans une perspective systémique d'interaction constante entre les 

dimensions de QV et de QVT. Afin de préciser ce lien, ces derniers ont conçu un modèle 

théorique ayant une forme conique. Dans ce modèle, la QV se retrouve à la base, puis la 

qualité de performance au travail, la satisfaction dans la vie, la satisfaction au travail et enfin 

la QVT qui se retrouve dans le haut du cône. Selon ces auteurs, la qualité de la performance 

au travail est affectée autant par la QV que par la QVT. Par conséquent, pour être en mesure 

d'évaluer l'impact total du rôle qu'a le travail sur la vie d'un individu, il faut tenir compte des 

différents aspects du travail qui influencent, à leur tour, la vie personnelle à 1 'extérieur du 

travail de ce dernier. Donc, pour ces derniers, aucune activité ne peut influencer uniquement 

la QVT ou la QV en général sans influer sur la performance au travail (Elizur et Shye, 1990). 

Le modèle des systèmes de contrôle élaboré au cours des 20 dernières années par Dupuis 

et ses collègues (Du puis et al., 1989 ; Du puis et al., 2000 ; Duquette, Du puis et Perreault, 

1994 ; Martel et Du puis, 2006) constitue, quant à lui , 1 'un des premiers à ne pas reposer sur le 

concept de satisfaction de vie ou de satisfaction au travail comme notion de base du modèle. 

Il est essentiel de définir la QVT autrement que par la satisfaction, car se baser sur la 

satisfaction reviendrait à entretenir la confusion entre satisfaction au travail et QVT. Si on 

veut en rester au concept de satisfaction au travail, alors pourquoi introduire le concept de 

QVT? Il devient inutile. Il faut donc définir la QVT différemment de la satisfaction ou alors 

le concept de QVT ne sert à rien et n 'apporte rien de plus. Le modèle des systèmes de 

contrôle contourne ce problème. 

En effet, le modèle propose, à la page 22, la définition suivante de la QVT: 

La qualité de vie au travàil , à un temps donné, correspond au niveau atteint par 
1 'individu dans la poursuite dynamique de ses buts hiérarchisés à l'intérieur des 
domaines de son travail où la réduction de l 'écart séparant l ' individu de ses 
objectifs se traduit par un impact positif sur la qualité de vie générale de 
l'individu, sur la performance organisationnelle et, par conséquent, sur le 
fonctionnement global de la société. (Martel et Dupuis, 2006). 
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Plus précisément, la QVT correspond à 1 'écart entre 1 'état actuel, la situation 

présentement vécue par l'individu et le but qu'il se fixe dans différents domaines de vie au 

travail, écart qui tient compte aussi de la dynamique d'amélioration et de détérioration ainsi 

que de la hiérarchie des buts (rang d' importance des buts). Cette mesure permet même 

d'éclairer davantage la notion de satisfaction. En effet, l ' évaluation de la satisfaction ne tient 

nullement compte des objectifs que se fixent les individus. On peut donc être insatisfait parce 

que 1 'on se fixe des objectifs irréalistes. La mesure qui découle de la définition ci-haut permet 

d'avoir de l' information sur ce qui sépare la condition actuelle de l'individu de ses objectifs 

et aussi sur le niveau des objectifs fixés. 

Tel que mentionné plus haut, l' intérêt pour le modèle des systèmes de contrôle de Dupuis 

réside dans le fait qu' il est le seul à permettre une mesure de la QV et de la QVT, de façon 

indépendante, basée sur un modèle unifié intégrant les mécanismes à la base des 

comportements humains (la poursuite d'objectifs de vie et leur hiérarchisation) appliqués aux 

différentes sphères de l' activité personnelle et professionnelle des individus (Dupuis et al., 

1989; Dupuis et al., 2000; Duquette, Dupuis et Perreault, 1994 ; Martel et Dupuis, 2006). 

En somme, un système de contrôle est principalement constitué des éléments suivants : le 

but, la condition actuelle, l'écart entre les deux; la dynamique du système composé des 

boucles de rétroaction négative et positives et la hiérarchie de objectifs de vie (Calman, 

1984). Ces notions seront reprises dans la prochaine section. 

1.4 Le développement des instruments de mesure: l' ISQV et l'ISQVT 

Plusieurs chercheurs ont apporté un nouvel éclairage en matière de relation entre la QV et 

la QVT et souligné l'importance de considérer les deux aspects de façon intégrée (Elizur et 

Shye, 1990 ; Goode, 1989 ; Kieman et Knutson, 1990 ; Loscocco et Roschelle, 1991). En 

effet, selon eux, la proximité des deux concepts (qualité de vie et qualité de vie au travail) 

suggère des approches similaires tant pour définir la qualité de vie que pour la qualité de vie 
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au travail. C'est ce que le modèle de Dupuis et ses collègues (1989), appliqué à la QV et 

ensuite à la QVT, a fait (Dupuis et al., 1989). 

En ce qui concerne le concept de qualité de vie, Dupuis et ses collègues ont soulevé les 

problèmes suivants : l' intégration de la nature objective et subjective de la QV, le concept du 

bonheur et son implication dans la mesure de la QV, l' importance de tenir compte des 

priorités de vie de l ' individu dans la mesure de la QV et enfin, l'absence de théorie en lien 

avec les différentes dimensions de la QV (Dupuis et al., 1989). Ces mêmes questionnements 

ont également été soulevés dans d'autres études sur Je concept de la QVT (Martel et Dupuis, 

2006). Afin d'être en mesure d'offrir un instrument répondant à toutes ces complexités 

méthodologiques (voir section méthodologie pour description exhaustive des propriétés 

psychométriques de 1 'ISQV et de 1 'ISQVT) et théoriques, Du puis et ses collègues (1989) se 

sont fortement inspirés de l' approche systémique appliquée aux organismes biologiques de 

Bertalanffy et des travaux d' Ashby, de Wiener et de Powers (Ashby, 1956 ; Bertalanfly, 1968 

; Dupuis et al., 1989 ; Powers, 1973 ; Wiener, 1948). Dans cette perspective, la théorie des 

systèmes de contrôle s ' intéresse à la façon dont les personnes établissent leurs buts, au 

processus dynamique de l' atteinte de ces buts et à la nature hiérarchique de ces derniers. 

Les paragraphes suivants exposent les postulats à la base des instruments ainsi que les 

définitions proposées pour les concepts de la QV et de la QVT. 

1.4.1 L ' ISQV et 1 ' ISQVT : Postulats de base et définitions proposées 

Voici donc les deux postulats à la base des instruments de mesure ISQV et ISQVT: 

• Dans chaque domaine de vie et de vie au travail , le but ou 1' objectif visé de nos 
actions est d 'essayer d 'être heureux. 

• Ainsi, nos comportements visent à réduire le plus possible l' écart entre notre 
situation actuelle et les objectifs que l' on s ' est fixés. 
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Ces deux prémisses reposent sur la notion de poursuite du bonheur comme étant la 

résultante de l' objectif de nos actions et trouvent leur origine dans la notion de bonheur 

élaborée par Aristote. En effet, ce philosophe soutenait que toute activité humaine est 

orientée vers une fin ou un but, que celui-ci est subordonné à d' autres et que le but ultime est 

la recherche du bonheur. Pour certains, le bonheur, par exemple, c'est la richesse; pour 

d'autres, c'est la renommée; pour d'autres, c' est la santé. Mais, derrière cette quête se 

retrouve toujours la recherche du bonheur. Dans la conception aristotélicienne du bonheur, 

celui-ci est considéré comme un état relativement stable dans le temps, influencé par les 

ressources d' adaptation de l' individu et un minimum de bien matériel en accord avec la vertu 

(Aristote, 1987). Pour Aristote, la notion de vertu comporte deux aspects. En effet, « d'une 

part, elle recouvre la recherche du juste milieu dans nos actions et d'autre part, la poursuite 

d'un état d'eudémonie, c'est-à-dire l'atteinte du bonheur par la réalisation de comportements 

orientés vers les grandes vertus universellement reconnues telles que le courage ou la 

justice » (Seligrnan, 2002), p.11). Dupuis, Marois et Étienne (2012) précisent, que la notion 

d' eudénomie est fréquemment critiquée par les défenseurs de la notion d'hédonisme (Dupuis, 

Marois et Étienne, 2012). En effet, Kashdan, Biswas-Diener & King (2008) ont effectué une 

revue de littérature sur les concepts d 'eudénomie et d'hédonisme. Cette revue de littérature a 

permis de souligner la difficulté de vraiment distinguer, par des mesures psychométriques ces 

deux concepts. En effet, selon ces auteurs, le chevauchement entre les deux concepts est 

inévitable (Kashdan, Biswas-Diener et King, 2008). Ainsi, il est important de mentionner que 

les définitions utilisées de la QV et de la QVT, dans cette thèse, ne font référence ni à 

l' hédonisme et ni à l' eudémonie. 

La notion de bonheur telle qu 'utilisée dans 1 'ISQV et 1 'ISQVT est donc celle d'Aristote, 

mais revisitée de manière plus contemporaine à l ' aide de la théorie des systèmes. En effet, 

celle-ci tient compte, tout d' abord, de l' état actuel d'un système, donc ici l ' individu, les 

objectifs qu ' il se fixe, la vitesse à laquelle il s'en rapproche ou s'en éloigne ainsi que 

l' importance relative qu ' il leur accorde (Dupuis et al., 1989). En fait, tous ces éléments 

offrent la possibilité de mesurer l ' écart entre 1 'état actuel de 1 ' individu et les objectifs qu ' il 

vise (situation idéale). En effet, c'est sur cette base théorique, à la page 40, que Dupuis et ses 

collègues (1989), déterminent le concept de QV: « La qualité de vie, à un moment donné 
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dans le temps, est un état qui correspond au niveau atteint par une personne dans la poursuite 

de ses buts organisés hiérarchiquement ». 

Dupuis et ses collègues ont bâti leur modèle théorique de la qualité de vie à partir du 

principe suivant: que l'identification d'objectifs à atteindre ainsi que le chemin pour y arriver 

constituent le fondement de tout comportement humain. Subséquemment, ces auteurs 

soutiennent que tout comportement humain est géré et soutenu par la poursuite des objectifs 

fixés . En ce sens, c'est ce système de contrôle qui régit et oriente les différents 

comportements humains (Dupuis et al. , 1989). Dans ce contexte, diminuer le plus possible 

l'écart entre la condition actuelle de l'individu et les objectifs fixés constitue le but qu'il 

poursuit à travers ses comportements. Selon la figure 1.1, modèle A, un système 

d'autorégulation (action-réaction) s'établit entre les agissements posés par l 'individu et l 'écart 

éprouvé. Les décisions d'adopter tel ou tel comportement auront donc un impact sur l' écart et 

cette variation de 1 'écart et ainsi orienteront les nouveaux gestes à poser dans le futur. Plus 

spécifiquement, d'une part, la boucle de rétroaction (voir figure 1.2 modèle B ci-après) est 

qualifiée de négative si elle résulte en une diminution de l'écart et, d'autre part, de positive si 

les actions posées ont comme effet d'augmenter 1 'écart séparant la situation actuelle des 

objectifs visés. Ainsi, lorsque la boucle de rétroaction est positive, ceci indique que les 

comportements posés par l' individu pour se rapprocher de son but ont l 'effet inverse i.e. de 

l' en éloigner. 



Figure 1.1 Modèle A Système d'autorégulation d' après (Dupuis et al. , 2009) . 
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Figure 1.2 Modèle B :Boucles de rétroaction d'après (Dupuis et al. , 2009). 

33 



A.g .. , 
-...... 

type d~e...ru.ploi.. . ...,....., 
Qualité de vie 

au travail 

Q V - Variables int:er.r:nédiot . 
genéra.Je# événe_,Q),e.n ts st:;r:;es: 

ssan t.s, e tc. 
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1.4.2 Les différents modèles et outils de mesures existants et 1 ' ISQVT 

Les tableaux 1.3,1.4,1.5,1.6,1.7,1.9 et les textes qui les accompagnent dans cette section, 

ont été préparés par l'auteure de cette thèse et sont tirés des pages 33 et 34 du bilan des 

connaissances sur I' ISQVT (Dupuis et al., 2010) indique chacun des domaines couverts par 

l'Inventaire Systémique de Qualité de Vie au Travail (ISQVT), de même que les dimensions, 

indicateurs et facteurs couverts par certains modèles théoriques et certains outils de mesure 

de 1982 à aujourd'hui. Le but de ce tableau est principalement de comparer les dimensions 

couvertes par les différents modèles et outils (qu'ils mesurent la satisfaction, le stress, le 

climat, etc.) aux dimensions couvertes par I' ISQVT. 

1.4.2.1 Un survol de certains modèles théoriques comparé à 1 'ISQVT 

La section qui suit décrit brièvement les modèles théoriques de Kohl et Shooler (Kohl et 

Shooler, 1982), de Turcotte (Turcotte, 1988) et des risques psychosociaux (Institut national 

de la santé et de la recherche médicale (INSERM), 1995) en les comparant à l'ISQVT. 

1.4.2.1.2 Le modèle de Kohl et Shooler (1982) et le modèle de Turcotte (1988) 

En examinant 1 'ISQVT et en le comparant aux deux premiers modèles présentés, à savoir 

le modèle de Kohl (1982) et le modèle de Turcotte (1988), nous notons que ces derniers 

couvrent à eux deux l' ensemble des huit (8) domaines de I'ISQVT. En effet, on y retrouve six 

domaines sur huit dont quatre sont communs, à savoir le climat avec les collègues, le climat 

avec les supérieurs, les caractéristiques de 1 'environnement ainsi que les facteurs qui 

influencent l ' appréciation de la tâche. Le modèle présenté par Kohl et Shooler (1982) dans le 

bilan des connaissances ISQVT© en pages 33 et 34 touche, en plus des quatre domaines 

communs énoncés ci-avant, la rémunération et l' horaire de travail tandis que le modèle de 

Turcotte (1988), pour sa part, couvre celui du cheminement professionnel et qu support à 

l'employé (Dupuis et al., 2010). 
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1.4.2.1 .3 Le modèle des risques psychosociaux de 1 'INSERM (1995) 

Quant au modèle sur les risques psychosociaux présentés par l'INSERM (1995), nous 

remarquons que ce dernier ne partage uniquement que trois dimensions avec l'ISQVT à 

savoir le climat avec les collègues, le climat avec les supérieurs ainsi que les facteurs 

influençant l' appréciation de la tâche. En ce sens, les dimensions de rémunération, de 

cheminement professionnel, d'horaire de travail, des caractéristiques de l' environnement 

ainsi que du support offert à l ' employé sont absentes de ce modèle explicatif. Par ailleurs, le 

modèle proposé par l'INSERM (1995) tient compte d'une dimension non incluse dans 

l' ISQVT à savoir les signes personnels indiquant des difficultés d'adaptation aux contraintes 

du travail quelle que soit la nature de ces contraintes (état de tension, anxiété, problèmes de 

sommeil, fatigue, faible satisfaction au travail, perception amplifiée des contraintes au travail, 

etc.) qui constituent, à notre avis, beaucoup plus des symptômes (conséquences) du stress au 

travail plutôt que des facteurs de risque en soi (Institut national de la santé et de la recherche 

médicale (INSERM), 1995). 
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Tableau 1.3 
Modèles théoriques Kohl et Shooler, Turcotte et INSERM comparés à I'ISQVT 

INVENTAIRE SYSTÉMIQUE DE 

QUALITÉ DE ViE AU TRAVAIL 

(ISQVT) (2005) 
1. Rémunération 
- Revenu 
-Avantages sociaux 
- Sécurité du revenu 

Il. Cheminement professionnel 
- Possibilité d'avancement 
-Mutation 
- Perfectionnement et formation 

Ill. Horaire de travail : 
- Horaire de travail 
- Horaire variable 
- Absence pour raisons familiales 

IV. Climat avec les collègues : 
- Sentiment d'appartenance 
- Compétitivité 
- Relations avec les confrères et 
consœurs de travail 

- Conflit de rôle 

V. Climat avec les supérieurs 
-Relations avec le supérieur 
- Relations avec mes employés 
- Relations avec l'employeur 
- Commentaires et évaluation 
- Communication de l'information 

VI. Caractéristiques de l'environnement 
- Lieu de travail 
- Équipements et outillage 

VIl. Facteurs qui influencent 
l'appréciation de la tâche 

- Efficacité au travail 
-Temps pour exécuter la tâche 
- Ajustement compétences et travail 
-Autonomie 
- Diversité des tâches 
- Charge émotive 
- Exigences physiques 
- Participation aux décisions 
- Clarté du rôle 

VIII. Support offert à l'employé : 
- Prise en charge des absences 
- Répartition de la tâche 
-Facilités (garderie, restaurant, 
transports , etc.) 

- Relation avec le syndicat 
- Ressources d'aide aux employés 

IX. Éléments non présents dans 
I'ISQVT 

MODELE DE 

KOHL ET SHOOLER 

(1982) 

-Sécurité de l'emploi 
-Stabilité de l'emploi 
-Rémunération 

S. O. 

- Heures de travail 

-Sentiment 
d'appartenance 

- Niveau de 
responsabilité 

-Niveau de 
supervision 

- Bureaucratie 
- Position dans la 
hiérarchie 

- Salubrité de 
l'environnement 
- Sécurité de l'emploi 

- Complexité du travail 
-Routine 
- Pression du temps 

s. o. 

S. O. 

MODELE DE 

TURCOITE (1988) 

S. O. 

- Programmes de formation 
- Possibilité de mutation el de 
promotion 

s. o. 

- Support social et émotif 
- Satisfaction du besoin 
d'affiliation 

- Possibilité de communiquer• 
- Identification à l'entreprise 

- Respect et considération 
- Nature du leadership 
- Possibilité de communiquer 
- Système d'information 

-Humidité 
- Température 
-Bruit 
-Éclairage 
-Odeurs 
- Vibrations 

- Complexité de la tâche 
-Autonomie reliée à la tâche 
- Rôle inhérent à la tâche 
- Participation aux prises de 
décisions concernant ma tâche 

- Soutien technique 

- Structure organisationnelle 
- Niveau de planification 
- Idéologie de la direction 

INSTITUT NATIONAL DE LA SANTÉ ET 

DE LA RECHERCHE MÉDICALE 

(INSERM) (1995) 

S. O. 

S. O. 

S. O. 

- Facteurs liés à la dynamique des 
relations interpersonnelles et qui 
déterminent en grande partie les 
possibilités d'entraide et de 
coopération entre collègues et 
l'éventuel soutien de la hiérarchie. 

- Contrôle permanent de la 
hiérarchie 

- Attitudes ambiguës de la 
hiérarchie 

s. o. 

- Contrainte de temps 
- Travail monotone ou à pauvre 
contenu 

-Travail demandant une grande 
concentration ou impliquant des 
responsabilités élevées ou de 
multiples activités (notion de charge 
mentale au travail) 

- Faible lati tude personnelle dans 
l'accomplissement des activités 

- Impossibilité de prendre des pauses 
- Manque de clarté des directives 

s. o. 

- Signes de difficultés d'adaptation 
aux contraintes du travail , peu 
importe la nature de ces 
contraintes (état de tension, anxiété, 
problèmes de sommeil, fatigue, 
faible satisfaction au travail, 
perception amplifiée des contraintes 
au travail , etc. 
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1.4.2.2 Un survol des différents outils de mesure l'ISQVT 

La section qui suit décrit brièvement un survol de plusieurs outils de mesure qui seront 

comparés à l 'ISQVT. Ainsi, le questionnaire de QVT de Sirgy, Efraty, Siegel et Lee (2001) 

(Sirgy et al., 2001 ), le questionnaire Nordique Général (QPSNordic) (Questionnaire 

Nordique Général, 2002), le questionnaire Psychosocial de Copenhague (Questionnaire 

Psychosocial de Copenhague, 2002), la Nature des risques psychosociaux (Commission 

Universitaire pour la Santé et la Sécurité au Travail Romande (CUSSTR), 2005), les sources 

de stress au travail (Brun et Lamarche, 2006), le guide : dépister les risques psychosociaux 

(Institut National de Recherche et de Sécurité (INRS), 2007) , le WOCCQ (De Keyser et 

Hansez, 1996, 2002 et 2004), le « Pulse Tool » du Conseil Canadien d' Agrément des 

Services de Santé (CCASS) de 1 'Université Brocken Ontario (Conseil Canadien d'Agrément 

des services de santé (CCASS), 2007b ), les dimensions de la qualité de vie au travail 

(Worklife) du CCASS (Conseil Canadien d'Agrément des Services de santé (CCASS), 

2007a), le questionnaire de climat psychologique (QCP4
) : CRISO: Centre de Recherche 

Intervention en Santé des Organisations du Centre universitaire de santé Mc Gill (Paquet et 

Gagnon, 2007), l'outil de caractérisation préliminaire d'un milieu de travail au regard de la 

santé psychologique au travail (Vézina et Chénard, 2008) et la grille d' identification des 

risques psychosociaux au travail de l ' Institut National de Santé Publique du Québec (Vézina 

et al., 2009) , le questionnaire d' évaluation de la santé au travail pour la prévention, le 

diagnostic et l' intervention (SATIN) de L 'INRS (Université Nancy 2) (Grosjean et al., 

2007), l ' évaluation du stress au travail : Job content questionnaire (Karasek, Brisson et 

Kawakami, 1998) , le « Survey Work-Home Interaction-Nijmegen (SWING) » de Geurts, 

2000 et sa traduction française de 1 'échelle SWING (Loure!, Gana et Wawrzyniak, 2005) 

sont présenté et comparés à l ' ISQVT. 
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1.4.2.2.1 Le questionnaire de QVT de Sirgy, Efraty, Siegel et Lee (2001) 

Le développement de cette mesure du QVT est basé à la fois sur les théories de la 

satisfaction de besoins et du transfert. Selon Sirgy et ses collègues (2001), cet outil de mesure 

de QVT n'est pas uniquement une mesure de satisfaction des besoins, mais elle constitue 

également une mesure de la perception des employés des différentes sources 

organisationnelles pour la satisfaction de leurs besoins (Sirgy et al., 2001). TI est important de 

préciser que cet outil de mesure de QVT est partiellement basé sur la taxonomie des besoins 

de Maslow (1954) et non sur la notion de prépondérance des besoins (Maslow, 1954). 

Spécifiquement, le questionnaire de Sirgy et ses collègues (2001) base la conceptualisation de 

la QVT sur la satisfaction de 7 besoins principaux. 

1) 

a. 
b. 

c. 

2) 

a. 
b. 
c. 

3) 

a. 
b. 

4) 

a. 
b. 

Satisfaction des besoins en terme de santé et de sécurité ce qui implique 3 
dimensions : 

La protection de la maladie et des blessures au travail (sécurité au travail) 
La protection de la maladie et des blessures à 1 'extérieur du travail 
(bénéfices marginaux reliés à la santé) 
L ' amélioration d'une bonne santé (mesures préventives au travail de soins 
de santé) 

Satisfaction des besoins en terme économique et familiale ce qui implique 3 
dimensions : 

Le salaire 
La sécurité d'emploi 
Autres besoins de la famille (avoir suffisamment de temps hors travail pour 
répondre aux besoins de la famille) 

Satisfaction des besoins sociaux qui implique 2 dimensions : 

La collégialité au travail (interactions sociales positives au travail) 
Le temps de loisirs à l'extérieur du travail (avoir suffisamment de temps hors 
travail pour relaxer et profiter des loisirs 

Satisfaction des besoins d'estime qui implique 2 dimensi9ns : 

La reconnaissance et l ' appréciation du travail par l'organisation 
La reconnaissance et l'appréciation du travail à l ' extérieur de l'organisation 
(reconnaissance par la communauté, une association professionnelle) 



5) Satisfaction des besoins d'actualisation qui implique 2 dimensions : 

a. La réalisation de son potentiel au sein de 1 ' organisation 
b. La réalisation de son potentiel comme professionnel (permet à l' individu de 

devenir expert dans son champ d'expertise) 

6) Satisfaction des besoins liés à la connaissance implique 2 dimensions : 

a. Apprendre à améliorer ses compétences reliées au travail (percevoir des 
opportunités pour apprendre à mieux faire son travail) 

b. Apprendre à améliorer ses compétences professionnelles (percevoir des 
opportunités pour apprendre à devenir un expert dans un domaine) 

7) Satisfaction des besoins esthétiques qui implique 2 dimensions : 

a. La créativité au travail (percevoir des opportunités pour être créatif dans la 
résolution de problèmes) 

b. La créativité personnelle et esthétique générale (percevoir des opportunités 
au travail pour allouer un développement personnel du sens de 1 'esthétisme 
et de 1 'expression créatrice) 
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La mesure de satisfaction des besoins consiste en ces 16 items reliés aux 16 dimensions 

de la satisfaction des besoins en regard des 7 besoins principaux. La QVT est conceptualisée 

comme une sommation de la satisfaction de plusieurs besoins. Enfin, cette mesure de QVT 

est basée sur la notion que 1 ' organisation fournit différentes ressources aux employés qui 

servent à satisfaire les nombreux besoins de leurs employés. Contrairement à 1 'ISQVT, le 

questionnaire de QVT de Sirgy et ses collègues (2001) ne compte aucun item sur les 

caractéristiques de l'environnement (lieu de travail, équipements et outillage), sur le support 

offert à 1 ' employé (prise en charge des absences, répartition de la tâche, services de garderie, 

restauration, de transports, relation avec le syndicat et ressources d' aide aux employés). Il 

faut également mentionner que la différence majeure avec l'ISQVT est que le questionnaire 

de QVT de Sirgy et ses collègues (2001) mesure la QVT qui est basée entièrement sur la 

notion de satisfaction des 7 besoins principaux et de ses 16 dimensions. 
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1.4.2.2.2 Le Questionnaire Nordique Général (2002) 

De son côté le questionnaire Nordique Général (QPS Nordic 34+) de l'Institut National 

de Santé au Travail de Finlande (Institut National de Santé de Finlande, 2002), destiné au 

monde du travail, compte en tout 34 questions. Chacune des questions se rapporte à une 

échelle en cinq points. La classification des échelles de ce questionnaire est divisée entre 

trois niveaux à savoir le niveau de la tâche, le niveau social et organisationnel ainsi que le 

niveau individuel. En regard des dimensions présentes dans I' ISQVT, nous pouvons 

constater que le questionnaire Nordique Général (QPS Nordic 34+) partage uniquement 

quatre dimensions à savoir l ' horaire de travail, le climat avec les collègues, le climat avec les 

supérieurs et les facteurs qui influencent 1 'appréciation de la tâche. Sous chacun de ses 

niveaux, on retrouve les indicateurs mesurés. Ainsi, pour le niveau individuel (niveau de la 

tâche), nous retrouvons l'exigence du poste, la maîtrise au travail (compétences), les attentes 

liées au poste et la prévisibilité au travail (prévisibilité individuelle). Pour le niveau social et 

organisationnel, il y a l ' interaction sociale, le« leadership», la communication, la culture de 

l' entreprise et le climat ambiant ainsi que le travail de groupe. Enfin, pour le niveau 

individuel, on y mesure l'engagement envers l'entreprise (climat avec les collègues), le goût 

du défi, la motivation professionnelle, la place donnée au travail et finalement, l'interaction 

entre le travail et la vie privée. Le QPS Nordic 34+ ajoute, dans son appréciation au niveau 

individuel, la place que donne l' individu au travail dans sa vie: une dimension absente dans 

l'ISQVT. Enfin, il est important de mentionner que l' objectif principal d'utilisation de ce 

questionnaire est de servir autant dans 1 ' étude d'actions menées dans les milieux de travail 

que pour la recherche portant spécifiquement sur le stress au travail. Ce questionnaire est 

disponible en anglais, suédois, danois, norvégien et finnois . En 2002, une version islandaise 

était en préparation. À noter que cet outil a été utilisé à maintes reprises pour différents 

projets de recherche nordiques et de nombreux services de santé au travail. 
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1.4.2.2.3 Le Questionnaire Psychosocial de Copenhague (2002) 

Le questionnaire psychosocial de Copenhague de l'Institut National de Santé au Travail 

(Institut National de Santé au Travail, 2002) a vu le jour afin de répondre à un manque 

d'instruments valables et fiables d'évaluation de l'exposition dans le domaine psychosocial 

autant que dans les autres domaines de la recherche et de la pratique de l'environnement de 

travail. C'est pour répondre à ce besoin (absence d'outils de mesure valables et fiables) que 

1 'Institut National de Santé au Travail (NI OH) danois a donc élaboré ce questionnaire 

(COPSOQ). Celui-ci vtse essentiellement à évaluer les facteurs psychosociaux de 

1 'environnement de travail. Il est important de mentionner que ce questionnaire est disponible 

en trois versions à savoir une version longue (composée de 141 questions comprenant 30 

dimensions) pour les chercheurs, une version moyenne (composée de 95 questions 

comprenant 26 dimensions) pour les professionnels de l'environnement et finalement, une 

version abrégée (composée de 44 questions comprenant huit dimensions) pour les lieux de 

travail. Ainsi, trois niveaux d'explications décrivent ce système. Les objectifs fixés pour 

l' élaboration du COPSOQ étaient de concevoir des instruments adaptés, pouvant être utilisés 

à différents niveaux, pour améliorer la communication entre les chercheurs, les 

professionnels de l'environnement de travail et les lieux de travail. De plus, ces instruments 

permettent des comparaisons nationales et internationales afin d'améliorer les études de 

l'environnement psychosocial du travail, bonifier et faciliter les évaluations des actions 

menées sur les lieux de travail. Du même coup, ils facilitent la mise en pratique de théories et 

concepts complexes. Toutes les questions du COPSOQ ont été traduites en anglais, et 

certaines d'entre elles, en japonais. À noter que des versions en espagnol, en allemand et en 

néerlandais étaient en développement en 2002. Si nous regardons le tableau comparatif 1.4, 

nous pouvons constater que ce questionnaire couvre les dimensions de l'ISQVT suivantes: la 

rémunération, Je cheminement professionnel, Je climat avec les collègues et les supérieurs et 

les facteurs qui influencent l 'appréciation de la tâche. En ce sens, aucun item de ce 

questionnaire ne porte sur les dimensions de l' horaire de travail et des caractéristiques de 

1 'environnement. Le questionnaire psychosocial de Copenhague (2002), comparativement à 

l 'ISQVT, questionne le répondant sur des dimensions spécifiques aux facteurs en lien avec 

1' environnement de travail, soit la satisfaction au travail , 1 'état de santé général, la santé 
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mentale, la vitalité, le stress comportemental, somatique et cognitif, l'utilité du travail, le sens 

de la communauté ainsi que sur le sens de cohérence. 
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T ABLEAU 1.4 
Instruments de mesure (questionnaires sur la QVT, nordique général et psychosocial de 

Copenhague) comparés à I'ISQVT 
INVENTAIRE SYSTÉMIQUE 
DE QUALITÉ DE VIE AU 

TRAVAIL (ISQVT) (2005) 

1. Rémunération 
-Revenu 
-Avantages sociaux 
-Sécurité du revenu 

Il. Cheminement 
professionnel 
-Possibilité 
d'avancement 
-Mutation 
- Perfectionnement et 
formation 

Ill. Horaire de travail : 
- Horaire de travail 
- Horaire variable 
- Absence pour raisons 
familiales 

IV. Climat avec les 
collègues : 
- Sentiment 
d'appartenance 
- Compétitivité 
- Relations avec les 
confréres et consœurs 
de travail 
- Conflit de rôle 

V. Climat avec les 
supérieurs 
- Relations avec le 
supérieur 
- Relations avec mes 
employés 
- Relations avec 
l'employeur 
- Commentaires et 
évaluation 
- Communication de 
l'information 

QUESTIONNAIRE SUR LA QVT 
(SIRGY, EFRATY, SIEGEL ET LEE, 2001) 

-Satisfaction des besoins en terme de santé et de 
sécurité: la protection de la maladie et des blessures à 
l'extérieur du travail (avantages sociaux reliés à la 
santé) 

-Satisfaction des besoins en terme économique et 
familiale : le salaire, la sécurité d'emploi 
-Satisfaction des besoins d'actualisation : la 
réalisation de son potentiel au sein de l'organisation et 
la réalisation de son potentiel comme professionnel 
(permet à l'individu de devenir expert dans son champ 
d'expertise) 

-Satisfaction des besoins liés à la connaissance : 
apprendre à améliorer ses compétences rel iées au 
travail (percevoir des opportunités pour apprendre à 
mieux fa ire son travail) et apprendre à améliorer ses 
compétences professionnelles (percevoir des 
opportunités pour apprendre à devenir un expert dans 
un domaine 
-Satisfaction des besoins en termes économiques 
et familiaux: autres besoins de la famille (ex : avoir 
suffisamment de temps hors travail pour répondre aux 
besoins de la famille) 

-Satisfaction des besoins sociaux : la collégialité au 
travail (interactions sociales positives au travail) 

-Satisfaction des besoins sociaux : la collégialité au 
travail (interactions sociales positives au travail) 

-Satisfaction des besoins d'estime : la 
reconnaissance et l'appréciation du travail par 
l'organisation 

QUESTIONNAIRE 
NORDIQUE GÉNÉRAL 

(QNG) (2002) 
QPS NORDIC 

S. O. 

s. o. 

Au niveau 
individuel 
- Interaction entre le 
travail et la vie 

rivée 
Au niveau 
individuel 
- Engagement 
envers l'entreprise 
- Motivation 
professionnelle 
-Goût du défi 

Au niveau social et 
organisationnel 
- Interaction sociale 
-Culture 
d'entreprise 

et climat ambiant 
-Travail de groupe 
- Communication 
- Leadershi 

Au niveau social et 
organisationnel 
- Interaction sociale 
- Cultu re 
d'entreprise et 
cl imat ambiant 
-Travail de groupe 
- Communication 
-Leadership 

QUESTIONNAIRE 

PSYCHOSOCIAL DE 
COPENHAGUE (2002) 

(COPSOQ)VERSION LONGUE 

- Insécurité au travail 

- Possibilité d'évolution 

S. O. 

- Soutien social 
- Relations sociales 
- Leadership 
- Engagement envers le 

lieu de travail 
- Influence au travail 
-Feedback au travail 

- Soutien social 
- Relations sociales 
- Leadership 
- Engagement envers le 
lieu de travail 
- Influence au travail 
- Feedback au travail 
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TABLEAU 1.4 (suite) 
Instruments de mesure (questionnaires sur la QVT, Nord ique général et psychosocial de Copenhague) comparés 

à l'ISQVT 
INVENTAIRE SYSTÉMIQUE DE 
QUALITÉ DE VIE AU TRAVAIL 
(ISQVT) (2005) 

VI. Caractéristiques de 
l'environnement 
- Lieu de travail 
-Équipements et outillage 

VIl. Facteurs qui influencent 
l'appréciation de la tâche 
- Efficacité au travail 
- Temps pour exécuter la 
tâche 

- Ajustement compétences et 
travail 
- Autonomie 
- Diversité des tâches 
- Charge émotive 
- Exigences physiques 
- Participation aux décisions 
- Clarté du rôle 
VIII. Support offert à 
l'employé: 
- Prise en charge des absences 
- Répartition de la tâche 
- Services de garderie, de 
restauration, de transports, etc. 
- Relation avec le syndicat 
- Ressources d'aide aux 
em lo és 

IX. Éléments non présents 
dans I'ISQVT 

QUESTIONNAIRE SUR LA QVT 
(SIRGY, EFRA TY, SIEGEL ET LEE, 
2001) 

S. O. 

Satisfaction des besoins liés à la 
connaissance : apprendre à 
améliorer ses compétences reliées 
au travail (percevoir des 
opportunités pour apprendre à 
mieux faire son travail) et apprendre 
à améliorer ses compétences 
professionnelles (percevoir des 
opportunités pour apprendre à 
devenir un expert dans un domaine) 

S. O. 

-Satisfaction des besoins en lenne 
de santé et de sécurité : la 
protection de la maladie et des 
blessures au travail (sécurité au 
travai l) et l'amélioration d'une bonne 
santé (mesures préventives au 
travail de soins de santé) 
-Satisfaction des besoins sociaux : 
le temps de loisirs à l'extérieur du 
travail (avoir suffisamment de temps 
hors travail pour relaxer et profiter 
des loisirs 
-Satisfaction des besoins d'estime : 
l'appréciation du travail à l'extérieur 
de l'organisation (reconnaissance 
par la communauté, une association 
professionnelle) 
-Satisfaction des besoins 
esthétiques qui implique 2 
dimensions : la créativité au travail 
(percevoir des opportunités pour 
être créatif dans la résolution de 
problèmes) et la créativité 
personnelle et esthétique générale 
(percevoir des opportunités au 
travail pour allouer un 
développement personnel du sens 
de l'esthétisme et de l'expression 
créatrice 

Questionnaire NORDIQUE 
GÉNÉRAL (QNG) (2002) 
QPS NORDIC 

S. O. 

Au niveau individuel 
- Compétences 
- Prévisibilité individuelle 

Au niveau de la tâche 
- Exigences du poste 
-Maîtrise au travail 
- Attentes liées au poste 
- Prévisibilité au travail 

S. O. 

Au niveau individuel : 

- Place donnée au travail 

QUESTIONNAIRE PSYCHOSOCIAL DE 
COPENHAGUE (2002) (COPSOQ) 
VERSION LONGUE 

S. O. 

-Étendue de la maîtrise 
au travail 
- Prévisibilité 
- Clarté des attributions 
-Conflits d'attribution 
- Gestion active des 
problèmes 

- Gestion sélective 
- Gestion résignée 

S.O. 

-Satisfaction au travail 
- État de santé général 
- Santé mentale 
-Vitalité 
-Stress 
comportemental, 
somatique et cognitif 

- Utilité du travail 
-Sens de la 
communauté 

- Sens de cohérence 
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1.4.2.2.4 La nature des risques psychosociaux (CUSSTR, 2005) 

En ce qui a trait à la Nature des risques psychosociaux proposés par la Commission 

Universitaire pour la Santé et la Sécurité au Travail Romande (2005), nous remarquons que 

six dimensions sur huit de 1 ' ISQVT sont couvertes telles que la rémunération, le 

cheminement professionnel, le climat avec les collègues et les supérieurs, les facteurs qui 

influencent l'appréciation de la tâche et le support offert à l'employé. Les dimensions de 

l'horaire de travail et des caractéristiques de l' environnement (contenu dans I'ISQVT) n'y 

sont pas mentionnées. Cependant, comparativement à l'ISQVT, on note la présence de la 

dimension concernant la qualité du sommeil (Commission Universitaire pour la Santé et la 

Sécurité au Travail Romande (CUSSTR), 2005). 

1.4.2.2.5 Les sources de stress au travail : Chaire en gestion de la santé et de la sécurité du 
travail dans les organisations 

Comme nous le verrons dans le tableau 1.5, une très grande partie des facteurs de risque 

présentés dans le fascicule 2 de la Chaire sont couverts par I' ISQVT. Cependant, dans ce 

fascicule, il n'est pas mentionné de stratégie spécifique de mesures des facteurs de risque. 

C ' est dans le « Guide pour une démarche stratégique de prévention des problèmes de santé 

psychologique au travail » que la Chaire suggère des moyens d 'évaluer les risques. TI y est 

d'ailleurs ajouté la dimension« conflit travail-vie privée» que l' ISQVT couvre par des items 

comme la flexibilité de 1 'horaire et la possibilité de s' absenter pour des raisons familiales . 

Dans ce guide, l' instrument qui est mis de l' avant pour l' identification des facteurs de risque 

psychosociaux est la grille de Vézina et ses collègues 2008, que nous commenterons plus 

loin . Outre cette grille, le guide recommande, lorsqu ' on utilise des enquêtes par 

questionnaires, de choisir un questionnaire en fonction de sa capacité à bien couvrir 

l'ensemble des facteurs liés aux aspects présentés dans le tableau 1.5 en y ajoutant la 

conciliation travail/vie personnelle. Par ailleurs, dans le guide, on trouve en détail, toute la 

démarche à respecter tant pour 1' évaluation des risques psychosociaux que pour 

l' implantation d' une stratégie d'intervention (Brun et Lamarche, 2006). 
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1.4.2.2 6 Le guide de l'INRS : dépister les risques psychosociaux (2007) 

Ce guide de l'Institut National de Recherche et de Sécurité (2007) constitue un outil de 

dépistage des risques psychosociaux. Il est le complément de la brochure ED 6011 de l' IRNS 

portant sur le Stress au travail. Il évoque les étapes d'une démarche de prévention. En 

résumé, ce guide facilite le repérage, l'évaluation de situations nécessitant une intervention en 

tenant compte des risques psychosociaux existant dans le cadre professionnel. Comme les 

auteurs le décrivent, 

[ ... ] les indicateurs proposés dans ce guide sont construits à partir de données déjà 
disponibles dans l'entreprise. Ils peuvent servir à la fois d'indicateurs de dépistage 
ou d'alerte, c'est-à-dire qu ' ils rendent possible le repérage des situations à risque, 
mais aussi 1 'identification de situations déjà dégradées nécessitant une intervention 
rapide. Ils permettent également d'assurer le suivi de ces risques dans 1 'entreprise. 

Les indicateurs présentés dans ce guide sont divisés en deux classes: d'une part, les 

indicateurs liés au fonctionnement de l'entreprise (temps de travail, mouvement du personnel, 

activité de l'entreprise, relations sociales, formation et rémunération, organisation du travail) 

et d'autre part, les indicateurs liés à la santé et à la sécurité des salariés (accidents de travail, 

maladies professionnelles, situations graves, situations dégradées, stress chronique, 

pathologies diagnostiquées et prises en charge et activité du service de santé au travail). 

Quant aux indicateurs liés aufonctionnement de l 'entreprise, il est mentionné dans le guide 

que: 

[ .. . ] les informations permettant de construire ces indicateurs sont recherchées 
notamment dans le bilan social, les procès-verbaux des réunions des instances 
représentatives du personnel (CE, DP, CHSCT), les outils de suivi de la productivité 
et de la qualité propres à l'entreprise. 

Pour ce qui est des indicateurs liés à la santé et à la sécurité des salariés, 

[ ... ]certains indicateurs sont disponibles dans le bilan social, le rapport d'activité du 
CHSCT ou le rapport rumuel du médecin du travail. D'autres indicateurs ne sont pas 



disponibles en tant que tels, mais les informations permettant de les constituer sont à 
rechercher auprès du médecin du travail, de l'infirmière du travail ou du service des 
ressources humaines. 

Les auteurs rappellent que: 

[ ... ] 1 'élaboration de ce guide répond à une demande des acteurs de la prévention des 
risques professionnels qui exercent au plus près des entreprises. Sa pertinence a été 
testée en 2007 auprès de médecins du travail, de services de ressources humaines et 
de services de prévention des risques professionnels des CRAM. 

Enfin, les auteurs mentionnent quelques limites: 

[ .. . ]mais attention, il ne s' agit pas d ' un outil prêt à l ' emploi: la liste des indicateurs 
n ' est pas exhaustive (car dans certains milieux de travailles indicateurs mentionnés 
ne s'y retrouvent tout simplement pas et, que certains indicateurs non cités dans ce 
guide, spécifiques à des situations vécues au travai l (selon le milieu) pourraient être 
utiles à analyser et à tenir en compte comme étant complémentaires) leur 
interprétation n ' est pas absolue, mais relative et finalement que certains indicateurs 
proposés, notamment les indicateurs de santé, ne sont pas toujours disponibles 
immédiatement. 
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Donc, en regard des limites présentées ci-avant, nous insistons sur le fait que 

contrairement à ce guide de I'INRS intitulé: « Dépister les risques psychosociaux (2007) », 

l' ISQVT est un outil prêt à l ' emploi , conçu pour être utilisé par une très grande variété de 

populations ou de travailleurs, offrant la possibilité d' ajouter un module de six questions 

optionnelles en fonction de besoins particuliers caractéristiques d'un groupe ou d'une 

entreprise et offrant la possibilité de comparer les résultats avec une population de référence 

en assurant l'anonymat absolu des répondants (Institut National de Recherche et de Sécurité 

(INRS), 2007). 
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TABLEAU 1.5 
Instruments de mesure (CCUSSTR, CGSST et INRS) comparés à I' ISQVT 

INVENTAIRE SYSTÉMIQUE DE 

QUALITÉ DE VIE AU TRAVAIL 

(ISQVT) (2005) 

1. Rémunération 
-Revenu 
-Avantages sociaux 
-Sécurité du revenu 
Il. Cheminement professionnel 
- Possibilité d'avancement 
-Mutation 
- Perfectionnement et formation 
Ill. Horaire de travail : 
- Horaire de travail 
- Horaire variable 
- Absence pour raisons familiales 

IV. Climat avec les collègues : 
-Sentiment d'appartenance 
- Compétitivité 
- Relations avec les confrères et 
consœurs de travail 

- Conflit de rôle 

V. Climat avec les supérieurs 
- Relations avec le supérieur 
- Relations avec mes employés 
-Relations avec l'employeur 
- Commentaires et évaluation 
-Communication de l'information 

VI. Caractéristiques de 
l'environnement 

- Lieu de travail 
- Équipements et outillage 
VIl. Facteurs qui influencent 

l'appréciation de la tâche 
- Efficacité au travail 
- Temps pour exécuter la tâche 
- Ajustement compétences et 
travail 

-Autonomie 
- Diversité des tâches 
-Charge émotive 
- Exigences physiques 
- Participation aux décisions 
- Clarté du rôle 

NATURE DES RISQUES 

PSYCHOSOCIAUX DE LA 
COMMISSION UNIVERSITAIRE POUR 

LA SANTÉ ET LA SÉCURITÉ AU 
TRAVAIL ROMANDE (CUSSTR) 

(2005) 

- Possibilité de changer 
d'emploi 

-Possibilité d'apprentissage 

S. O. 

- Relations avec les collègues 

- Management 
- Relations avec le chef direct 
- Communication 
- Manque de précision dans le 
travail 

- Changement dans les tâches 
- Information 

S. O. 

- Rythme et quantité du travail 
- Charge émotionnelle 
- Charge mentale 
- Charge physique 
- Diversité dans le travail 
- Autonomie dans le travail 
- Participation 
- Plaisir au travail 
- Implication dans l'organisation 
-Réactions émotionnelles au 

travail 

CHAIRE EN GESTION DE LA SANTÉ 
ET DE LA SÉCURITÉ DU TRAVAIL 

DANS LES ORGANISATIONS) 
(CGSST) DE BRUN (2006): 

SOURCES DE STRESS AU TRAVAIL 

- Reconnaissance salariale 
- Stabilité d'emploi 

-Possibilité de progresser dans 
la carrière 

- Horaires de travail 

- Reconnaissance de 
l'entourage 

- Relations interpersonnelles 
avec les collègues 

- Participation aux décisions au 
niveau de l'individu 

-Circulation de l'information (du 
point de vue des individus) 
--Conflit de rôle 

- Relations interpersonnelles 
avec le supérieur 

- Participation aux décisions 
(niveau organisationnel) 
- Circulation de l'information 
(niveau organisationnel) 

- Environnement de travail 

- Surcharge quantitative de 
travail 

-Surcharge qualitative de travail 
- Sous charge de travail 
- Manque de temps 
-Ambiguïté de rôle 
- Autonomie et la compétence 
- Pouvoir décisionnel 

GUIDE DE L'INSTITUT 
NATIONAL DE RECHERCHE 

ET DE SÉCURITÉ (INRS) : 
DÉPISTER LES RISQUES 

PSYCHOSOCIAUX (2007) 

S. O. 

Indicateur (s) lié (s) au 
fonctionnement de 
l'entreprise 
- Formation et rémunération 
Indicateur (s) lié (s) au 
fonctionnement de 
l'entreprise 
- Temps de travail 
Indicateur (s) en santé et 
sécurité 
-Situations graves 
-Situations dégradées 

Indicateur (s) lié (s) au 
fonctionnement de 
l'entreprise 
- Relations sociales dans 
l'entre rise 

Indicateur (s) en santé et 
sécurité 
- Situations graves 
- Situations dégradées 

Indicateur (s) lié (s) au 
fonctionnement de 
l'entreprise : 
- Relations sociales dans 
l'entre rise 

S. O. 

Indicateur (s) lié (s) au 
fonctionnement de 
l'entreprise 
- Organisation du travail 
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Tableau 1.5 (suite) 
Instruments de mesure (CCUSSTR, CGSST et INRS) comparés à 1 'ISQVT 

INVENTAIRE SYSTÉMIQUE DE 
QUALITÉ DE VIE AU TRAVAIL 

(ISQVT) (2005) 

VIII. Support offert à l'employé : 
- Prise en charge des absences 
- Répartition de la tâche 
-Facilités (garderie, restaurant, 
transports, etc.) 

- Relation avec le syndicat 
- Ressources d'aide aux employés 

IX. Éléments non présents dans 
I'ISQVT 

NATURE DES RISQUES 
PSYCHOSOCIAUX DE LA 

COMMISSION UNIVERSITAIRE POUR 
LA SANTÉ ET LA SÉCURITÉ AU 

TRAVAIL ROMANDE (CUSSTR) 
2005 

- Besoin de récupération 
- Inquiétude 
- Fatigue au travail 

-Qualité du sommeil 

CHAIRE EN GESTION DE LA SANTÉ 

ET DE LA SÉCURITÉ DU TRAVAIL 

DANS LES ORGANISATIONS) 
(CGSST) DE BRUN (2006): 

SOURCES DE STRESS AU TRAVAIL 

S. O. 

- Relations interpersonnelles 
avec la clientéle 

-Types de personnalité 
- Soutien social 
- Habitudes de vie 
-Affect négatif 
-Âge et sexe 

GUIDE DE L'INSTITUT 

NATIONAL DE RECHERCHE 

ET DE SÉCURITÉ (INRS) : 
DÉPISTER LES RISQUES 

PSYCHOSOCIAUX (2007) 

lndicateur(s) en santé et 
sécurité 
- Activité du service de 
santé au travail 

lndicateur(s) lié(s) au 
fonctionnement de 
l'entreprise 
-Temps de travail 
-Organisation du travail 
- Relations sociales dans 
l'entre rise 

Indicateurs en santé 
-Accidents de travail ; 
maladies professionnelles; 
stress chronique, 
pathologies 
diagnostiquées et prises 
en charge 

Indicateurs liés au 
fonctionnement de 
l'entreprise 
- Mouvements du 
personnel 

- Activité de l'entreprise 
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1.4.2.2.7 Le Working Conditions and Control Questionnaire (WOCCQ) 

Comparativement à l' ISQVT, cet outil de mesure des risques psychosociaux est composé 

d'un agencement de trois questionnaires de base, appelé le WOCCQ Package ©. Ces derniers 

ont été testés et validés en français et en néerlandais sur différents échantillons de travailleurs 

belges et ont de hautes qualités psychométriques. Plus spécifiquement, 

[ ... ] ces questionnaires sont : le SPPN© : une double échelle mesurant le niveau de 
stress et de stimulation au travail; le WOCCQ© à proprement parler : il s'agit d'un 
questiom1aire de 80 items qui font tous référence à des situations de travail 
concrètes. Il permet d'évaluer le niveau de contrôle sur six dimensions du travail (les 
ressources disponibles, la gestion de la tâche, les risques, la planification du travail, 
la gestion du temps, l'avenir) et le Relevé des situations problèmes ©: il s'agit d'une 
question ouverte où le travailleur doit décrire trois situations typiques de son travail 
qui sont une source de stress pour lui, et y associer un degré de stress et de 
fréquence. 

Il est important de mentionner l'existence de différentes versions (français, néerlandais et 

anglais) des questi01maires qui peuvent être téléchargées directement à partir du site Internet 

suivant: http://www.woccg.be/. De plus, 

[ ... ] une fiche démographique, comprenant des questions sur diverses variables 
indépendantes comme l'âge, le sexe, l'ancienneté, la fonction, etc. est jointe à ces 
questionnaires. Cette fiche est spécifique à chaque milieu étudié et est constituée par 
le Comité de pilotage. D'autres questionnaires optionnels peuvent être ajoutés pour 
préciser le diagnostic (implication dans le travail, burnout, intention de quitter le 
travail , etc.). 

Enfin, il est essentiel de mentionner que 

[ ... ] le WOCCQPackage© est une méthode de diagnostic par questionnaires des 
risques psychosociaux (et du stress en particulier) liés au travail. Elle a été mise au 
point par Isabelle Hansez, responsable de l'Unité de Valorisation des Ressources 
Humaines (V ALORH) de l'Université de Liège (Hansez, 2001 ; Hansez et De 
Keyser, 2002). 
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1.4.2.2.8 Le Pulse Tool du CCASS de l'Université Brocken Ontario (2007) 

Il est important de spécifier que cet outil du Conseil Canadien d'Agrément des Services 

de Santé de l'Université Brocken Ontario sert, comme l'indique son nom, à prendre le pouls 

d'un établissement en ce qui concerne 1 ' état de santé de 1' environnement psychosocial de 

travail. En ce sens, les dimensions que nous retrouvons dans cet outil (Pulse Tool) de mesure 

renvoient essentiellement tant aux concepts liés au climat de travail comme 1 ' autonomie, le 

défi, la clarté, la charge de travail la justice, etc. qu'aux autres concepts liés à la santé 

(physique et mentale) au travail , à la satisfaction au travail, à la communication, à la sécurité, 

à l' absentéisme, etc. En effet, cet outil constitue davantage un inventaire de symptômes de 

diverses problématiques organisationnelles plutôt qu' un instrument de diagnostic, comme 

l' ISQVT, guidant l'intervention organisationnelle (Conseil Canadien d'Agrément des services 

de santé (CCASS), 2007b ). 

1.4.2.2.9 Les dimensions de la qualité de vie au travail (Worklife) du CCASS (2007) 

Les dimensions de la qualité de vie au travail (Worklife) proposées par le Conseil 

canadien d'agrément des services de santé en 2007 sont au nombre de cinq, soit la culture, la 

communication ouverte, la prise de décision, le contexte d' apprentissage ainsi que la 

conception des tâches. Les voici : 

Les items de la dimension CUL TURE: 

• « L'organisation souscrit à 1 'excellence de la vie au travai 1 et en fait une de ses 
priorités/buts. Cela se reflète dans sa mission et ses valeurs »; 

• « Le leadership favorise un environnement de travail positif et les employés 
reçoivent du soutien »; 

• « L 'organisation reconnaît et récompense le travail des employés »; 
• « La valeur fondamentale des ressources humaines est reconnue et endossée par 

1 'organisation ». 



Les items de la dimension COMMUNICATION OUVERTE: 

• « L'organisation favorise un climat d'honnêteté, le libre échange d'idées, et le 
partage d'informations facilitant la prise de décision et la pratique »; 

• « Le respect et la confiance sont essentiels ». 

Les items de la dimension PRISE DE DÉCISION : 

• « Toutes les personnes sont encouragées à participer et donner leur opinion »; 
• « Le personnel a facilement accès aux données et à 1 'information »; 
• « Il y a équilibre entre autonomie et collaboration »; 

• « Des principes directeurs et des pratiques sont en place pour assurer justice et 
équité ». 

Les items de la dimension CULTURE D'APPRENTISSAGE: 

• « Créativité, innovation et initiative sont encouragées chez les employés »; 
• « L'environnement de travail favorise la souplesse, l' expérimentation et Je 

changement »; 
• « Formation nécessaire pour atteindre : objectifs personnels/professionnels, 

objectifs de groupe/équipe, les objectifs organisationnels sont communiqués ». 

Les items de la dimension CONCEPTION DES TÂCHES : 

• « Les employés ont des objectifs de travail clairement défmis et qui 
s 'hannonisent aux objectifs du groupe/équipe et aux objectifs 
organisationnels » ; 

• « Les employés sont maîtres de leur travail »; 
• « Les employés ont une charge de travail convenable »; 

• « Les employés utilisent pleinement leurs compétences, talents et habiletés ». 
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Une procédure inter juge, réalisée par Serge Gagnon, Ph.D. , Maxime Paquet, Ph.D. 

(candidat) et Annie LaFrenière, MP.s du Centre de recherche intervention en santé des 

organisations (www.criso.ca) de 1 ' Institut de recherche du Centre universitaire de santé Mc 

Gill , a démontré l' existence de liens logiques entre les dimensions de la qualité de vie 

(Worklife) proposée par Je CCASS et les dimensions du questionnaire de climat 
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psychologique (QPC) présenté. Cependant, en regardant le tableau comparatif 1.6, on 

remarquera que les dimensions de rémunération et d 'horaire de travail (toutes deux présentes 

dans 1 ' ISQVT) ne font pas partie intégrante des dimensions évaluées par cet instrument de 

mesure (Conseil Canadien d'Agrément des Services de santé (CCASS), 2007a). 
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Tableau 1.6 
Instruments de mesure (WOCCQ, Pulse Tool, CCASS) comparés à l' ISQVT 

INVENTAIRE SYSTÉMIQUE DE 

QUALITÉ DE VIE AU TRAVAIL 
(ISQVT) (2005) 

1. Rémunération 
-Revenu 
-Avantages sociaux 
- Sécurité du revenu 
Il. Cheminement professionnel 
- Possibilité d'avancement 
-Mutation 
- Perfectionnement et formation 

Ill. Horaire de travail : 
- Horaire de travail 
- Horaire variable 
-Absence pour raisons familiales 
IV. Climat avec les collègues : 
- Sentiment d'appartenance 
- Compétitivité 
- Relations avec les confrères el 
consœurs de travai l 

-Conflit de rôle 
V. Climat avec les supérieurs 
- Relations avec le supérieur 
- Relations avec mes employés 
- Relations avec l'employeur 
- Commentaires el évaluation 
- Communication de l'information 
VI. Caractéristiques de 

l'environnement 
- Lieu de travail 
- Équipements et outillage 
VIl. Facteurs qui influencent 

l'appréciation de la tâche 
- Efficacité au travail 
- Temps pour exécuter la tâche 
- Ajustement compétences et travail 
-Autonomie 
- Diversité des tâches 
- Charge émotive 
- Exigences physiques 
- Participation aux décisions 
- Clarté du rôle 
VIII. Support offert à l'employé : 
- Prise en charge des absences 
- Répartition de la tâche 
- Facilités (Services de garderie, 
restauration, de transports, etc.) 
- Relation avec le syndicat 
- Ressources d'aide aux employés 

IX. Éléments non présents dans 
I'ISQVT 

WORKING CONDITIONS AND 
CONTROL QUESTIONNAIRE 
(WOCCQ) DE KEYSER ET 

HANSEZ (1996/2002) 

s. o. 

-L'avenir 

-Gestion du temps 

S. O. 

s. o. 

S. O. 

- Gestion de la tâche 
- Planification du travail 
- Gestion du temps 

- Ressources disponibles 

- SPPN© : échelle mesurant le 
niveau de stress et de stimulation 
au travail (19items) 

- Relevé des situations problèmes 
©: question ouverte pour décrire 
trois situations qui sont sources 
de stress pour lui : intensité et 
fré uence 

PULSE TOOL DU CONSEIL 
CANADIEN D'AGRÉMENT DES 

SERVICES DE SANTÉ DE 
L'UNIVERSITÉ BROCK EN 

ONTARIO (CCASS) (2007) 

s. o. 

-Tâche- défi 

s. o. 

- Communication organisationnelle 
-Rôle 
-Clarté 

- Communication organisationnelle 
- Supervision (en général) 
-Performance (en tenant compte des 
contraintes existantes) 

- Conditions de travail 
vs Sécurité des patients 

- Sécurité de l'environnement 
de travail 

- Tâche- autonomie 
- Organisation-
- Justice 
-Rôle 
- Charge de travail 

- Conciliation travail-famille 
-Absentéisme 
- Présence au travail 

- Stress au travail 
- Santé en général 
- Santé mentale 
- Santé physique 
- Satisfaction au travail 
- Satisfaction générale par rapport à 
l'organisation 

DIMENSION DE LA QUALITÉ 

DE VIE AU TRAVAIL 
(WORKLIFE) DU CONSEIL 

CANADIEN D'AGRÉMENT DES 
SERVICES DE SANTÉ 
(CCASS) (2007) 

s. o. 

Dimension(s) . 
- Contexte d'apprentissage 

s. o. 

Dimension (s) 
-Culture 
- Communication ouverte 
- Conception des lâches 

Dimension (sl 
-Culture 
-Communication ouverte, 
- Contexte d'apprentissage 
- Conception des tâches 

Dimension (sl 
-Culture 
- Communication ouverte 
- Contexte d'apprentissage 

Dimension (s) 
- Culture 
-Communication ouverte 
- Prise de décision 
-Contexte d'apprentissage 
-Conception des tâches 

Dimension (s) 
-Culture 
-Communication ouverte 
- Prise de décision 
- Contexte d'apprentissage 
- Conception des tâches 

s. o. 
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1.4.2.2.1 0 Le Questionnaire de Climat Psychologique (QCP4
: CRISO) 

Ce questionnaire présenté par le Centre de Recherche Intervention en santé des 

Organisations du Centre universitaire (CRISO) de santé Mc Gill est composé de soixante 

énoncés organisés en 15 dimensions (Paquet et Gagnon, 2007). À noter qu ' il y a quatre 

énoncés pour mesurer chacune des dimensions. Les dimensions du climat psychologique sont 

regroupées sous cinq catégories à savoir la tâche (comprenant les échelles de dimensions de 

la tâche, 1' importance, 1 'autonomie et du défi), le rôle (comprenant les échelles de dimensions 

du rôle, de la clarté, du conflit et de la charge de travail), le «leadership» (comprenant les 

échelles de dimensions du «leadership», du soutien et de la confiance, de l' importance 

accordée aux buts et de la facilitation du travail), de l'équipe de travail (comprenant les 

échelles de dimensions d'équipe, de chaleur humaine, de fierté et de coopération) et 

finalement, 1' organisation dans son ensemble (comprenant les échelles de dimensions 

d'organisation, d'innovation, de justice et de soutien). Faisant suite à l'utilisation du Pulse 

Tool, vient l'utilisation du QCP4
• Ce questionnaire permet d'effectuer un diagnostic en regard 

des 15 indicateurs clés du climat de travail à savoir connaître l' importance de leur 

contribution, bénéficier d'un degré d'autonomie approprié, utiliser pleinement leurs 

connaissances, travailler dans une structure de rôles clairs et sans ambigüité, évoluer dans un 

environnement où il y a peu ou pas de conflits liés aux règles et à la structure décisionnelle, 

expérimenter une charge équilibrée de travail, entretenir une relation de confiance et de 

soutien avec leur gestionnaire, être régulièrement informés par leur gestionnaire des buts de 

leur travail et des objectifs d'amélioration, pouvoir compter sur leur gestionnaire pour 

faciliter le travail lorsque nécessaire, évoluer au sein d'une équipe caractérisée par la qualité 

des relations humaines, être fier d'appartenir à leur équipe de travail , expérimenter un degré 

élevé de coopération au sein de l'équipe, se sentir encouragé par l'organisation à innover, 

avoir un sentiment de justice vis-à-vis des décisions qui touchent directement leur travail et 

leur rôle et, finalement, savoir que 1 'organisation met en place des politiques et des pratiques 

qui favorisent la satisfaction au travail et la qualité de vie au travail. Cependant, comme le 

Pulse Tool, le QCP4 ne mesure pas les dimensions de rémunération et d'horaire de travail qui 

sont toutes deux présentes et mesurées par I'ISQVT (Paquet, Gagnon et Lafrenière, 2007). 
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1.4.2.2.11 L' outil de caractérisation préliminaire d'un milieu de travail au regard de la santé 
psychologique au travail (Institut National de Santé Publique du Québec, Vézina 
et coll. (2008) et la grille d' identification des risques psychosociaux au travail 
(2009)). 

Le modèle intégrateur de Vézina (Vézina et al., 1992) présente une vue d'ensemble des 

mécanismes d'apparition des problèmes de santé mentale au travail. Huit facteurs de risque 

sont identifiés: le travail répétitif ou monotone, la communication déficiente, l'ambiguïté et 

le conflit de rôle, la surcharge de travail, le travail en relation d'aide, les horaires de travail 

alternants, le travail en situation de danger et 1 'exposition à des agresseurs physico

cbimiques. La présence de facteurs de protection organisationnelle (soutien social entre 

collègues, reconnaissance, autonomie décisionnelle, etc.) peut venir réduire les effets de ces 

facteurs de risque sur la santé mentale. D'autre part, des facteurs personnels (événements 

stressants bors du travail, état de santé général, stratégies d'adaptation, personnalité) jouent 

aussi un rôle. Au niveau de la mesure, une grille d'analyse comportant les facteurs de risque 

a été construite. Cette grille (voir détails aux paragraphes suivants) est complétée par des 

personnes clés sur des comités de travailleurs et des membres de la direction. Les résultats 

donnent ensuite lieu à une intervention ciblant les zones problématiques. Enfin, le modèle 

suggère que l ' écart entre ce qui est demandé et ce qui est réalisable peut générer un état de 

stress relié à l'ampleur de cet écart. 

L 'outil de caractérisation préliminaire d'un milieu de travail au regard de la santé 

psychologique au travail est constitué de plusieurs indicateurs qui sont divisés en deux types 

de données à savoir les données de base liées aux caractéristiques contextuelles de 

l ' organisation et les composantes clés de l'organisation du travail qui sont reconnues pour 

être des sources importantes de stress au travail et sont en lien avec les pratiques de gestion 

des ressources humaines de l' entreprise. Ainsi, est-il important de souligner que la grille 

d' identification des risques psychosociaux au travail fut créée à partir de l' outil de 

caractérisation préliminaire d'un milieu de travail au regard de la santé mentale au travail 

(Vézina et Chénard, 2008 ; Vézina et al., 2009). En effet, toutes les dimensions (indicateurs) 

soulevées dans l'outil de caractérisation se retrouvent systématiquement dans la grille 

d' identification des risques psychosociaux au travail. Cependant, à la lecture de la 
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documentation sur cet outil, certaines limites sont mentionnées. Il est important de 

considérer cet instrwnent comme une aide à l'intervention. En outre, l'utilisation d'autres 

outils .sont disponibles pour les chercheurs en santé mentale afin de procéder à une analyse 

plus approfondie des risques psychosociaux au travail. Malgré la légitimité des points de vue 

des intervenants clés rencontrés, d'autres opinions sont essentielles. Cependant, il faut se 

rappeler que Je choix des indicateurs est limité. Il appert donc que d'autres démarches sont 

nécessaires pour compléter 1 'analyse et la validation de cet instrument de mesure. En tenant 

compte des limites précédemment décrites, nous constatons que 1 'outil de caractérisation 

préliminaire d'un milieu de travail au regard de la santé psychologique au travail et la gri lle 

d'identification des risques psychosociaux au travail constituent davantage des outils 

préliminaires en support à l' intervention à mettre en place. La principale distinction que nous 

pouvons faire entre ces outils et l' ISQVT est que I'ISQVT peut non seulement servir à 

établir un diagnostic organisationnel tout en fournissant de l' information sur l'état 

psychologique des individus ou de l'équipe, mais peut également suggérer des pistes 

d'interventions organisationnelles afm d'améliorer la situation dans les domaines de vie 

présentant des difficultés. 



59 

TABLEAU 1.7 
Instruments de mesure ((QCP4

) : CRISO, outi l et gri lle de Vézina et ses collègues 2008-
2009) comparés à 1 'ISQVT 

INVENTAIRE SYSTÉMIQUE 
DE QUALITÉ DE VIE AU 

TRAVAIL (ISQVT) (2005) 

1. Rémunération 
-Revenu 
-Avantages sociaux 
- Sécurité du revenu 

Il. Cheminement 
professionnel 
- Possibilité 
d'avancement 
-Mutation 
- Perfectionnement et 
formation 

Ill. Horaire de travail : 
- Horaire de travail 
- Horaire variable 
-Absence pour raisons 
familiales 

IV. Climat avec les 
collègues : 
-Sentiment 
d'appartenance 
- Compétitivité 
- Relations avec les 
confrères 
et consœurs de travail 

- Conflit de rôle 

V. Climat avec les 
supérieurs 
- Relations avec le 
supérieur 
- Relations avec mes 
employés 
- Relations avec 
l'employeur 
- Commentaires et 
évaluation 
- Communication de 
l'information 
VI. Caractéristiques de 
l'environnement 
- Lieu de travail 
- Équipements et outillage 

QUESTIONNAIRE DE CLIMAT PSYCHOLOGIQUE 
(QCP4) : CRISO : CENTRE DE RECHERCHE 

INTERVENTION EN SANTÉ DES ORGANISA liONS 

DU CENTRE UNIVERSITAIRE DE SANTÉ MC GiLL 

(PAQUET ET COLL. 2007) 

S. O. 

Sous la catégorie de référence intitulée 
Leadership 
-Facilitation du travail et importance 
accordée aux buts 

Sous la catégorie de référence intitulée 
Organisation dans son ensemble 
- Innovation 

S. O. 

Sous la catégorie de référence intitulée 
Équipe de travail 
- Equipe, chaleur humaine, fierté et 
coopération 

Sous la catégorie de référence intitulée 
Leadership 
- Leadership, soutien et confiance 

Sous la catégorie de référence intitulée Rôle 
- Rôle, clarté, conflit 

Sous la catégorie de référence intitulée, 
Équipe de travail 
-Équipe, cha leur humaine, fierté et 
coopération 

Sous la catégorie de référence intitulée 
Leadership 
- Leadership, soutien et confiance 
- Importance accordée aux buts 

Sous la catégorie de référence intitulée 
Organisation dans son ensemble 
- Organisation, innovation, justice et 
soutien, importance accordée aux buts, 
facilitation du travail 

OUTIL DE CARACTÉRISATION PRÉLIMINAIRE D'UN MILIEU DE 
TRAVAIL EN REGARD DE LA SANTÉ PSYCHOLOGIQUE AU TRAVAIL 

(INSTITUT NATIONAL DE SANTÉ PUBLIQUE DU QUÉBEC- VÉZJNA 
ET COLL., 2008) +GRILLE D'IDENTIFICATION DES RISQUES 

PSYCHOSOCIAUX AU TRAVAIL {VÉZJNA ET COLL., 2009) 
Inclus dans les composantes clés de l'organisation du travail 
Reconnaissance: touche les concepts de justice, d'équité et 
de respect ainsi que des récompenses en matière de salaire 
et de promotion. Exemple : salaire satisfaisant en lien avec 
les efforts fourn is; statut d'emploi en lien avec la formation et 
l'expérience, sécurité d'emploi. 

Inclus dans les composantes clés de l'organisation du travail 
Reconnaissance : touche les concepts de justice, d'équité et 
de respect ainsi que des récompenses en matière de salaire 
et de promotion. Exemple : perspectives de promotions; 

Inclus dans les données de base (contexte de l'organisation) 
- Absentéisme 
-Activité ou programme de conciliation travail et vie 
personnelle. 

Inclus dans les composantes clés de l'organisation du travail 
-Soutien social : regroupe l'ensemble des interactions 
sociales qui sont 
offertes au travail 

-Soutien social des collègues : fait référence à l'esprit 
d'équipe, au degré 

de cohésion dans le groupe et à l'assistance donnée par les 
autres dans 
l'accomplissement des tâches. 

Inclus dans les composantes clés de l'organisation du 
travail: 
- Soutien social des supérieurs : notions de confiance et de 
leadership. Soutien des supérieurs. En se montrant ouverts 
aux demandes et besoins des employés, en donnant des 
conseils en cas de besoin et en faisant preuve de respect, 
les supérieurs font preuve de leadership. 

- Communication et information : vise les moyens mis en 
place par la 
direction pour informer, consulter, rencontrer les employés 

sur le contexte de l'organisation et la vision de la direction. 

Inclus dans les composantes clés de l'organisation du travail 
- Soutien social : regroupe l'ensemble des interactions 
sociales qui sont disponibles au travail 

- Soutien social des collègues : fait référence à l'esprit 
d'équipe, au degré 
de cohésion dans le groupe et à l'assistance donnée par les 

autres dans 
l'accomplissement des tâches. 
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TABLEAU 1.7 (suite) 
Instruments de mesure ((QCP4

) : CRISO, outi l et grille de Vézina et ses collègues 2008-
2009) comparés à l 'ISQVT 

INVENTAIRE 
SYSTÉMIQUE DE 
QUALITÉ DE VIE AU 
TRAVAIL (ISQVT) (2005) 

VIl. Facteurs qui 
influencent 
l'appréciation de la 
tâche 
- Efficacité au travail 
- Temps pour exécuter 

la tâche 
- Ajustement 
compétences et 
travail 

-Autonomie 
- Diversité des tâches 
- Charge émotive 
- Exigences physiques 
-Participation aux 
décisions 

- Clarté du rôle 
VIII. Support offert à 
l'employé : 
- Prise en charge des 
absences 
- Répartition de la tâche 
- Faci lités (Services de 
garderie, de 
restauration, 

transports, etc.) 
- Relation avec le 
syndicat 
- Ressources d'aide 
aux em lo és 
IX. Eléments non 
présents dans I'ISQVT 

QUESTIONNAIRE DE CLIMAT PSYCHOLOGIQUE 
(QCP4) : CR ISO : CENTRE DE RECHERCHE 
INTERVENTION EN SANTÉ DES ORGANISATIONS 
DU CENTRE UNIVERSITAIRE DE SANTÉ MC GILL 
(PAQUET ET COLL. 2007) 
Sous la catégorie de référence intitulée 
Leadership 
-Leadership, soutien et confiance, 
importance accordée aux buts, faci litation 
du travail 

Sous la catégorie de référence intitulée. Rôle 
-Rôle, clarté, conflit, charge de travail 

Sous la catégorie de référence intitu lée, 
Tâche 
- Tâche, importance, autonomie, défi 

Sous la catégorie de référence intitulée 
Équipe de travail 
:.Équipe, chaleur humaine, fierté et 
coopération 

Sous la catégorie de référence intitulée 
Organisation dans son ensemble : soutien 

Sous la catégorie de référence intitulée 
Leadership : leadership, soutien et confiance, 
importance accordée aux buts, facilitation du 
travail 

S. O. 

OUTIL DE CARACTÉRISATION PRÉLIMINAIRE D'UN MILIEU DE 
TRAVAIL EN REGARD DE LA SANTÉ PSYCHOLOGIQUE AU TRAVAIL 
(INSTITUT NATIONAL DE SANTÉ PUBLIQUE DU QUÉBEC-VÉZINA ET 
COLL., 2008) +GRILLE D'IDENTIFICATION DES RISQUES 
PSYCHOSOCIAUX AU TRAVAIL {VÉZINA ET COLL., 2009) 

Inclus dans les composantes clés de l'organisation du travail 

Charge ou demande psychologique élevée : fait référence à la 
quantité de travail à accomplir, aux exigences mentales et aux 
contraintes de temps. Il s'agit de la perception qu'a l'employé 
de la charge de travail qui lui est demandée. 

Latitude décisionnelle : fait référence à la possibilité d'exercer 
un certain contrôle sur le travail à réaliser et la possibilité 
d'utiliser ou de développer ses habiletés 

Inclus dans les données de base (contexte de l'organisation) 
- Absentéisme 
-Activités ou politiques en santé au travail 
-Activités ou politiques contre le harcèlement 

psychologique 
-Activités ou politiques de retour au travail 
-Activité ou programme de conciliation travail et vie 
personnelle. 

S. O. 
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1.4.2.2.12 Le questionnaire d'évaluation de la Santé Au Travail pour la prévention, le 
diagnostic et l'Intervention (SATIN), université de Nancy 

La construction du questionnaire SATIN est basée sur «l'approche bien-être» ~se de 

1 'avant par les instances européennes depuis 2002 (Agence européenne pour la sécurité et la 

santé au travail (U.E .ou E.U- osha), 2002). Cette philosophie souligne entre autres que quelle 

que soit la cause d'une dépression professionnelle, personnelle ou mixte, ce problème 

pénalisera l' entreprise ainsi que l' individu qui en souffre. L ' entreprise doit donc mettre en 

place des actions pour réduire la fréquence et la durée de ces épisodes. Cette philosophie 

prône aussi une approche axée sur la prévention et la mobilisation de l'ensemble des acteurs 

concernés dans l' entreprise autour d'objectifs d' amélioration des conditions de travail plutôt 

que sur la victimisation et la recherche de réparations de préjudices personnels. Cette 

approche doit se faire tant du côté de l'entreprise que du côté des employés afin que des 

actions concertées soient mises en place favorisant l'établissement, à long tenne, de 

conditions de travail favorables. Le SATIN a donc été construit de façon à faciliter le 

dialogue préventif au niveau des risques psychosociaux autour de données concrètes 

(Grosjean et al., 2007 ; Institut National de Recherche et de Sécurité (INRS), 2007). 

Le questionnaire est très exhaustif et couvre des domaines permettant au médecin du 

travail d' avoir une image globale du travailleur tant au niveau physique, psychologique et 

social. Il sert aussi d'un point de vue plus collectif à diagnostiquer une entreprise sur ces 

dimensions. Le questionnaire a été validé. L ' ISQVT, en plus de couvrir les aspects du 

SATIN, analyse plus en détail des secteurs comme le revenu, l' horaire de travail , les 

relations avec les collègues ainsi que le support offert à l ' employé. 

1.4.2.2.13 L'évaluation du stress au travail :Job content questionnaire Karasek (1998) 

Le questionnaire de Karasek et ses collègues (http://www.jcqcenter.org) est basé sur 

l ' équilibre entre les demandes et la latitude décisionnelle. Les principales sous - échelles 

mesurent la latitude décisionnelle, les exigences mentales («psychological demands»), les 

exigences physiques, le soutien social (des collègues et de la hiérarchie) et l ' insécurité au 
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travail. Une situation de travail génère du stress si elle associe des exigences élevées, peu ou 

pas de contrôle et un soutien social faible de la part de 1 ' équipe de travail ou de la hiérarchie. 

La combinaison des sous- échelles permet donc d' évaluer si un travailleur vit plus ou moins 

de stress et si cette situation dépend d'un manque de soutien ou d 'un manque de contrôle, 

etc.(Karasek, Brisson et Kawakami, 1998). 

Quatre principales possibilités se retrouvent définies par le questionnaire : 

-situation passive (latitude décisionnelle faible, demandes psychologiques faibles), 
-situation de tension faible (latitude décisionnelle élevée, demandes psychologiques 
faibles), 

-situation active (latitude décisionnelle élevée, demandes psychologiques élevées), 
-situation de tension élevée (latitude décisionnelle faible, demandes psychologiques 
élevées). 

Dans une certaine mesure, cela permet de caractériser aussi le type d' environnement de 

travail dans lequel vit le travailleur. Par la suite, l ' analyse détaillée de chaque question peut 

permettre de localiser les facteurs responsables de ces situations. On voit, à l ' examen du 

tableau, que 1 'ISQVT couvre la majorité des items du questionnaire de Karasek et plusieurs 

sont présents dans l'ISQVT et non dans le questionnaire de Karasek (support offert à 

1 'employé, environnement de travail, rémunération). 

Il importe, d'autre part, de mentionner que le modèle de Karasek et ses collègues 

(Karasek et al. , 1981 ; Karasek, Brisson et Kawakami, 1998) est à la base de plusieurs 

modèles et instruments de mesure présentés jusqu'ici. Le déséquilibre «latitudes

demandes» est reconnu dans la très grande majorité des modèles et questionnaires. C'est 

souvent dans la façon de mesurer le phénomène (types d'échelles, nature des items, etc.) qui 

diffère. 

Derrière ce déséquilibre se cache la notion de contrôle, d'ailleurs soulignée par Karasek 

(Karasek et al., 1981). En effet, Karasek et ses confrères ont appuyé l' importance du pouvoir 

décisionnel en tant que variable sensiblement reliée à la notion de contrôle (Karasek, 1979b, 
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1979a ; Karasek et al., 1981 ; Schwartz, Pieper et Karasek, 1988). Par exemple, le travailleur 

qui perçoit avoir le contrôle ou la maîtrise sur la situation (c'est-à-dire un locus de contrôle 

interne) devrait être moins enclin à estimer la situation comme étant stressante (Maslach, 

1982 ; Maslach, Jackson et Lei ter, 1986). La notion de contrôle est liée à la notion 

d 'autonomie au travail. L'autonomie au travail, que ce soit en ce qui a trait aux choix des 

horaires de travail, aux objectifs à atteindre ou à la façon dont la gestion du travail doit être 

faite, demeure une variable-clé ayant un impact considérable sur la santé mentale de 

l 'employé (Breaugh, 1985). De plus, Sutton et Kahn (1987) affirment que l'autonomie peut 

moduler la relation existante entre le stress relié au rôle et à l'épuisement professionnel 

(Karasek, 1979a, 1979b ; Sutton et Kahn, 1987). Karasek (1979) soutient que les travailleurs 

qui rapportaient faire face à de fortes demandes de travail souffraient davantage de fatigue 

mentale quand ces derniers avaient une latitude décisionnelle plutôt faible. 

1.4.2.2.14 Le« Survey Work-home Interaction-Nijmegen (SWING)» de Geurts, 2000 et sa 
traduction française de l'échelle « SWING» de Loure!, Gana & Wawrzyniak, 2005. 

Loure! et ses collègues (2005) ont effectué une validation et une adaptation française de 

l'instrument : « work-Home Interaction-Nijmeden » (SWING) (Geurts, 2000 ; Loure!, Gana 

et Wawrzyniak, 2005) . Cet instrument mesure l 'interférence vie-privée-vie au travail et vice

versa. Cette mesure comporte 22 items assortis d 'une échelle à 4 points. L'ensemble des 

items mesurés se regroupe en 4 dimensions que nous retrouvons aux pages 229-230 du texte 

de Loure) et ses collègues (2005) : 

• La première dimension (1) : [ ... ] les effets négatifs de la vie au travail sur la vie 
privée (négative WH1: Work-Home Interaction) mesurés par 8 items (ex : 
« vous trouvez difficile de remplir vos obligations familiales parce que vous 
êtes toujours en train de penser à votre travail. 

• La deuxième dimension (2) : [ ... ] les effets négatifs de la vie privée sur la vie 
au travail (négative HWI: Home-Work Interaction) mesurés par 4 items (ex : 
vous avez du mal à vous concentrer sur votre travail parce que des problèmes 
familiaux vous préoccupent. 



• La troisième dimension (3) : [ ... ] les effets positifs de la vie au travail sur la vie 
privée (positive WHI : Work-Home Interaction) mesurés par 5 items (ex : 
« vous arrivez mieux à tenir vos engagements à la maison parce que votre 
travail vous le demande aussi. 

• La quatrième dimension ( 4) : [ ... ] les effets positifs de la vie privée sur la vie au 
travail («positive HWI: Home-Work Interaction») mesurés par cinq items 
(ex:« vous gérez plus efficacement votre temps au travail parce que vous devez 
aussi le faire à la maison. 
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Le «SWING » constitue une échelle de mesure regroupant la synthèse des items des 17 

échelles les plus fréquemment utilisées pour 1 'évaluation de 1' interférence vie privée-vie au 

travail (Lourel, Gana et Wawrzyniak, 2005). Le tableau 1.8 présente les 22 items de 1 'échelle 

«SWING» et les dimensions auxquelles ceux-ci sont associés. 
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Tableau 1.8 
22 items et dimensions de l'échelle« SWING» 

Items Questions Dimensions 

SW-1 Vous êtes irritable à la maison parce que votre travail est exigeant 

SW-2 Vous trouvez difficile de remplir vos obligations familiales parce que vous 
êtes toujours en train de penser à votre travail 

SW-3 Vous vous devez d 'annuler des rendez-vous avec votre épouse/famille/amis à 
cause d'engagements professionnels 

SW-4 Vous avez du mal à remplir vos obligations familiales à cause de votre emploi 
du temps professionnel 

SW-5 Vous n'avez pas suffisamment d 'énergie pour faire des activités de loisirs 
avec votre époux (se)/famille/amis à cause de votre travail 

SW-6 Vous devez travailler si dur qu ' il ne vous reste plus de temps pour vos hobbys 
(passe-temps) 

SW -7 Vous avez du mal à vous détendre à la maison à cause de vos obligations 
professionnelles 

SW-8 Votre travail vous prend du temps que vous auriez aimé passer avec votre 
époux (se)/famille/amis 

associées 

SW-9 Votre situation familiale vous rend si irritable que vous faites passer vos 2 
frustrations sur vos collègues 

SW-10 Vous avez du mal à vous concentrer sur votre travail parce que des problèmes 2 
familiaux vous préoccupent 

SW-11 Les problèmes avec votre épouse/famille/amis jouent sur votre performance 2 
professionnelle 

SW-12 Vous n'avez pas envie de travailler à cause des problèmes avec votre époux 2 
(se )/famille/amis 

SW-13 Après une journée/une semaine agréable au travail, vous vous sentez plus 3 
d'humeur à faire des activités avec votre époux (se)/famille/amis 

SW-14 Vous remplissez mieux vos obligations familiales grâce à ce que vous avez 3 
appris dans votre travail 

SW-15 Vous arrivez au mieux à tenir vos engagements à la maison parce que votre 3 
travail vous le demande aussi 

SW-16 Vous gérez plus efficacement votre temps à la maison grâce à la manière dont 3 
vous travaillez 

SW-17 Vos rapports avec votre époux (se)/famille/amis sont meilleurs grâce à ce que 3 
vous avez appris dans votre travail 

SW-18 Après avoir passé un agréable week-end avec votre époux (se)/famille/amis, 4 
vous vous amusez davantage dans votre travail 

SW-19 Vous prenez vos responsabilités plus au sérieux au travail parce qu 'on vous 4 
demande la même chose à la maison 

SW-20 Vous arrivez mieux à tenir vos engagements au travail parce qu 'on vous 4 
demande la même chose à la maison 

SW-21 Vous gérez plus efficacement votre temps au travail parce que vous devez 4 
aussi le faire à la maison 

SW-22 Vous avez une plus grande confiance en vous parce que votre vie familiale est 4 
bien organisée 

Tiré de (Loure), Gana et Wawrzyniak, 2005) p. 237-238. 



Tableau 1.9 
Instruments de mesure (SATIN, questionnaire Karasek et ses collègues (1998), SWING 

comparés à 1 'ISQVT 
INVENTAIRE SYSTÉMIQUE DE QUESTIONNAIRE D'ÉVALUATION DE EVALUATION DU STRESS 
QUALITÉ DE VIE AU TRAVAIL (ISQVT) LA SANTÉ AU TRAVAIL POUR LA AU TRAVAIL SURVEY WORK·HOME 
(2005) PRÉVENTION (SATIN) DE L'INRS JOB CONTENT INTERACTION· NIJMEGEN 

(UNIVERSITÉ NANCY 2, GROSJEAN QUESTIONNAIRE KARASEK (SWING) (2005) 
ET COLLÈGUES (2007) ET COLLÈGUES (1998) 

1. Rémunération 
·Revenu 

S. O. s. o. S. O. ·Avantages sociaux 
·Sécurité du revenu 

Gestion des comQétences 
Il. Cheminement professionnel ·Moyens donnés pour suivre 
·Possibilité d'avancement évolution 

S. O. S. O. 
·Mutation technologique 
· Perfectionnement et formation • Evolution dans l'entreprise 

· Formation dans l'entreprise 
Items 
· Rythme de travail 

Ill. Horaire de travail : ·Quantité de travail 

· Horaire de travail Temps ·Temps pour faire le S. O. 

· Horaire variable · Nombre d'heures passées au travail, 

· Absence pour raisons familiales 
travail ·Travail bousculé, 

· Ralentissement du 
rythme 
· Interruptions fréquentes 
Items 

IV. Climat avec les collègues : · Compétence des 
collègues ·Sentiment d'appartenance 

Environnement humain · Intérêt des collègues S. O. · Compétitivité 
·Ambiance avec collègues · Attitudes conflictuelles 

· Relations avec les confrères et 
consœurs de travail · Confiance des collègues · Attitude amicale 

· Conflit de rôle · Encouragement mutuel 
· Support dans les 
tâches 

Environnement humain Items 

V. Climat avec les supérieurs 
· Relations avec mon supérieur · Se soucie du bien-être 

· Relations avec le supérieur 
· Confiance accordée par mon des employés 

• Relations avec mes employés 
supérieur ·Attentif à ce que je dis 
· Relations avec le personnel que · Attitude conflictuelle S. O. ·Relations avec l'employeur 
j'encadre · Facilite la réalisation du . Commentaires et évaluation 

·Communication de l'information Organisation du travail travail 
· Instructions données pour · Fait travailler les gens 
effectuer mon travail ensemble 
Environnement physigue 
·Aspect général du lieu 

VI. Caractéristiques de ·Niveau sonore 
l'environnement ·Température S. O. S. O. · Lieu de travail · Luminosité 

· Equipements et outillage ·Qualité du matériel 
Organisation du travail 
· Manière dont le matériel est géré 

66 
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Tableau 1.9 (suite) 
Instruments de mesure (SATIN, questionnaire Karasek et ses collègues (1998), SWING 

comparés à l'ISQVT 

INVENTAIRE SYSTÉMIQUE DE 

QUALITÉ DE VIE AU TRAVAIL (ISQVT) 
(2005) 

VIl. Facteurs qui influencent 
l'appréciation 

de la tâche 
- Efficacité au travail 
- Temps pour exécuter la tâche 
-Ajustement compétences et 
travail 
-Autonomie 
- Diversité des tâches 
- Charge émotive 
-Exigences physiques 
- Participation aux décisions 
- Clarté du rôle 

VIII. Support offert à l'employé : 
- Prise en charge des absences 
- Répartition de la tâche 
- Services de garderie, 
restauration, 
transports, etc. 

- Relation avec le syndicat 
- Ressources d'aide aux employés 

IX. Éléments non présents dans 
I' ISQVT 

QUESTIONNAIRE D'EVALUATION DE 

LA SANTÉ AU TRAVAIL POUR LA 
PREVENTION (SATIN) DE L' INRS 

(UNIVERSITE NANCY 2, GROSJEAN 
ET COLLÈGUES (2007) 

Organisation du travail 
-Quantité de travail à fournir 
- Manière dont le travail est 
organisé 
- Manière dont sont prises les 
décisions 
- Mon travail de façon générale 

Gestion des compétences 
- Compétences mobilisées par 
mon travail 
-Responsabilités qui me sont 
confiées 

Gestion temporelle 
- Quantité de travail effectuée en 
urgence 

- Délais pour faire le travail 
- Interruptions durant le travail 

Capacités face au travail 
- Physiques, mentales et affectives 

S. O. 

- Santé globale 
-Vitalité 
-Douleurs 
-Stress 
- Habitudes de vie 
- Soutien social hors travail 

EVALUATION DU 
STRESS AU TRAVAIL 

JOB CONTENT 
QUESTIONNAIRE 

KARASEK ET 

COLLÈGUES (1998) 

Items 
-Nouveaux 
apprentissages 
-Niveau de 
compétence 
- Créativité 
- Répétition 
-Variété des tâches 
- Développement des 
compétences 
- Liberté de décisions 
-Autonomie 
- Influence sur le 
déroulement du travail 
-Travail durement 
-Demandes 
contradictoires 
- Périodes de 
concentration 

S. O. 

S. O. 

SURVEY WORK-HOME 

INTERACTION· NIJMEGEN 
(SWING) (2005) 

S. O. 

S. O. 

Cet instrument mesure 
l'interférence vie-privée-vie au 
travail et vice-versa. Cette 
mesure comporte 22 items 
assortis d'une échelle à 4 points. 
L'ensemble des items mesurés 
se regroupe en 4 dimensions: 
La première dimension (1) : 
« les effets négatifs de la vie au 
travail sur la vie privée (négative 
WHI : Work-Home Interaction) 
mesurés par 8 items , la 
deuxième dimension (2) : « les 
effets de la vie privée sur la vie 
au travail (négative HWI : Home
Work Interaction) mesurés par 4 
items, la troisième dimension (3) 
: « les effets positifs de la vie au 
travail sur la vie privée (positive 
WH I : Work-Home Interaction) 
mesurés par 5 items et la 
quatrième dimension (4): « les 
effets positifs de la vie privée sur 
la vie au travail(« positive HWI : 
Home-Work Interaction ») 
mesurés par cinq items 
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1.4.3 Les distinctions importantes entre les divers modèles et outils de mesure présentés et les 
avantages d'utilisation de I'ISQVT comme outil de mesure pour cette étude 

L'ISQVT se distingue des instruments présentés ci-haut et qui ont souvent comme 

postulat sous-jacent la notion de déséquilibre « latitudes-demandes », de la façon suivante : il 

est basé sur le modèle des systèmes de contrôle. Il est le seul à utiliser directement les 

caractéristiques centrales de ce modèle, c.-à-d. la mesure des buts de 1 ' individu, de sa 

position par rapport à ses buts et de la hiérarchie qu ' il en fait, tout en tenant compte du 

processus dynamique de rapprochement ou d' éloignement par rapport aux buts. Le manque 

de contrôle se reflètera donc par un grand écart entre la condition de la personne et son but. 

Le manque de contrôle sera plus important chez la personne se trouvant dans un processus 

d' éloignement, c'est-à-dire chez celle qui s'éloignera de ses buts malgré les comportements 

qu'elle pose pour s ' en rapprocher. Ce processus est la source même du stress vécu, car il 

représente une perte de contrôle. Un stress positif est présent lorsque l 'écart entre le but et 

1 ' état actuel est caractérisé par un processus de rapprochement par rapport au but. Ceci 

constitue donc un stress positif, car la personne se sent en contrôle. Les comportements 

posés réduisent l ' écart état-but (boucle de rétroaction négative) et donc la personne perçoit 

qu' elle a du contrôle sur la situation. Par opposition, un stress négatif est aussi dû à la 

présence d'un écart état-but mais cet écart est caractérisé par processus d'éloignement ou de 

rétroaction positive. Plus la personne adopte certains comportements, plus elle sent qu 'elle 

n 'atteint pas son but ou même qu'elle s'en éloigne. Elle est alors dans une situation où elle 

n ' a pas le contrôle, d'où un stress négatif. 

Le premier avantage de cette approche, c ' est qu 'elle ne demande pas directement à la 

personne si elle est stressée. Plusieurs personnes peuvent hésiter à dire qu'elles sont stressées 

ou encore peuvent ne pas bien sentir ou identifier le stress et alors le minimiser ou 

l'amplifier. Dans l'ISQVT, la personne n 'a qu 'à indiquer si elle se sent près ou loin 

d' atteindre ses objectifs. 

Le second avantage est dans la mesure des objectifs des individus. Dans les autres 

questionnaires, le fait de mesurer le stress nous informe du déséquilibre entre les buts et la 

condition actuelle de la personne. Le stress, vécu par la personne, peut être dû à des objectifs 
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trop élevés qu 'elle se fixe (ou qu'on lui impose) ou encore à une condition (capacités, 

habiletés, contraintes du milieu, etc.) qui l'empêche d'atteindre les buts. Donc, l'analyse des 

deux composantes s'avère plus informative que 1 'analyse de la résultante seule. Elle peut 

donc permettre de mieux déterminer les cibles d'interventions. 

En regard des tableaux comparatifs 1.3, 1.4, 1.5, 1.6, 1.7 et 1.9, nous constatons que tous 

les modèles et outils de mesure présentés, à l'exception du WOCCQ©, évaluent 

systématiquement les trois dimensions en commun, à savoir le climat avec les collègues, le 

climat avec les supérieurs ainsi que les facteurs qui influencent 1' appréciation de la tâche. 

Cependant, le WOCCQ© comprend une partie intitulée le relevé des situations problèmes © 

dans laquelle le travailleur doit décrire trois situations typiques de son travail qui sont 

sources de stress pour lui et y associer un degré de stress et de fréquence. On peut donc 

penser que les dimensions du climat avec les collègues, du climat avec les supérieurs ainsi 

que les facteurs qui influencent l'appréciation de la tâche peuvent parfois être évaluées dans 

cette section du questionnaire. 

Pour ce qui est de la différence entre le SWING et l'ISQVT, le SWING est un instrument 

de mesure sur l'interférence vie-privée 1 vie professionnelle et vice-versa. Les réponses aux 4 

dimensions de l'échelle du SWING prennent toujours en compte l'influence d'une sphère de 

vie (travail ou vie privée) sur les effets dans l'autre sphère de vie (travail ou vie privée). 

L'ISQVT ne couvre donc pas spécifiquement cette dynamique. Les sous-échelles de 

l'ISQVT comme « la rémunération, le cheminement professionnel, l 'horaire de travail, le 

climat avec les collègues de travail, le climat avec les supérieurs, l'environnement physique, 

les facteurs qui influencent 1 'appréciation de la tâche à effectuer et le support à 1 'employé » 

permettent d' obtenir toutefois de l' information sur cet aspect. L ' interrelation entre les deux 

sphères de vie pourrait cependant être évaluée avec l'utilisation conjointe de l' ISQV et de 

1 ' ISQVT, ce qui, d' ailleurs, fait partie des objectifs du volet II de 1 'étude de cette thèse. Le 

SWING ne mesure que la notion d' interférence, alors que la combinaison de l'ISQVT et de 

1 'ISQV permet d' identifier quels domaines (items des différentes sous-échelles) de vie au 

travail sont reliés la QV et quels domaines (items des différentes sous-échelles) de la QV 

sont reliés à la QVT. 

~--------~-~--------
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De plus, toujours en se référant aux tableaux comparatifs 1.3, 1.4, 1.5, 1.6, 1.7 et 1.9, on 

constate que 1 ' ISQVT© couvre la plupart des domaines présents dans les autres modèles et 

outils existants. Comme mentionné précédemment, dû à la spécificité de la définition retenue 

de la qualité de vie au travail, l'ISQVT© ne comprend aucune question relative aux concepts 

de stress, de santé mentale, d'épuisement professionnel, etc. En effet, d'autres 

questionnaires existent déjà en cette matière. Il demeure donc préférable de les utiliser afin 

d'obtenir une mesure « clinique » des problématiques à des fins de détection des cas devant 

être référés pour traitement. Également, ceux-ci permettent d'isoler, comme nous le verrons 

plus loin, les facteurs qui, dans la QVT, peuvent être associés à des problèmes de santé 

mentale au travail (Martel et Dupuis, 2006). 

Par ailleurs, 1 'ISQVT permet de mesurer : la condition des travailleurs à un moment 

donné dans différents domaines de vie au travail, les objectifs qu ' ils se fixent dans ces 

domaines, le degré de priorité accordé à ces domaines et le changement dans le temps des 

objectifs et des priorités. L'ISQVT permet donc l'analyse des attentes de la personne et leurs 

variations dans le temps dans le diagnostic des risques psychosociaux. Il mesure aussi la 

hiérarchie des différents domaines et permet de connaître les priorités des travailleurs et en 

tenir compte dans l'intervention. Aussi, l ' ISQVT, de par les corrélations obtenues (Dupuis, 

Lachance-Fiola et Hébert-Bonneville, 2010) avec un questionnaire de détresse 

psychologique (inventaire des symptômes psychiatriques d'Ilfeld 1976) qui mesure l'anxiété, 

la dépression, la frustration-colère et la confusion cognitive et permet de détecter les 

personnes à risque de détresse qui se situent au 20e centile ou moins sur les indicateurs de 

1 'ISQVT (Ilfeld, 1976). Il en est de même en ce qui concerne 1 'épuisement professionnel tel 

que mesuré par le questionnaire de Demerouti et ses collègues (2001) (Demerouti et al., 

2001). 

L' ISQVT suggère aussi des pistes d'interventions organisationnelles afin d'améliorer la 

situation dans les domaines de vie où se présentent des difficultés. Cet instrun1ent de 

diagnostic organisationnel peut être utilisé par les responsables des services des ressources 

humaines des entreprises et permet à ceux-ci d' être mieux outillés pour interverur. Il faut 
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d'ailleurs mentionner que ce questionnaire est validé et conçu pour être utilisé par une très 

grande variété de populations ou de travailleurs. L'ISQVT© offre également la possibilité 

d'ajouter un module de six questions optionnelles pouvant être définies en fonction de 

besoins particuliers (caractéristiques d'un groupe ou d'une entreprise) et de comparer les 

résultats avec une population de référence. Enfin, il garantit l' anonymat absolu des 

répondants et offre une approche informatisée simple, efficace et conviviale. De plus, tel 

que mentionné précédemment, aucune question de l' ISQVT© ne demande directement à la 

personne si elle est stressée, ce qui a comme avantage de contourner la réticence qu'ont les 

gens à admettre qu ' ils sont stressés et du même coup, contourne également le problème 

qu'ont les gens de ne pas bien sentir ou identifier le stress et alors, le minimiser ou 

l'amplifier. Dans l'ISQVT©, la personne n' a qu'à indiquer si elle se sent près ou loin des 

objectifs qu'elle s'est fixés. Plus l 'écart sera grand, plus la personne vivra du stress. 

Enfin, le questionnaire de l'ISQVT© possède une version interactive informatisée sur 

Internet (http://www.qualitedevie.ca) bilingue (français-anglais) qui permet la passation en 

ligne et l'encodage immédiat des réponses dans une base de données regroupant déjà plus de 

4 000 travailleurs et professionnels de diverses spécialisations. Les tableaux synthèses 

comparatifs 1.3, 1.4, 1.5, 1.6, 1.7 et 1.9, ci-avant permettent de mieux comprendre comment 

se situe 1 'ISQVT par rapport à certains modèles théoriques et outils existants. De plus, en 

regard des différents tableaux comparatifs (1.3 1.4, 1.5, 1.6, 1.7 et 1.9), nous remarquons que 

l'ISQVT couvre en grande partie les différents domaines inclus dans les autres modèles et 

outils. Il est important de souligner que 1 'ISQVT© ne comprend pas de questions relatives au 

stress, à la santé mentale et à 1 'épuisement professionnel qui sont vues comme des variables 

dépendantes de la QV et de la QVT. Ce choix se base sur un principe de parcimonie : si un 

concept tel que la qualité de vie doit être défini en utilisant d'autres construits tels que la 

satisfaction ou le bien-être, à quoi sert le nouveau concept? La définition fournie par Martel 

et Dupuis permet donc de définir la QVT sans emprunt à des construits théoriques connexes. 

Ainsi, ce chapitre a passé en revue les notions de QV et de QVT et celle de leurs mesures. 

Le chapitre suivant exposera les construits d' épuisement professionnel et de détresse 

psychologique, de même que quelques construits voisins (dépression, stress, fatigue, etc.) afin 
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de mieux circonscrire un des objectifs de cette thèse qui est de voir Je lien entre QVT -QV et 

vice-versa et l'épuisement professionnel (épuisement émotionnel et désengagement) ainsi que 

la détresse psychologique. 



CHAPITRE II 

L'ÉPUISEMENT PROFESSIONNEL ET LA DÉTRESSE PSYCHOLOGIQUE 

Dans ce chapitre, une recension des écrits sur les concepts d'épuisement professionnel et 
la détresse psychologique seront présentées. Dans un premier temps, 1 ' origine, les définitions 
du concept de 1 'épuisement professionnel et les concepts avoisinants tels que le stress, la 
d~pression, la crise existentielle, la fatigue physique et la détresse psychologique seront 
exposés. Ensuite, une section traitera des différentes définitions du concept de la détresse 
psychologique. Notons que, dans Je cadre de cette thèse, l' accent sera mis sur les concepts 
d'épuisement professionnel et de détresse psychologique en lien avec la dynamique 
d'interaction entre la QVT et la QV. Par la suite, une présentation des différentes 
composantes de l'épuisement professionnel (l'épuisement émotionnel, la dépersonnalisation 
(désengagement) et la diminution de l'accomplissement personnel) sera faite. Dans un 
deuxième temps, les limites théoriques et psychométriques du modèle de Maslach seront 
présentées. Ensuite, certaines distinctions entre 1 'épuisement professionnel et d'autres 
concepts avoisinants (stress, dépression, crise existentielle et fatigue physique) seront 
précisées. Enfin, la dernière section de ce chapitre montrera les différents facteurs individuels 
et situationnels influençant le développement de 1 'épuisement professionnel et de la détresse 
psychologique. 

2.1 L'épuisement professionnel 

Depuis plusieurs années, le concept d' épuisement professionnel a énormément attiré 

l' attention des chercheurs . Comme Je mentionnent Maslach et Leiter à la page 

19 : « aujourd'hui , le burnout est en train de devenir une véritable épidémie dans de 

nombreux pays du globe » (Maslach et L~iter, 1997, 2011). Ce phénomène a été 

particulièrement étudié dans les professions de relation d'aide : par exemple, Je milieu 

infirmier, de l'enseignement et du travail social. 



-------------- --------

74 

2.1.1. L'origine et définitions de l'épuisement professionnel 

Le concept d'épuisement professionnel est relativement récent et a été introduit pour la 

première fois par le psychanalyste américain Freudenberger (197 4). Ainsi , afin de constater 

1 'évolution de ce concept, les définitions les plus importantes seront présentées dans cette 

section. 

Freudenberger a défini le « burnout » comme un sentiment d ' échec, d'épuisement, de 

fatigue extrême à la suite d'une demande excessive d'énergie, de force ou de ressources 

(Freudenberger, 1974). Puis, Freudenberger et Richelson décrivent le « bumout » comme un 

état de fatigue ou de frustration provenant de la dévotion à une cause, d'une manière de vivre 

ou de relations interpersonnelles qui ont échoué à leur but premier. Selon ces deniers, ce 

processus est causé par une incapacité d'arriver à un but attendu et désiré (Freudenberger et 

Richelson, 1980). 

Chemiss ( 1980) définit le « bumout » comme un processus où les attitudes et les 

comportements du professionnel deviennent négatifs en réponse au stress au travail 

(Cherniss, 1980). 

Pines et Aronson (1988) décrivent le« bumout »comme un état d'épuisement physique, 

émotionnel et mental causé par une implication à long terme dans des situations qui sont 

émotionnellement exigeantes (Pines et Aronson, 1988). 

Leiter et Maslach (1988) précise que l'épuisement professionnel apparait comme une 

réponse aux stresseurs interpersonnels liés au travail dans lesquels on retrouve une surcharge 

de contact avec les gens Ceci amène comme conséquence un changement dans les attitudes et 

les comportements de l'aidant envers ses clients (Leiter et Maslach, 1988). 

Bernier (1998) soutient que l'épuisement professionnel constitue un « évènement 

existentiel» ou une «crise de vie» qui oblige 1 ' individu à réagir et à s ' ajuster. L'épuisement 

professionnel résulte donc, selon celle-ci, en l'incapacité de la personne de résoudre un 
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conflit lié à la perte de sens de son travail. En fait, avant que 1 'individu n ' en arrive à un point 

de non-retour, ce dernier peut vivre abruptement et subitement la crise ou, au contraire, y 

aboutir, à la suite d 'une longue évolution. Il n'y a donc pas de rythme précis. Cela est plutôt 

relatif à chaque individu dans son contexte (Bernier, 1998). De plus, Bernier (2001) ajoute 

que la perte du sens du travail peut arriver à tout type d'emploi professionnel dans lequel sont 

fonnulées des attentes excessives (Bernier, 2001). 

Cooper, Dewe et O'Driscoll (2001) indique que le sentiment d'épuisement général, le 

manque de créativité, la diminution de l'engagement au travail, le sentiment d'étrangeté face 

au travail à effectuer et les attitudes inappropriées vis-à-vis les collègues et la clientèle 

desservie constituent les principales caractéristiques de l' épuisement professionnel. Celles-ci 

sont généralement accompagnées de symptômes physiques et émotionnels (Cooper, Dewe et 

O'Driscoll, 2001). 

Aussi, certains auteurs expliquent l'épuisement professionnel comme : l'épuisement du 

travailleur qui tente, sans succès, de s'adapter à la réalité contraignante de son travail 

(Schaufeli et Enzmann, 1998; Schaufeli, Taris et Van Rhenen, 2008). 

De son côté, le sociologue Vincent de Gaulejac, présente l'épuisement professionnel 

comme une des nouvelles pathologies reliées au travail. Celui-ci dans son livre à la page 178 

de La société malade de la gestion que : 

[ ... ] le terme anglais qui le désigne est intéressant. Le surmenage professionnel 
communément appelé «burnout» survient lorsqu'on s'est trop évertué à atteindre un 
but irréalisable. On est consumé de l' intérieur. L 'appareil psychique est alors comme 
un élastique trop tendu, comme s'il n'avait plus de ressort. L'épuisement 
professionnel va de pair avec un surinvestissement du travail (De Gaulejac, 2005). 

Cox, Tisserand et Taris (2005), quant à eux, définissent 1 'épuisement professimmel 

comme une manifestation de la détérioration de la santé suite à une exposition chronique au 

stress vécu au travail (Cox, Tisserand et Taris, 2005). 
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Enfin, Grebot (2008) précise que l'épuisement professionnel découle d'un stress 

persistant et de la présence de tensions chroniques et continues qui apparaissaient lors d' une 

activité professionnelle. Ainsi, 1 'épuisement professionnel serait le résultat d'un déséquilibre, 

à long terme, entre les exigences du travail et les ressources de 1 'individu (Grebot, 2008). 

2.1.2 La définition de l'épuisement professionnel de Christina Maslach 

Dans sa définition, Maslach (1978) explique que l'épuisement professionnel comporte 

trois composantes : l 'épuisement émotionnel, le sentiment de dépersonnalisation et le niveau 

moindre d'accomplissement personnel et d' implication (Maslach, 1978). Dans les prochains 

paragraphes, une définition plus exhaustive de chacune des composantes de l'épuisement 

professionnel sera présentée. 

2.1.2.1 L'épuisement émotionnel 

L'épuisement émotionnel constitue la première composante du « burnout ». Il s'agit du 

thème central lorsque 1' on parle de « burnout » et de la manifestation la plus évidente de ce 

syndrome. C'est, en effet, l'aspect du « burnout » le plus souvent rapporté et le plus 

minutieusement analysé (Maslach, Schaufeli et Leiter, 2001). Selon Shirom (1989), 

1 'existence d'une forte identification de cette composante avec le concept du « bumout», lui 

permet de croire que l'importance des deux autres composantes est jugée secondaire (Shirom, 

1989). En effet, plusieurs recherches identifient la composante de l'épuisement émotionnel 

comme l'essence de l'épuisement professionnel (Koeske et Koske, 1993 ; Lee et Ashforth, 

1993). Ceci renforce une fois de plus que l'épuisement émotionnel constitue la dimension 

centrale et la plus adéquate pour l'évaluation de ce syndrome qu 'est l'épuisement 

professionnel (Maslach, 1993). Cependant, selon Maslach, Schaufeli et Leiter (2001), il est 

important de considérer les trois composantes dans leur entièreté afin de comprendre le 

phénomène de l 'épuisement professionnel dans sa globalité. 
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La composante de l'épuisement émotionnel n ' est pas seulement Wle fatigue d'ordre 

physique, mais bien le début d'Wle distance émotionnelle et cognitive de l'individu envers 

son travail , et ce, probablement pour s'ajuster à sa surcharge de travail (Maslach, Schaufeli et 

Leiter, 2001). En fait, elle fait référence à W1 sentiment d'épuisement, de vide intérieur, de 

détachement provoqué par le travail, à 1 'appauvrissement des ressources émotionnelles ainsi 

qu ' à W1 sentiment de ne plus pouvoir donner à autrui sur le plan psychologique (Maslach et 

Jackson, 1982). Maslach et Jackson (1984a) et Pines et Aronson (1988) ont également avancé 

que des demandes émotionnelles excessives sont responsables du développement d'W1 

« burnout » (Maslach et Jackson, 1984a ; Pines et Aronson, 1988). Finalement, certains 

chercheurs suggèrent que des interactions fréquentes de face-à-face, intenses, 

émotionnellement chargées et de longue durée sont associées à W1 terrain propice de 

développement de l'épuisement émotionnel (Maslach, 1982a, 1982b ; Zapf, 2002). 

2.1.2.2 La dépersonnalisation (désengagement/cynisme) 

La deuxième composante est le sentiment de dépersonnalisation (désengagement 1 

cynisme). Ce sentiment réfère au développement d'attitudes négatives envers la clientèle 

desservie et peut conduire jusqu'à la déshumanisation progressive des clients et des 

interventions quant à ces derniers. Par ailleurs, des recherches démontrent que l' épuisement 

professionnel réside surtout dans le fait que les travailleurs atteints se distancient 

émotionnellement d' eux-mêmes, ce qui peut influer sur la performance au travail ainsi que 

sur la qualité des soins qu ' ils donnent à leur clientèle. Maslach et ses collègues (2001) 

décrivent le cynisme comme la dimension interpersonnelle de l 'épuisement professi01mel. De 

plus, cette dimension est caractérisée par Wle attitude de distanciation, d' indifférence et de 

désengagement ainsi que d'Wle perte d'enthousiasme de l'individu face à son travail (Ahola 

et al. , 2006b ). En fait, le sentiment de dépersonnalisation se traduit par la création d'Wle 

distance par l ' aidant vis-à-vis l'aidé en ignorant activement ses qualités qui font de lui un être 

Wlique et engagé. Les demandes de leurs clients deviennent donc plus malléables, car l'aidant 

considère ses clients comme des objets impersonnels . À l'extérieur de leur travail, ces gens 

vont également créer Wle distance cognitive en développant Wle indifférence lorsqu 'ils sont 
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épuisés et découragés. La « distanciation » est une réaction immédiate à l' épuisement à un 

point tel qu'une forte relation existe entre les composantes d'épuisement émotionnel et de 

dépersonnalisation dans les recherches effectuées sur 1' épuisement professionnel (Maslach, 

1993). En somme, certains auteurs considèrent que l'épuisement émotionnel et le sentiment 

de dépersonnalisation sont les deux composantes centrales du concept de l'épuisement 

professionnel (Halbesleben et Demerouti, 2005 ; Schaufeli et Bakker, 2004) . 

2.1.2.3 La diminution d'accomplissement personnel (efficacité professionnelle) 

Enfin, la troisième et dernière composante renv01e à la diminution du niveau 

d'accomplissement personnel au travail ou à la réduction de 1 'efficacité professionnelle qui se 

traduit par des sentiments d'incompétence professionnelle et par le manque de réalisations 

personnelles dans le travail (Maslach et Jackson, 1981a; Maslach et Jackson, 1981b). Ainsi, 

selon Maslach et ses collègues (200 1 ), cette troisième dimension est « auto-évaluative » du 

concept de 1' épuisement professionnel et renvoie au sentiment de compétence et de réussite. 

Leiter et Schaufeli (1996) précisent que ces sentiments de compétence et de réussite 

diminuent parallèlement au développement de l'épuisement professionnel (Leiter et 

Schaufeli, 1996). La relation entre cette composante et les deux précédentes est plus 

complexe. En effet, elle s'avère beaucoup moins claire et stable d'une étude à l' autre. Dans 

certaines circonstances, elle semble être une fonction, à un certain degré, de l'épuisement 

émotionnel et du sentiment de dépersonnalisation ou une combinaison des deux (Byme, 1994 

; Lee et Ashfort, 1996). Par exemple, dans des situations de travail avec une clientèle 

souffrant de problèmes chroniques, les demandes deviennent écrasantes et contribuent au 

développement de l' épuisement émotionnel et du sentiment de dépersonnalisation qui sont 

susceptibles, à leur tour, d' affecter l'efficacité de l'aidant. De plus, l'épuisement émotionnel 

et la dépersonnalisation interfèrent avec l'efficacité. Il a été démontré qu'il est plus difficile 

d' accroître son sentiment d'accomplissement ou d' efficacité professionnelle lorsque l'on se 

sent épuisé ou lorsque l' on aide de façon indifférente des personnes (Maslach, Schaufeli et 

Leiter, 2001). Ainsi , Leiter (1993) mentionne que dans différents contextes de travail, 

1 ' inefficacité professionnelle se développe en parallèle avec les deux autres composantes du 
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« burnout », au lieu de se présenter d'une façon séquentielle (Leiter, 1993). Le manque 

d'efficacité semble apparaître clairement comme un manque de ressources significatives, 

tandis que l'épuisement émotionnel et le sentiment de dépersonnalisation émergent de la 

présence d'une surcharge de travail et de conflits sociaux (Maslach, Schaufeli et Leiter, 

2001). 

Malgré la panoplie de définitions existantes du concept de l' épuisement professionnel, il 

n ' existe aucun consensus scientifique sur sa définition exacte (Borritz et al., 2005 ; Cox, 

Tisserand et Taris, 2005 ; Maslach, Schaufeli et Leiter, 2001 ; Shirom, 2003, 2005). 

Cependant, la plupart des auteurs s ' entendent sur la définition du concept de l'épuisement 

professionnel et de ses trois composantes proposées par Christina Maslach (Maslach, 1978). 

Selon Maslach, le« burnout » est défini comme étant un syndrome d' épuisement physique et 

émotionnel comprenant une image négative de soi-même, une attitude négative envers le 

travail ainsi qu'une perte d'intérêt et de préoccupation envers les « clients » (Pines et 

Maslach, 1978). 

Certains auteurs expliquent l ' influence qu ' ont les trois dimensions de l'épuisement 

professionnel entre elles . Ainsi , l'épuisement émotionnel, suite aux demandes excessives du 

travail, peut causer le cynisme (dépersonnalisation/désengagement) chez l'individu face à son 

travail qui, par conséquent, diminuera 1 ' énergie investie par celui-ci dans son travail, nuira à 

son efficacité professionnelle (Leiter et Schaufeli, 1996 ; Schaufeli, Leiter et Maslach, 2009) 

et favorisera des comportements de repli sur soi (Taris et al., 2005). 

2.2 Les limites théoriques et psychométriques du modèle de Maslach 

Malgré le fait que 1 'outil de mesure le plus souvent utilisé pour évaluer 1 'épuisement 

professionnel est le MBI de Maslach, certains chercheurs se sont questionnés sur les limites 

théoriques et psychométriques de cette échelle de mesure (Halbesleben et Demerouti, 2005). 

En effet, du point de vue théorique, plusieurs auteurs ont souligné la difficulté 

d' opérationnaliser la nature du processus développemental de la conception tridimensionnelle 
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du syndrome de l'épuisement professionnel comme une lacune importante (Kristensen et al., 

2005 ; Maslach, Schaufeli et Leiter, 2001 ; Shirom, 2003 ; Taris, Schreurs et Schaufeli, 

1999). 

Lee et Ashforth ( 1996), soulignaient aussi ces limites théoriques et psychométriques du 

modèle tridimensionnel de Maslach. Selon plusieurs recherches, les résultats des échelles du 

Maslach Burnout Inventory mesurant les dimensions d'épuisement émotionnel et de 

dépersonnalisation sont significativement associés à plusieurs construits différents (Maslach 

et Jackson, 198lb). Les corrélations entre la dimension de l'épuisement émotionnel et 

d'autres concepts qui lui sont associées, comme le conflit de rôle, le stress lié au rôle, les 

évènements stressants, la surcharge de travail et la pression au travail , sont de taille 

convenable pour une validité de convergence, i.e. autour de 0,50. Pour la dimension de 

dépersonnalisation (désengagement), on retrouve des associations aux construits suivants : 

1 'ambiguïté de rôle, conflit de rôles, stress lié au rôle, aux évènements stressants et à la 

surcharge de travail qui ont des corrélations soit plus grandes ou égales à 0,34. Par contre, il 

n ' en va pas ainsi de la troisième dimension. En effet, les corrélations entre la dimension de 

baisse d'accomplissement personnel et les différents construits mentionnés précédemment 

sont moins convaincantes, la plus haute n 'étant que de 0,22 (Lee et Ashfort, 1996 ; Lee et 

Ashforth, 1990 ; Maslach et Jackson, 1981b). Selon les résultats d'une analyse d'équations 

structurales effectuée par Green, Walker & Taylor (1991 ), les deux composantes 

fondamentales de l'épuisement professionnel sont l ' épuisement émotionnel et la 

dépersonnalisation (désengagement) (Green, Walker et Taylor, 1991). De plus, Lee et 

Ashforth ont fait la démonstration, dans une méta-analyse contenant 61 études, que la 

corrélation entre les dimensions d'épuisement émotionnel et de dépersonnalisation est plus 

forte (de l'ordre de 0,65) que la corrélation de chacune d'elles avec la dimension de baisse du 

sentiment d' accomplissement personnel (de l' ordre de 0,35). Ainsi, la baisse du sentiment de 

l' accomplissement personnel pourrait être considérée comme une conséquence découlant du 

développement de l'épuisement professionnel (Shirom, 1989). D ' autres chercheurs ont aussi 

émis la suggestion que la composante d' accomplissement personnel serait davantage 

conceptualisée comme un trait de personnalité (similaire au concept d' auto-efficacité) plutôt 

que d'être une des composantes de l'épuisement professionnel (Cordes et Dougherty 1993). 
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Par ailleurs, en regard des 3 composantes de la structure du MBI, des critiques ont été 

formulées sur la manière de formuler les items de cette échelle de mesure. Entre autres, 

Demerouti et ses collègues (2001) ont souligné le fait que tous les items de chacune des 3 

sous-échelles sont formulés dans la même direction. Par exemple, les items des échelles 

d' épuisement et de désengagement sont tous formulés négativement tandis que les items de 

1' échelle de 1' accomplissement personnel sont tous formulés positivement. Ainsi , 1 'utilisation 

de l'échelle de mesure du MBI, ayant une formulation unidirectionnelle de tous les items 

pour chacune de ces 3 sous-échelles, peut avoir créé des groupements artificiels de facteurs 

occasionnés par la formulation des items de cette outil de mesure (Bournan, Brake et 

Hoogstraten, 2002 Demerouti et al., 2001 ; Demerouti et Nachreiner, 1996 ; Lee et 

Ashforth, 1990). 

Aussi, certains auteurs, considèrent le MBI comme mettant uniquement l'accent sur les 

composantes affectives de l'épuisement émotionnel. En effet, Pines, Aronson, & Kafry, 

(1981) et Shinn (1982) ont suggéré que la composante de l'épuisement émotionnel, proposé 

par le MBI, devrait inclure non seulement l'épuisement cognitif, mais également 

l' épuisement physique de manière à saisir intégralement la nature même du concept 

d' épuisement émotionnel (Pines, Aronson et Kafry, 1981 ; Shinn, 1982). Enfin, comme le 

mentionnent Kalliath et ses collègues (2000), plusieurs auteurs s'entendent sur le fait que le 

modèle à deux composantes (épuisement émotionnel et désengagement) devrait être le plus 

adéquat pour mesurer le concept d' épuisement professionnel (Kalliath et al., 2000). 

Les limites théoriques et psychométriques du modèle de Maslach présentées ci -haut 

soutiennent le choix de ne pas tenir compte de la dimension du sentiment d' accomplissement 

personnel dans la définition du concept d' épuisement professionnel qui a été choisi dans la 

présente recherche. Le choix d'utiliser l ' OLBI par rapport au MBI, s'explique ainsi : l'OLBI 

utilise une conceptualisation plus complète de 1' épuisement professionnel. En effet, la version 

la plus courante de l'OLBI présente des questions ayant un phrasé équilibré: c' est-à-dire à la 

fois des questions positives et négatives (Bakker, Demerouti et Verbeke, 2004). De plus, 

l' OLBI comprend des questions construites pour évaluer les composantes cognitives et 
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physiques de la composante de l'épuisement émotionnel en réponse aux critiques de la 

composante de l'épuisement émotionnel du MBI qui ne cerne que la composante cognitive 

(Pines, Aronson et Kafry, 1981 ; Shinn, 1982). 

Le modèle de « demande-ressources » au travail de Demerouti , Bakker, Nachreiner et 

Schaufeli (2001) sera donc présenté dans la prochaine section et permettra de préciser d'une 

part, le modèle théorique qui servira de cadre de référence, et d'autre part, de statuer sur le 

choix d'utiliser la traduction française de 1 'instrument de mesure de 1 'Oldenberg Burnout 

In ven tory (OLBI) pour mesurer 1 'épuisement professionnel dans le cadre de la présente thèse 

(Chevrier, 2009). 

2.3 Le modèle « demandes-ressources » au travail 

Demerouti, Bakker, Nachreiner et Schaufeli (2001), ont proposé le modèle « demandes

ressources » au travail. Tout comme celui de Maslach, ce modèle théorique est spécifique au 

développement de l'épuisement professionnel (Demerouti et al., 2001). Ce modèle (voir 

figure 2.1) suggère que Je développement de l'épuisement professionnel dépend de 

l' interaction entre les demandes au travail et les ressources du travail. 

D'une part, les auteurs de ce modèle définissent les demandes du travail (exemples: 

pressions majeures au travail, environnement physique mal adapté, interactions 

émotionnellement chargées auprès de la clientèle, etc.) comme étant tout ce qui découle des 

aspects physiques, psychologiques, sociaux et organisationnels. Ces demandes requièrent des 

efforts et conséquemment résultent en des coûts psychologiques ou physiques (Bakker et al., 

2003). 

D'autre part, Demerouti, Bakker, Nachreiner et Schaufeli (2001) définissent les 

ressources du travail comme étant tout ce qui est lié au travail en termes d'aspects 

psychologiques, sociaux et organisationnels. Les ressources pennettent d'accomplir les buts 

au travail et de réguler la demande (i.e. réduire la demande du travail ou diminuer les coûts 
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tant au niveau psychologique que physiologique). Plus spécifiquement, les ressources du 

travail peuvent provenir de différentes sources telles que l' organisation (rémunération, 

sécurité d' emploi, possibilité d'avancement de carrière, etc.) , les relations interpersonnelles 

(soutien de la part des collègues ou du gestionnaire, etc.) , l' organisation du travail (clarté du 

rôle, niveau de participation au processus de décision, etc.) et enfin au niveau de la tâche 

(autonomie, rétroaction sur la performance au travail, etc.) (Bakker et al., 2003). Ainsi, les 

ressources du travail permettent à 1 'individu, d'une part, d'effectuer son travail et, d'autre 

part, de se développer (Vandenberghe, Stordeur et D'Hoore, 2009). 

Il est important de souligner la différence existante dans la définition des concepts 

d'épuisement émotionnel et de désengagement dans le modèle de Demerouti et ses collègues 

(2001). Ainsi, dans ce dernier, l'épuisement émotionnel renvoie à la conséquence d'un effort 

physique, cognitif et affectif au cours d'une longue période contrairement à la définition de 

Maslach qui considère uniquement la dimension affective de l'épuisement. Le 

désengagement, quant à lui, renvoie à la distance que l'individu met entre lui et son travail , 

les attitudes négatives que celui-ci entretien face à l'objet, son contenu ainsi que la vision 

qu ' il a de son travail en général. Ainsi , contrairement à la défmition de Maslach, le 

désengagement, selon Demerouti et ses collègues (2001), couvre la distanciation de l'employé 

de son travail et non uniquement la distanciation de l'employé vis-à-vis de sa clientèle. En 

regard de ces distinctions relativement aux définitions de l'épuisement émotionnel et du 

désengagement, nous soutenons que le modèle de Demerouti et ses collègues (200 1) permet 

une plus grande généralisation à tous les types d'emploi et non uniquement aux travailleurs 

œuvrant auprès d'une clientèle. 

Le modèle « demandes-ressources » au travail suggère que le développement de 

1 'épuisement professionnel serait associé à une trop grande exposition, en termes de temps 

(durée ou fréquence) aux demandes du travail conjuguées avec une absence de ressources au 

travail. En plus de la présence de l' interaction entre les demandes et les ressources résultant 

au développement de l'épuisement professionnel dans ce modèle, on remarque également 

deux autres processus distincts à savoir celui de la chronicité des demandes au travail 

contribuant au développement de l' épuisement émotionnel et celui de l'absence des 
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ressources au trava il qui contribuerait, à long terme, au développement du désengagement de 

l' individu vis-à-vi on travail (Demerouti et al., 200 1). 

·~ ~ ~. -: J •1 1 J 

Figure 2.1: Modèle: Demandes-Ressource au travai l (Demerouti et al., 200 1, p.SOl) 
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Du modèle théorique « demandes-ressources » au travail de Demerouti et ses collègues 

(200 1) a été créé un nouvel outil de mesure intitulé 1 '«Üldenberg Burnout In ven tory 

(OLBI) »pour évaluer le concept d'épuisement professionnel. Il est important de mentionner 

au lecteur que de plus amples informations sur 1 'OLBI seront présentées dans la section 

méthodologie du chapitre IV. Pour cette étude, nous utiliserons, comme mentionné 

précédemment, la traduction française de l' «Oldenberg Burnout In ven tory (OLBI)». Cet 

instrument évalue l' épuisement émotionnel et Je désengagement qui constituent les deux 

dimensions de l'épuisement professionnel (Chevrier, 2009). Enfin, une section à la fin du 

chapitre III permettra de présenter le cadre de référence et les modèles conceptuels des deux 

volets de cette étude. 

2.4 L' épuisement professionnel et autres concepts avoisinants 

Vu la complexité du concept de l'épuisement professionnel, il devient important de bien 

distinguer ce concept de d'autres concepts voisins tels que le stress, la dépression, la crise 

existentielle, la fatigue et la détresse psychologique afin de bien en cerner la spécificité. Les 

prochaines sections présentent ces divers concepts et mettent en lumière les différences 

existantes entre ceux-ci et le concept d'épuisement professionnel basé en grande partie sur le 

texte de Schaufeli, Maslach & Marek (Schaufeli , Maslach et Marek, 1993). 

2.4.1 Le stress 

Le stress est un concept énormément étudié. En effet, le Dr Hans Selye, considéré comme 

le« père du stress », le définit comme toute réponse de l' organisme à une stimulation. Selye 

affirme qu'un minimum de stress est nécessaire à toute activité humaine tandis que l'absence 

de stress se traduit par la mort (Selye, 1956). Cette définition est basée sur des indicateurs 

objectifs qui modèlent et provoquent des changements chimiques qui apparaissent après 

n ' importe quelle demande à l' organisme (Maslach et Jackson, 198lb). Lazarus (1977), un 

pionnier du concept du stress, distingue trois types de stress. Le premier type est le stress 

1 

_____j 
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systémique, c 'est-à-dire tout ce qui concerne les perturbations des tissus du système. Le 

deuxième est le stress psychologique qui comprend toutes les perturbations causées par des 

facteurs cognitifs qui dirigent l' évaluation du traitement de l' information. Enfin, le troisième 

est le stress social qui se définit par toutes perturbations de 1 ' unité sociale ou du système 

(Monat et Lazarus, 1977). Lazarus et Folkman (1984) ajoutent que le stress est le résultat 

d 'un déséquilibre entre les demandes de l'environnement et la capacité de l ' individu à y faire 

face, et ce, en fonction de ses ressources personnelles. Des symptômes physiques 

(palpitations, maux de tête, eczéma, etc.), psychologiques (anxiété, dépression, irritabilité, 

etc.) et comportementaux (baisse de la perfonnance au travail, consommation d'alcool , etc.) 

peuvent être causés par le stress (Lazarus et Folkman, 1984; Wainwright et Calnan, 2002). 

Selon Maslach (1993), contrairement au stress qui peut être vécu par tous, l' épuisement 

professionnel peut être vécu uniquement par des personnes qui ont des attentes c.-à-d. des 

objectifs professionnels élevés et un haut niveau de motivation; autrement dit, des gens qui 

espèrent retirer un sens significatif de leur travail. Néanmoins, il faut souligner le fait que 

certaines personnes sont en mesure de s' épanouir à travers des emplois stressants et 

exigeants, sans développer pour autant un épuisement professionnel, pourvu que ces derniers 

sentent que leur travail est significatif pour eux et qu ' ils conservent un sentiment de contrôle. 

On voit ici, l ' importance de l'aspect significatif du travail (Maslach, 1993). Aussi, en se 

référant au modèle théorique « demandes-ressources» au travail de Demerouti et ses 

collègues (2001), on comprend que d ' avoir des objectifs élevés (demandes) au travail ne 

constituent pas un problème en soi pour un individu en autant que ce demjer ait des 

ressources disponibles dans son environnement en nombre suffi sant pour y répondre 

(Demerouti et al. , 200 1). 

Selon Maslach (1993), une personne qui a une motivation initiale faible peut faire 

1 ' expérience du stress au travail, mais pas d 'un épuisement professionnel. Plusieurs auteurs, 

incluant Maslach, constatent également que l ' épuisement professionnel affecte beaucoup les 

gens qui desservent une clientèle. Arthur (1990), explique que l ' épuisement professionnel est 

un syndrome progressif qui résulterait directement de l ' engagement dans une profession 

demandant des relations d 'aide sur une longue période de temps (Arthur, 1990 ; Brown et 
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O'Brien, 1998). En effet, Schaufeli, Maslach & Marek (1993) affirment que l'épuisement 

professionnel apparaît davantage dans des milieux de travail où il y a beaucoup d' interactions 

avec les clients et résulte d'une demande émotionnelle élevée dans les interactions avec ceux

ci. Également, ces mêmes auteurs précisent que le stress ne cause pas inévitablement 

l'épuisement professionnel. En conséquence, on peut voir que le stress et l'épuisement 

professionnel sont deux concepts distincts, mais intimement liés (Schaufeli , Maslach et 

Marek, 1993). 

2.4.2 La dépression 

La dépression est également un concept que l' on amalgame souvent à celui de 

l'épuisement professionnel. Il a été estimé qu'environ un demi-million de travailleurs 

canadiens souffraient de dépression et que la majorité de ceux-ci alléguaient que leurs 

symptômes dépressifs nui~aient à leur capacité de réaliser leur travail (Statistique Canada, 

2007). 

Selon Beek (2009), la dépression se définit par les symptômes suivants : altération 

spécifique de l'humeur (tristesse, solitude et apathie), image négative de soi (désir d'évasion, 

de se cacher ou de mourir) , changements végétatifs (anorexie, insomnie et perte de libido) et 

changements du niveau d'activité (arriération ou agitation) (Beek, 2009). De plus, dans le 

Manuel diagnostique et statistique des troubles mentaux du DSM-IV-TR, aux pages 777-778 

(American Psychiatrie Association (AP A), 2003), nous retrouvons ceci : pour qu 'un individu 

soit diagnostiqué en dépression majeure, il doit répondre aux cinq critères suivants : 

A) Au moins cinq des symptômes suivants doivent avoir été présents pendant une 
même période d'une durée d'au moins deux semaines: 

1. Humeur dépressive présente pratiquement toute la journée, presque tous les 
jours, signalée par le sujet ou observée par les autres. 

2. Diminution marquée de l' intérêt ou du plaisir pour toutes ou presque toutes les 
activités pratiquement toute la journée, presque tous les jours. 

3. Perte ou gain de poids significatif en l' absence de régime ou diminution ou 
augmentation de 1 'appétit presque tous les jours. 



4. Insomnie ou hypersomnie presque tous les jours. 
5. Agitation ou ralentissement psychomoteur presque tous les jours 
6. Fa ti gue ou perte d'énergie presque tous 1 es jours 
7. Sentiment de dévalorisation ou de culpabilité excessive ou inappropriée presque 

tous les jours. 
8. Diminution de l'aptitude à penser ou à se concentrer ou indécision presque tous 

les jours. 
9. Pensées de morts récurrentes, idées suicidaires récurrentes sans plan précis ou 

tentative de suicide ou plan pour se suicider. 

B) Les symptômes ne correspondent pas aux critères d'un épisode mixte. 

C) Les symptômes induisent une souffrance cliniquement significative ou une 
altération du fonctionnement social, professionnel ou d'ans d'autres domaines 
importants. 

D) Les symptômes ne sont pas imputables aux effets physiologiques directs d'une 
substance ou d'une affectation médicale générale. 

E) Les symptômes ne sont pas mieux expliqués par un deuil, c'est-à-dire la mort 
d'un cher, les symptômes persistent pendant plus de deux mois ou 
s'accompagnent d'une altération marquée du fonctionnement, de 
préoccupations morbides de dévalorisation, d'idées suicidaires, de symptômes 
psychotiques ou d'un ralentissement psychomoteur. 
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Dans les dernières années, des études ont été effectuées sur la distinction existante entre 

les concepts de dépression et d'épuisement professionnel malgré leurs ressemblances (Ahola 

et Hakanen, 2007 ; Ahola et al., 2006b ; Brenninkrneyer, Van Yperen et Buunk, 2001 ; 

Marchand, 2004). En effet, certains auteurs (Ahola et Hakanen, 2007 ; Ahola et al., 2005) 

indiquent que le concept d'épuisement professionnel est associé à des troubles dépressifs et 

qu'il existe une relation réciproque confirmée entre ces deux concepts. D'un autre côté, 

Brenninkrneyer, Van Yperen et Buunk (2001) affirment que, même si les concepts 

d'épuisement professionnel et de dépression semblent intimement liés, ceux-ci ne sont pas 

pour autant identiques(Brenninkrneyer, Van Yperen et Buunk, 2001). 

Schaufeli, Maslach & Marek (1993) relèvent une différence concernant les causes 

probables de l'épuisement professionnel et de la dépression. Selon ces derniers, dans les cas 

d'une dépression clinique, les causes sont généralement liées à la psyché de la personne et à 

ses expériences passées durant son enfance ou encore à des expériences difficiles dans sa vie 
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en général (comme le fait de vivre un deuil , une maladie, un accident, etc.) tandis que dans 

les cas d' épuisement professionnel, les causes sont davantage liées aux stresseurs 

environnementaux au travail ainsi qu ' à la perte existentielle du sens donné à son travail. En 

outre, Marchand (2004) précise qu ' il existe une différence importante entre ces deux 

concepts. En effet, l' épuisement professionnel serait en majeure partie expliqué par de la 

fatigue et de 1 'épuisement liés au travail tandis que la dépression ne serait pas associée à une 

situation ou à un lieu précis (Marchand, 2004) liée au travail. 

Zacchia (2007) précise que l'épuisement professionnel ne résulte pas d' épisodes 

dépressifs et est fortement lié au travail contrairement à la dépression qui peut être causée par 

1 'épuisement professionnel lorsque les symptômes associés débordent de la sphère du travail 

pour affecter différents aspects de la vie générale du travailleur (Zacchia, 2007). Malgré le 

fait que 1 'épuisement professionnel et la dépression soient deux concepts reliés, 1 'existence de 

plusieurs distinctions notables permet leur différenciation. 

2.4.3 La crise existentielle 

Un autre concept, souvent confondu avec 1 ' épuisement professionnel, est celui de la crise 

existentielle. Mad di décrit la crise existentielle comme étant 1' inhabileté chronique de la 

personne de croire en la vérité et en l' importance de n'importe quelle valeur liées des 

situations qu 'elle vit ou imagine vivre et aussi d' accorder un quelconque intérêt à ces 

situations ou valeurs. En effet, les personnes vivant une crise existentielle se questionnent sur 

le sens de la vie en général et plus précisément sur le sens de leur vie (Maddi et Kobasa, 

1984). Cependant, la majorité des professionnels étudiant le concept de l'épuisement 

professionnel s' entendent sur le fait que le travail donne originellement une partie de réponse 

à ces questionnements. En fait, les gens donnent généralement un sens à leur vie sur terre par 

leur travail ou encore ce questionnement ne les préoccupe tout simplement pas. 

Contrairement aux personnes vivant une crise existentielle, les personnes souffrant 

d 'épuisement professionnel sont caractérisées par le fait qu ' au départ leur travail est 

important pour eux. Ces personnes sont attentives et prennent soin des personnes qu' elles 
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décident d'aider. Elles espèrent même avoir un impact significatif sur la vie de ces derniers. 

Ces personnes vivent un épuisement professionnel lorsqu'elles sentent qu'elles ont échoué 

dans leur travail (Schaufeli, Maslach et Marek, 1993). n n'est cependant pas exclu que les 

personnes dont Je sens de la vie dépend du travail vivent une crise existentielle lorsque ce 

même travail est à l'origine de leur épuisement. 

2.4.4 La fatigue physique 

Casillas et ses collègues (2006 : page 309), définissent la fatigue comme « une sensation 

désagréable d ' incapacité à effectuer des efforts physiques, survenant prématurément au cours 

de 1 'activité et se traduisant par une altération des performances habituelles et de la qualité de 

vie». La fatigue physique correspond à une perte d'efficacité musculaire (Casillas et al., 

2006). 

Une grande différence existe entre les concepts d 'épuisement professionnel et de fatigue 

physique. En fait, dans le cas de fatigue physique, 1 'énergie peut être retrouvée plus 

rapidement, suite à une bonne nuit de sommeil, comparativement aux circonstances de 

récupération entourant l'épuisement professionnel qui, lui, peut se prolonger sur une longue 

période (Mc Farland, 1971 ; Piper, 1988 ; Ream et Richardson, 1996 ). En effet, lorsqu'une 

personne vit un épuisement professionnel, elle ressent et décrit une fatigue très différente de 

celle qui survient à la suite d'un effort physique. L'effort physique cause la fatigue, mais 

celui-ci est perçu comme une expérience positive accompagnée d'un sentiment 

d'accomplissement et de succès tandis que l 'épuisement professionnel est vécu comme une 

expérience négative accompagnée par un sentiment d'échec (Schaufeli, Maslach et Marek, 

1993). 
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2.4.5 La détresse psychologique 

La différence majeure entre la détresse psychologique et l'épuisement professionnel 

demeure le fait que 1 'épuisement professionnel est lié spécifiquement au travail tandis que la 

détresse psychologique est d'ordre plus générai. Ainsi , la spécificité du concept d'épuisement 

professionnel réside principalement dans le fait que les états de fatigue et d'épuisement sont 

liés à une situation de travail, tandis que la manifestation de ces symptômes, dans le cas de la 

détresse psychologique, ne proviennent pas d'une situation spécifiquement liée au travail 

(Marchand, 2004). La section 2.5 traitera des diverses définitions du concept de la détresse 

psychologique ainsi que ses caractéristiques. 

2.4.6 Une synthèse des distinctions entre les différents concepts et 1 'épuisement professionnel 

En regard des différents concepts présentés ci-haut, il existe une différence majeure entre 

l'épuisement professionnel et ceux-ci : l' épuisement professionnel est considéré comme un 

phénomène plus spécifique. La fatigue physique, le stress, la crise existentielle, la dépression 

et la détresse psychologique peuvent être vécus par tous sans référence au travaiL Ces états 

sont le résultat de nombreuses situations de la vie courante tandis que 1 'épuisement 

professionnel est une expérience particulière qui se caractérise ainsi : une personne qui 

travaille pendant de longues périodes de temps dans des situations très exigeantes 

émotionnellement. En fait, plusieurs auteurs s'entendent sur le fait que l' épuisement 

professionnel soit ressenti plus précisément par des personnes exerçant des professions 

exigeantes émotionnellement ou dans lesquelles elles ont peu pou pas de contrôle ainsi qu'à 

celles qui tentent de trouver une signification existentielle dans leur travail. Enfin, 

l'épuisement professionnel est considéré comme le résultat final d'un processus de 

désillusionnement amorcé par un questionnement sur le sens qu ' a le travail dans leur vie 

(Schaufeli, Maslach et Marek, 1993). 
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2.5 La détresse psychologique 

La détresse psychologique est une problématique de santé mentale importante (Marchand 

et al., 2003). Elle affecte de 15 à 20 % des travailleurs en Europe et en Amérique du Nord 

(Daveluy et al., 2000 ; International Labour Office (lLO), 2000). De plus, l' étude 

longitudinale menée par Marchand, Demers et Durand (2005a) a démontré que la détresse 

psychologique constituait une problématique de première importance en matière de santé et 

bien-être des individus (Marchand, Demers et Durand, 2005a). 

2.5 .1 Les définitions de la détresse psychologique à travers les années 

Bien que dans la littérature nous retrouvions beaucoup de recherches sur la détresse 

psychologique, il n'existe pas de consensus sur sa définition. En effet, la définition de la 

détresse psychologique demeure toujours générale, car elle regroupe plusieurs signes de 

déséquilibre psychique décrits également dans les notions d' épuisement professionnel et de 

dépression (Marchand, 2004). 

Pour Ilfeld (1976), la détresse psychologique renvoie à l' intensité des symptômes 

observés chez les individus souffrant d'anxiété, de dépression, d'irritabilité et de troubles 

cognitifs (llfeld, 1976). 

Perreault (1987) explique à la page 14 que: 

[ ... ] la détresse psychologique est à l'ensemble de la santé mentale ce que la fièvre 
est à l'ensemble de maladies infectieuses : un symptôme mesurable, signe évident 
d'un problème de santé, mais qui ne peut à lui seul éclairer sur l'étiologie et la 
sévérité du problème auquel il se rattache. 

Il est important de mentionner que, comparativement à la fièvre, le seuil de détresse 

psychologique n' est pas connu. Ceci rend difficile, par le fait même, d' établir un niveau 

pathologique de détresse psychologique chez les êtres humains (Perreault, 1987). 
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De plus, Robidoux (1996) définit la détresse psychologique comme étant la résultante 

d'un stress intense. L'individu peut alors se sentir complètement dépassé et évaluer ne pas 

être en mesure de s'y adapter (Robidoux, 1996). 

Quant à eux, Abeloff et al. (2000), définissent la détresse psychologique comme un 

fonctionnement psychologique inadapté face à des stresseurs de la vie courante (Abeloff et 

al., 2000). 

Dans le but de clarifier le concept, Ridner (2004) a effectué une revue systématique 

portant sur l'analyse du concept de détresse psychologique. Les résultats de cette analyse ont 

permis de définir les différents attributs du concept de la détresse psychologique comme 

construit distinct de ceux de la douleur et du stress. En effet, cet auteur définit les attributs de 

la détresse psychologique comme étant l'incapacité perçue par un individu à s'adapter de 

manière efficace aux différents changements qu'il vit tout en se sentant complètement défait 

(Ridner, 2004). 

Plusieurs définissent la détresse psychologique comme un ensemble de symptômes 

psychophysiologiques et comportementaux répartis sur un continuum dans le temps. 

Marchand (2004) et Marchand, Demers et Durand (2005a) définissent, pour leur part, la 

détresse psychologique comme un ensemble de symptômes comportementaux et 

psychologiques variant entre la dépression, l'anxiété ou les troubles de sommeil et une 

symptomatologie pouvant entraîner des problématiques de santé réversibles (alcoolisme, 

hypertension, etc.) et irréversibles (suicide, mortalité prématurée, maladies cardiovasculaires, 

etc.). 

2.5.2 Les différents symptômes selon l'évolution de la détresse psychologique 

Plusieurs symptômes sont visibles chez une personne en détresse psychologique 

(Marchand, 2004). En effet, en phase pré-pathologique, on peut noter chez 1 ' individu des 
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réactions anxieuses et dépressives face à la vie en général, une baisse des capacités 

intellectuelles (mémoire et concentration), des problèmes cognitifs, la présence de 

comportements agressifs, de l' irritabilité, de la fatigue, un manque d'énergie, de la difficulté 

à dormir, du repli sur soi, de l'absentéisme et de la consommation excessive d'alcool, de 

drogues ou de médicaments (Marchand, 2004 ; Marchand, Demers et Durand, 2005a ; 

Marchand, Demers et Durand, 2005b ). 

Plusieurs chercheurs s'entendent sur 1 'importance de traiter la détresse psychologique dès 

l'apparition des symptômes nommés dans le paragraphe précédent. Dans le cas contraire, la 

détresse psychologique pourrait entrainer l'apparition des problématiques de santé plus 

graves, mais toujours réversibles comme des maladies psychosomatiques, de l'hypertension 

artérielle, de la dépression sévère et de 1 'alcoolisme. Puis, si la détresse psychologique 

s'aggrave davantage, des atteintes irréversibles peuvent survenir comme des incapacités 

permanentes, la mortalité prématurée, le suicide ou des maladies cardiovasculaires et 

psychiatriques (Marchand, 2004 ; Marchand, Demers et Durand, 2005a; Marchand, Demers 

et Durand, 2005b ; Marchand, Demers et Durand, 2006a ; Marchand, Durand et Demers, 

2006b). 

Comme le démontre bien la section précédente, la défmition de la détresse psychologique 

se veut générale. Ainsi, la mesure de ce concept se veut également générale puisque celle-ci 

englobe plusieurs signes d'un déséquilibre psychique qui sont décrits et mesurés par les 

concepts de dépression et d'épuisement professionnel (Marchand, 2004). 

2.6 Les différents facteurs influençant le développement de l'épuisement professionnel et de 
la détresse psychologique 

Des recherches faites au cours des 35 dernières années ont porté une attention particulière 

aux différents facteurs principalement corrélés avec le développement de 1 'épuisement 

professionnel et de la détresse psychologique. Afin de permettre une meilleure connaissance 

de ces différents facteurs contributifs au développement de l'épuisement professionnel et de 

la détresse psychologique, nous passerons brièvement en revue dans les paragraphes 
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suivants: les facteurs individuels (caractéristiques: démographiques et propres à la 

personnalité), les facteurs situationnels (caractéristiques: du travail et professionnelles) ainsi 

que les facteurs organisationnels. Il ne s'agit pas ici d'un relevé exhaustif des recherches sur 

ces différents points, mais plus d 'un survol de leur rôle dans le développement de 

l'épuisement professionnel et de la détresse psychologique. Ce survol n' a que l' objectif 

d'inventorier les facteurs trouvés dans la littérature. Il est important de mentionner qu ' ils ne 

seront pas tous repris dans la section empirique de la thèse. 

2.6.1 Les facteurs individuels 

La prochaine section présentera les facteurs individuels, plus précisément les 

caractéristiques démographiques et celles propres à la personnalité résultant principalement 

de l' étude de Maslach, Schaufeli et Leiter (2001) pour l'épuisement professionnel et de 

diverses études pour la détresse psychologique. 

2.6.1.1 Les caractéristiques démographiques 

2.6.1.1.1 L' âge 

Parmi toutes les variables démographiques qui ont été étudiées, 1' âge est celui qui fut le 

plus régulièrement relié au développement de l' épuisement professionnel et de la détresse 

psychologique. En effet, les revues de littérature de Maslach, Schaufeli et Leiter (2001) et de 

Schaufeli et Enzmann (1998) mentionnent que l'épuisement professionnel est plus fréquent 

chez les jeunes employés plutôt que chez ceux de la tranche des 30 à 40 ans (Maslach, 

Schaufeli et Leiter, 2001 ; Schaufeli et Enzmann, 1998). Quand l'âge est confondu avec 

l'expérience de travail, l'apparition de l'épuisement professionnel semble alors plus à risque 

en début de carrière. De plus, certaines études ont rapporté que 1 'âge était corrélé 

positivement à l'épuisement professionnel (Ahola et al. , 2006a ; Lindblom et al. , 2006) et 

d' autres études, plus spécifiquement, à certaines dimensions de ce syndrome. En effet, 1 'étude 
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de Bekker et al. (2005) a démontré que l'âge était corrélé positivement à l'épuisement 

émotionnel. De plus, l'étude de Piko (2006) a démontré une corrélation positive entre l 'âge et 

la dimension du cynisme tandis que celle de Kalimo (2000) a démontré une corrélation 

positive entre l'âge et les dimensions du cynisme et de l'efficacité professionnelle (Bekker, 

Croon et Bressers, 2005 ; Kalimo, 2000 ; Piko, 2006). Cependant, il faut mentionner que 

certaines recherches n 'ont pas rapporté de lien significatif entre l'épuisement professionnel et 

l'âge (Bourbonnais et al., 1998; Kowalski et al., 2010). 

Pour ce qui est de la détresse psychologique, il y aurait une corrélation entre l'âge, le 

bien-être psychologique et la détresse psychologique (Stephens, Dulberg et Jourbert, 2000b). 

De plus, selon Brisson, Laroque et Bourbonnais (2001), les travailleurs plus âgés seraient 

moins exposés à de fortes demandes psychologiques contrairement aux travailleurs âgés de 

18 à 29 ans et ceux de 30 à 39 ans qui seraient les plus exposés. Plus spécifiquement, les 

travailleurs âgés de 18 à 29 ans constituent la catégorie d'âge la plus exposée aux fortes 

demandes psychologiques et à une faible latitude décisionnelle (Brisson, Laroque et 

Bourbonnais, 2001). Des études ont démontré que la détresse psychologique diminuerait en 

fonction de l 'âge ou que la relation entre ces deux variables serait non linéaire (Marchand, 

Demers et Durand, 2005b ; Vézina et al., 2008). Lorsque la détresse varie en fonction de 

l'âge, Vézina et ses collaborateurs (2008) avancent qu 'un âge plus élevé est un facteur de 

protection contre la détresse psychologique. Cependant, un âge plus élevé chez la femme 

constitue un facteur de risque d 'évaluer son travai l conune étant stressant. L'étude de Lesage, 

Bemèche et Bordel eau (201 0) sur la santé mentale et le bien-être des adultes québécois a 

démontré que le groupe d ' âge de 15 à 24 ans était celui le plus touché fortement par la 

détresse psychologique (Lesage, Bemèche et Bordel eau, 201 0). Il est toutefois important de 

mentionner que les résultats de certaines études n 'ont pas trouvé d 'association particulière 

avec la variable de l'âge (Bourbonnais et al., 1996 ; Bourbonnais et al., 1998 ; De Jonge et 

al., 2000b). Enfm, la majorité des résultats des études indique une association négative entre 

1' âge et la détresse psychologique. 
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2.6.1.1.2 Le genre 

Une autre variable démograpruque soulevée dans les recherches est le genre. Selon 

Maslach, Schaufeli et Lei ter (200 1 ), le genre ne constitue pas un facteur de risque dans 

l'apparition de l'épuisement professionnel (Maslach, Schaufeli et Leiter, 2001). En fait, 

certaines études indiquent que la seule différence au niveau du genre est reliée à la 

composante du sentiment de dépersonnalisation. En ce sens, les résultats indiquent que les 

hommes cotent plus fort que les femmes (Evans et al., 2006 ; Schaufeli et Enzmann, 1998). 

On retrouve cependant l ' inverse concernant la composante de l'épuisement émotionnel 

(Ahola et al., 2006a ; Maslach, Schaufeli et Leiter, 2001). Non seulement ces résultats 

peuvent être reliés aux stéréotypes quant aux rôles des genres (masculin ou féminin), mais 

peuvent également être le reflet d'une confusion des genres avec la constitution des 

populations dans certaines professions. Par exemple, le milieu policier, davantage constitué 

d'hommes, aura tendance à avoir un plus haut score sur l'échelle de dépersonnalisation tandis 

que le milieu infmnier, principalement composé de femmes, aura plus tendance à obtenir de 

hauts scores sur l'échelle de l'épuisement émotionnel. En revanche, certaines études ont 

rapporté que l'épuisement professionnel était plus élevé chez les femmes que chez les 

hommes (Estryn-Behar et al., 2010 ; Lindblom et al., 2006). Cependant, certains chercheurs 

indiquent que la prévalence de l'épuisement professionnel ne varie pas en fonction du genre 

(Aho1a et al., 2006b ; Ahola et al., 2008a ; Kowalski et al., 2010 ; Sundin et al., 2007b ). 

Plusieurs études ayant examiné la variable du genre dans la détresse psychologique 

arrivent à la conclusion qu ' il existe une différence entre les hommes et les femmes (Wang et 

al., 2008). Plusieurs chercheurs avancent que les femmes, contrairement aux hommes, 

seraient plus susceptibles de vivre un haut degré de détresse psychologique. En effet, celles-ci 

seraient davantage vulnérables au stress, y étant la plupart du temps davantage exposées que 

les hommes (Bourbonnais et al., 1996; Stephens, Dulberg et Jourbert, 2000b ; Vermulen et 

Mustard, 2000). Brisson et ses collègues (2001) et Vézina et ses collègues (2008) ajoutent 

que les femmes sont plus exposées que les hommes aux fortes demandes psychologique 

(Brisson, Laroque et Bourbonnais, 2001). Les femmes étant exposées plus souvent à une 

faible latitude décisionnelle comparativement aux hommes, font que celles-ci sont plus 
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susceptibles de vivre de la détresse psychologique (Vézina et al., 2008) . Selon Vézina et ses 

collègues (2008), la différence existante entre les femmes et les hommes pourrait être 

expliquée par le cumul des responsabilités familiales et professionnelles et qu ' au fait que les 

femmes occupent davantage que les hommes des emplois moins qualifiés ou sous-payés. De 

plus, l 'étude de Lesage, Bemèche et Borde1eau (2010) sur la santé mentale et le bien-être des 

adultes québécois a démontré que les femmes étaient davantage susceptibles de vivre un 

niveau important de détresse psychologique comparativement aux hommes (Lesage, 

Bernèche et Bordeleau, 2010). Enfin, la majorité des recherches exposant une différence 

entre les genres soulignent que les femmes sont plus susceptibles de vivre de la détresse 

psychologique (Marchand, Demers et Durand, 2006a) Malgré toutes les études précédentes 

supportant 1 'idée qu ' il existe une distinction entre les genres et la détresse psychologique, 

certains résultats d'études diffèrent quant à ce point. En effet, certains chercheurs n 'ont pas 

obtenu des résultats expliquant une différence entre les genres (Cole et al. , 2002; De Jonge et 

al., 2000b) Il faut cependant mettre en perspective ces résultats en fonction de l'effet du 

genre sur la réponse à des questionnaires. Il est en général reconnu que les femmes ont 

tendance à être plus proches de leurs émotions et à les exprimer plus facilement que les 

hornn1es. Il se peut donc que, lors de la passation de questionnaires, les femmes soient plus 

facilement portées à coter plus élevé alors que les hommes étant moins près de leurs émotions 

cotent plus bas sans cependant que cela ne reflète nécessairement un niveau plus bas de 

détresse psychologique (Môller-Leimkühler 2002) . Il se pourrait donc que l' incapacité à 

exprimer les émotions se traduise par d'autres types de compmtements. On sait, par exemple 

que selon des statistiques récentes, au Québec, les hommes ont un taux de suicide 3.3 fois 

plus élevé que les femmes (Légaré, Gagné et St-Laurent, 2013). 

2.6.1.1.3 L'état civil 

L ' état civil est une des variables démographiques sur lesquelles il est plus difficile de 

conclure. Cependant, des études précisent que les seules études faites sur cette variable 

démontrent que les gens non mariés, spécialement les hommes, semblent plus fragiles à 

l'apparition de l ' épuisement professionnel que les gens mariés (Ahola et al. , 2006a ; Ahola et 



99 

al., 2008a ; Maslach, Schaufeli et Lei ter, 2001) De plus, il semble que les célibataires 

semblent faire l'expérience de l'épuisement professionnel de façon plus élevée que les gens 

divorcés. Cependant, il faut souligner que certaines études, dont celle de Bekker et al., (2005) 

n'ont pas rapporté une relation entre l'état civil et l'épuisement (Bekker, Croon et Bressers, 

2005). 

Des recherches ont étudié le lien entre 1 'état civil et la détresse psychologique. Selon la 

littérature sur ce sujet, les personnes divorcées, les hommes vivant seuls ainsi que les 

personnes socialement isolées ont plus de risques de vivre des symptômes dépressifs et un 

plus faible niveau de bien-être contrairement aux individus vivant en couple et à ceux ayant 

quelqu'un à qui se confier (Drapeau, Rousseau et Boivin, 2002 ; Niedhammer et al., 1998). 

Par ailleurs, les résultats de l'étude longitudinale, auprès de 13 889 Écossais de plus de 35 

ans, effectuée par Molloy et al. (2009) ont décelé davantage de détresse psychologique chez 

les célibataires et ceci, en plus grande importance chez les femmes que chez les hommes 

(Molloy et al., 2009). Cependant, certaines études ont obtenu des résultats non significatifs 

entre l'état civil et la détresse psychologique (Marchand, Demers et Durand, 2005b ; 

Patemitti et al., 2002 ; Yildrim, 2008). Bref, la plupart des études concluent que l'état civil 

joue un rôle sur la détresse psychologique et plus spécifiquement, elles indiquent que les 

individus vivant seul développent davantage de détresse psychologique que ceux vivant en 

couple. 

2.6.1.1.4 La scolarité 

Mas1ach, Schaufeli et Lei ter (200 1) et Schaufeli et Enzmann (1998) affirment que 

quelques recherches ont démontré que les personnes ayant un haut degré de scolarité sont 

plus enclines au développement de l'épuisement professionnel que les employés moins 

instruits (Schaufeli et Enzmann, 1998). En fait, il est possible que les personnes ayant un haut 

degré de scolarité occupent des professions exigeantes, plus stressantes et avec de grandes 

responsabilités. Il est également possible que ces derniers aient des attentes plus élevées par 

rapport à leur travail et soient, conséquemment, bouleversés si leurs attentes ne sont pas 
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réalisées (Maslach, Schaufeli et Leiter, 2001). Plus spécifiquement, certains cherchems 

s'entendent sm le fait que des niveaux de scolarité élevés sont généralement associés à des 

niveaux de cynisme plus élevés et des niveaux d'efficacité professionnelle plus bas (Piko, 

2006; Maslach et al., 2001). Toutefois, les résultats de l'étude d'Ahola et al. (2006 b) ont 

démonté que les travailleuses moins éduquées avaient des niveaux d'épuisement 

professionnel plus élevés que les plus éduquées. Enfin, il est difficile de conclme en ce qui a 

trait à la relation entre l' influence du degré de scolarité et l'épuisement professionnel puisque 

1 'éducation est souvent confondue avec d'autres variables comme la profession et le statut 

hiérarchique dans l'emploi (Ahola et al., 2006b; Maslach, Schaufeli et Leiter, 2001). 

Pom ce qui du lien entre la scolarité et la détresse psychologique, certaines études 

supportent qu 'un faible niveau de scolarité serait lié à la possibilité de vivre davantage de 

détresse psychologique (Bombonnais et al., 1996; Vézina et al., 2008). D 'un autre côté, les 

résultats de certaines études avancent que le niveau de scolarité est uniquement contributif à 

la détresse psychologique chez la femme (Bombonnais et al., 1996 ; Brisson, Laroque et 

Bombonnais, 2001 ; Drapeau, Rousseau et Boivin, 2002 ; Niedhammer et al., 1998 ; 

Stephens, Dulberg et Jombert, 2000b ; Vézina et al., 2008). En général, la littérature appuie 

en majorité 1 'existence d'une relation négative entre la détresse psychologique et le niveau de 

scolarité. 

2.6.1.2 Les caractéristiques propres à la personnalité 

Les traits de personnalité ont été étudiés dans Je but de découvrir quel type de personne 

court davantage le risque de vivre de l'épuisement professionnel. Les recherches démontrent 

que les individus, présentant un faible niveau de vigueur (peu ou pas d' implication dans les 

activités quotidiennes, faible sens de contrôle sur les évènements, peu ou pas d' ouverture 

d'esprit aux changements), ont obtenu de plus hauts scores aux composantes de l 'épuisement 

professionnel, plus particulièrement à la composante de l'épuisement émotionnel. 

L'épuisement professionnel est plus présent chez les personnes ayant un locus de contrôle 

externe (le fait d 'attribuer ses évènements et ses accomplissements aux autres, à la chance ou 
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au hasard) au lieu d'un locus de contrôle interne (le fait de s'attribuer les habiletés et les 

efforts) (Maslach, Schaufeli et Leiter, 2001). Enfm, Maslach et Leiter (2008) précisent que 

les résultats les plus cohérents proviennent des recherches sur les dimensions de la 

personnalité du « Big Pive» (Maslach et Leiter, 2008). Plus spécifiquement, plusieurs études 

ont démontré un lien entre 1 'épuisement professionnel et la dimension de névrose du «Big 

Pive » (Deary et al., 1996 ; Hills et Norvell , 1991 ; Zellars, Perrewé et Hochwarter, 2000 ). 

En effet, selon Maslach et Leiter (2008) les individus névrotiques sont émotionnellement 

instables et plus portés à vivre de l'épuisement professionnel. 

Pour la détresse psychologique, il s'avère que certains traits de personnalité 

prédisposeraient l' individu à en vivre davantage (Marchand, 2004). En effet, un individu 

ayant une personnalité de type A est caractérisé par un esprit compétitif, ambitieux, 

perfecti01miste, impliqué et dévoué ayant également un grand besoin de contrôle sur les 

évènements de sa vie. Ce dernier se fixe souvent des objectifs irréalistes et accorde un sens 

élevé au succès et à la performance (Marchand, 2004 ; Martin (San), 2004). Les résultats de 

quelques études ont démontré un lien entre le type de personnalité A et les problèmes 

psychologiques et physiques (Brouwers et Tomic, 2000 ; Friedman, 2000). 

2.6.2 Les facteurs situationnels 

L'épuisement professionnel est défini comme une expérience _individuelle propre au 

contexte de travail. Des recherches faites au cours des trente-cinq dernières années ont porté 

une attention particulière aux différe~ts facteurs situationnels qui sont principalement corrélés 

avec le concept d'épuisement professionnel (Maslach, Schaufeli et Leiter, 2001). 

Les principaux facteurs situationnels retenus en lien avec 1 'épuisement professionnel et la 

détresse psychologique sont : les caractéristiques du travail et professionnelles qui seront 

vues plus spécifiquement ci-après. 
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2.6.2.1 Les caractéristiques du travail 

Les résultats de plusieurs études ont démontré que certaines caractéristiques du travail 

telles que la charge de travail , le travail émotionnel, le soutien social et le contrôle peuvent 

avoir un impact sur la santé (Karasek et al., 1981 ; O'Leary, 1990 ; Rodin, 1986 ; Vanier et 

Fortin, 1996). Nous verrons donc chacune de ces caractéristiques dans la section suivante. 

2.6.2.2 La charge de travail 

Des études ont démontré que le développement de l' épuisement professionnel était 

corrélé à la charge de travail (Maslach et Jackson, 1984b ; Maslach et Pin es, 1977). En effet, 

plusieurs chercheurs, ayant étudié les demandes quantitatives de la charge de travail à faire 

dans un temps donné liée à l' épuisement professionnel, s'entendent pour dire que 

1 'épuisement professionnel constitue une réponse à une surcharge de travail. En effet, des 

études soulignent que faire l'expérience d'une surcharge de travail , en termes du nombre de 

clients à desservir dans un temps délimité, est fortement reliée au développement de 

l' épuisement professionnel et particulièrement à la composante de l'épuisement émotionnel 

(Hiscott et Connop, 1989 ; Maslach, Schaufeli et Leiter, 2001 ; Pines et Maslach, 1978) De 

plus, Koeske et Koeske (1989) ajoutent que l' impact négatif de la surcharge de travail 

augmente lorsque le soutien des collègues de travail est insuffisant et lorsque l'intervenant 

ressent un sentiment d'inefficacité face à sa clientèle (Koeske et Koeske, 1989). En regard 

des différentes conditions défavorables présentées ci-haut, trois aspects de la charge de travail 

apparaissent principalement néfastes à savoir le nombre de clients à desservir 

quotidiennement, le nombre de temps par jour consacré au contact direct auprès de la 

clientèle et le pourcentage d'interventions de crise effectué (Vanier et Fortin, 1996). Enfin, 

l'étude de Lindblom et ses collègues (2006), effectuée auprès de 1 812 travailleurs suédois, a 

démontré que la perception d'une trop grande charge de travail (contraintes de temps et 

quantité de tâches à effectuer) peut contribuer significativement, chez ces derniers, à vivre un 

niveau plus élevé d'épuisement professionnel (Lindblom et al., 2006). 
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Pour ce qui est des recherches sur la détresse psychologique, elles ont étudié les 

demandes de travail psychologiques et physiques, notions dans lesquelles nous pouvons 

inclure la charge de travail. Les demandes et obligations du travail imposées par Je cadre 

organisationnel pourraient augmenter les risques qu'un individu vive de . la détresse 

psychologique. En fait, il existerait un lien significatif entre celles-ci et la détresse 

psychologique (Dragano et al., 2008 ; Elovainio et al. , 2007 ; Karasek et Theorell, 1990 ; 

Van Vegchel et al., 2005). Cependant, il est important de mentionner Je fait qu'un individu 

ayant des demandes dans son travail puisse ne pas automatiquement augmenter son risque de 

vivre de la détresse psychologique. En effet, Je stress généré par ces demandes n 'est pas 

nécessairement un risque pour sa santé mentale. En fait, les demandes du travail peuvent, 

dans une certaine limite, constituer un aspect positif dans la vie de l ' individu, en favorisant 

même le développement de ses habiletés, capacités et aptitudes . Ainsi , c' est lorsque les 

demandes vont au-delà d'un certain seuil qu'elles deviennent un risque pouvant affecter la 

santé mentale de 1 'individu (Dejours, 1993 ; Karasek et Theorell, 1990 ; V ézina et al., 1992). 

2.6.2.3 Le travail émotionnel 

Dans le monde du travail , les expériences émotionnelles des travailleurs sont gouvernées 

par des règles de sentiments: «dans Je secteur de la santé ou de l'éducation, il faut être 

aimable, empathique et sensible» et par des règles d'expressions émotionnelles:« il n'est pas 

professionnel de pleurer au travail . .. » (Soares, 2011 ). 

Comme Je mentionne Ashforth et Humphrey (1995 :page 97): 

[ ... ] les émotions sont une partie intégrante et inséparable de la vie organisationnelle 
de tous les jours (Ashforth et Humphrey, 1995). Depuis les moments 
d'anéantissement ou de joie, de peine ou de peur, jusqu'à la sensation permanente 
d'insatisfaction ou d'emprisonnement, l'expérience au travail est saturée de 
sentiments. 
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Plusieurs auteurs s'entendent sur le fait que les émotions sont considérées comme des 

déterminants sociaux de la santé du personnel et de 1 'organisation (Brotheridge, 2004 ; Miller 

et Considine, 2007 ; Naring, Briet et Brouwers, 2006 ; Rumens, 2005). Le travail émotionnel 

et ses conséquences sur la santé des travailleurs a été étudié surtout auprès des intervenants 

du domaine de la psychologie ou de tout autre travail impliquant une relation directe avec une 

clientèle souffrante (Brotheridge et Grandey, 2002 ; Brotheridge et Lee, 2003 ; Golberg et 

Grandey, 2007 ; Grandey, 2003 ; Hochschild, 1983 ; Pugliesi, 1999 ; Zapf, 2002). En effet, 

dans le travail au sein d'un milieu de service auprès d'une clientèle, 1 ' aspect affectif occupe 

une part considérable. Hochschild (1983), précise que les recherches illustrent bien que le 

travail requis sur la première ligne des travailleurs des secteurs de services est plus que 

mental ou physique. Plus précisément, ce type de travail exige un travail émotionnel pour ces 

individus afin de produire, supprimer ou altérer leurs sentiments pour évoquer de manière 

appropriée l'émotion (généralement positive) envers leurs clients (Bulan, Erickson et 

Wharton, 1997; Hochschild, 1983). 

Lazarus (1991 : page 36), définit l'émotion comme: 

[ ... ]un état complexe de l'organisme qui implique des changements corporel [ .. . ]et 
sur le plan mental, un état d'excitation ou de perturbation, marqué par un sentiment 
profond, et habituellement une pulsion amenant à une forme définitive de 
comportement (Lazarus 1991 ). 

Hochschild (1983) précise que le travail émotionnel est la gestion des émotions 

(Hochschild, 1983). Ainsi, le travail émotionnel consiste à comprendre, évaluer et gérer ses 

propres émotions et celles des autres dans le cadre de 1 'exécution du travail. Le travail 

émotionnel comporte principalement trois caractéristiques : 

• il demande un contact face à face ou minimalement un échange verbal, 
• l'attitude ou l'expression du travailleur produisent un état émotionnel (ex: 

confiance, sécurité, peur, etc.) chez le client desservi, 
• une dimension émotive comme partie intégrante du travail à effectuer. 
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En effet, le travail émotionnel nécessite l' adoption d'un personnage de travail par 

1 'intervenant afin de réguler ses émotions dans ses rapports avec les clients. Pour 

1 'intervenant, le défi de la dissociation demeure d'arriver à un juste équilibre entre le fait 

d ' être empathique tout en gardant une certaine distance émotionnelle lui petmettant un recul 

en fonction de la situation déplaisante vécue. Selon Rafaeli et Sutton (1990), ce processus 

permet de faciliter les interactions avec la clientèle moyennant que les émotions de 

1 'intervenant soient sincères (Rafaeli et Sutton, 1990). 

De plus, Thoits (1996) identifie un autre aspect du travail émotionnel : c' est lorsque le 

travailleur doit gérer fréquemment la gestion des sentiments de ses clients. Ainsi, un service 

efficace serait associé à un client heureux et satisfait (Thoits, 1996). Lorsque le travailleur 

réussit à rendre un service efficace, ceci représente une source de satisfaction pour ce dernier 

et procure un sentiment de réussite en regard du travail émotionnel accompli (Soares, 2011). 

Aussi, Wharton et Erickson (1993) ont expliqué que le travail émotionnel se différenciait 

selon le type d'émotion en cause. Ainsi, le travail émotionnel peut être : 

a) intégrateur: lorsque l' accent émotif du travailleur est mis sur l'expression de 

l' amabilité, de la gentillesse, du sourire, 

b) dissimulateur : lorsque l'accent émotif du travailleur est mis sur la recherche de 

la neutralité 

c) différenciateur: lorsque l' accent émotif du travailleur est mis sur l ' expression 

de l'irritation, la méfiance, l ' hostilité cherchant ainsi à créer un malaise ou de la 

peur chez le client desservi (Soares, 2011 ; Wharton et Erickson, 1993). 

Chaque organisation a une culture émotionnelle qui est reliée à la production des 

émotions et à la manière dont les individus doivent gérer leurs émotions (Fineman, 1993 ; 

Godon, 1990). Pour demeurer performante, la gestion des émotions produites par les 

employés avec la clientèle desservie demeure une question centrale pour les employeurs de 

l'organisation et pour la manière dont ils veulent la gérer (Bulan, Erickson et Wharton, 1997). 
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Par exemple, l'organisation a des attentes en ce qui concerne la manière dont le service doit 

être rendu au client. Comme celle-ci ne peut imposer les émotions ressenties à ses 

travailleurs, elle normalise certaines expressions émotives afm de clarifier les comportements 

ou attitudes attendus. Plus spécifiquement, les attentes organisationnelles génèrent des 

normes émotionnelles précisant ainsi au travailleur le type, l'intensité et la durée de l'émotion 

à afficher (Sutton, 1991 ). Par exemple, dans le domaine du travail auprès de la clientèle, les 

attentes de l'organisation sont généralement que le travailleur affiche des émotions positives 

et supprime les émotions négatives face aux clients (Adelmann, 1995 ; Ashforth et H., 1993 ; 

Brotheridge et Grandey, 2002 ; Grandey, 2000 ; Hochschild, 1983). De cette manière, 

l'organjsation confronte le rationnel et l ' émotionnel engendrant chez le travailleur de la 

dissonance émotionnelle (Van Hoorebeke, 2005). 

Le concept de dissonance émotionnelle au travail vient de la théorie de la dissonance 

cognitive (Festinger, 1957). La dissonance émotionnelle crée ainsi, chez 1 'individu, une 

tension psychologique et physique intolérable ayant des conséquences sur la santé de ce 

dernier (Van Hoorebeke, 2005). En effet, les résultats de certaines études ont démontrés les 

conséquences de la dissonance émotionnelle chez un individu sur sa santé. Ainsi , 1 ' étude 

d'Abraham ( 1998) a démontré que la dissonance cognitive était positivement corrélée à 

l' épuisement émotionnel (Abraham, 1998). 

Les résultats de l' étude effectuée par Delphine Van Hoorebeke (2003), auprès de vingt

deux individus (12 hommes et 10 femmes) provenant de métiers œuvrant auprès de clientèles 

diverses, révèlent que lorsque l' employé vit une dissonance émotionnelle, ceci créé une 

tension psychologique et physique chez l' individu (Van Hoorebeke, 2003). En effet, 64 % 

des répondants de cette étude soulevaient que l' expression inappropriée des émotions 

contribuait à une dégradation de la santé se traduisant majoritairement par le développement 

de l 'épuisement émotionnel et physique et par du stress (Van Hoorebeke, 2003). Enfin, les 

résultats de recherches ont démontré que la dissonance émotionnelle est nuisible au bien-être 

psychologique des travailleurs. Par exemple, les études effectuées à travers différents 

échantillons de travailleurs, indiquent que la dissonance émotionnelle est associée 

positivement aux tensions du travail résultant en symptômes d'épuisement professionnel et de 
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détresse psychologique (Bakker et Heuven, 2006 ; Heuven et Bakker, 2003 ; Zapf et Holz, 

2006). 

De leur côté, Bulan, Erickson et Wharton (1997) ont mené une étude sur les besoins des 

travailleurs du secteur de service, sur les effets de pratiquer un tel travail ainsi que sur la 

régulation des émotions qui l 'accompagne (Bulan, Erickson et Wharton, 1997). L'étude a été 

menée auprès d'un échantillon de travailleurs œuvrant dans les banques et les hôpitaux. Plus 

précisément, le but de l'étude était d ' analyser comment les demandes affectives du travail et 

les différents types d'interaction au travail influencent les deux facettes émotionnelle du bien

être relié au travail : faire l 'expérience de l ' inauthenticité et des réponses affectives positives 

chez les femmes et les hommes. L'étude de Bulan, Erickson et Wharton (1997) consistait à 

analyser des réponses à un questionnaire distribué aux employés pendant le printemps et 1 'été 

1989 de deux compagnies de la Pacifie Northwest, une banque à 18 succursales et un hôpital 

universitaire catholique. L 'échantillon de cette étude consistait en des travailleurs hommes et 

femmes (n= 626). Les fetmnes représentaient 76% de 1 'échantillon et étaient âgés entre 18 et 

73 ans tandis que les hommes étaient âgés entre 20 et 64 ans. La composition raciale de la 

ville de Northwest était constituée de 96 % de femmes et 98 % d'hommes blancs 

(majoritairement de race caucasienne). Les résultats de cette étude ont indiqué que les 

demandes affectives du travail et le travail interactif affectaient le bien-être général des 

travailleurs du domaine du service, mais que ces effets étaient similaires pour les hommes et 

les femmes et uniformément négatifs. Ainsi, les résultats ont confirmé que le fait de prendre 

soin des persmmes augmente le sentiment d ' inauthenticité et diminue les sentiments positifs 

concernant le travail à la fois pour les hommes et les femmes. Les résultats ont également 

démontré que la perception d 'efficacité des femmes dans le travail avec la clientèle était 

reliée au sentiment positif envers leur travail. Ainsi, les résultats suggèrent que les demandes 

affectives existantes au travail peuvent être vécues différemment par les hommes et par les 

femmes. Les résultats concernant les interactions avec d'autres employés ont démontré leur 

côté bénéfique pour les hommes et les femmes sur les deux mesures du bien-être. Enfin, 

selon les chercheurs, les résultats les plus intéressants de cette étude concernent l'implication 

dans le travail. En effet, l'implication dans Je travail a été fortement reliée à peu de sentiment 

d ' inauthenticité pour les hommes tandis que de tels effets ne furent pas trouvés pour les 
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femmes. De plus, l' impact de passer plus de temps à interagir avec d' autres employés sur le 

sentiment d' inauthenticité était similaire pour les deux sexes et dépendait du niveau 

d ' implication dans le travail. Les résultats ont démontré que les femmes ont fait l'expérience 

de l' inauthenticité lorsqu'elles étaient hautement impliquées dans leur travail et qu'elles 

n'avaient pas passé beaucoup de temps à interagir avec leurs collègues. En contraste, les 

hommes ont ressenti de l'inauthenticité lorsqu' ils étaient très peu impliqués dans leur travail 

et lorsqu'ils n'avaient pas passé beaucoup de temps à interagir avec les autres. 

En somme, la section ci-haut démontre bien 1 ' importance du travail émotionnel et de ses 

conséquences sur la santé chez les individus œuvrant dans les services à la clientèle. Cet 

aspect est d'autant plus pertinent compte tenu de la nature du travail effectué par les 

participants de notre étude qui sont des travailleurs communautaires œuvrant auprès d'une 

clientèle de la rue. 

2.6.2.4 Le soutien social 

Sydney Cobb définit le soutien social comme étant un réseau d'information qui donne 

aux individus la perception qu ' ils sont aimés, appréciés ou considérés et, par le fait même, 

font partie intégrante d'un groupe auquel ils peuvent se référer en cas de besoin pour donner 

et obtenir du suppo1t. Cobb a fait une synthèse de plusieurs recherches. Les conclusions de 

celles-ci démontraient, entre autres, que le soutien social protège les individus des 

conséquences négatives du stress sur la santé (Cobb, 1976). 

Le modèle de House (1985) est souvent cité lorsque l'on parle du soutien social. En effet, 

ce dernier présentait quatre types de soutien (House et Kahn, 1985). Le premier est le soutien 

instrumental qui correspond à l' aide reçue directement par les collègues de travail (exemples: 

1' assistance, 1 ' argent, le travail, le temps, etc.). Le second est le soutien émotionnel qui 

regrouperait la compréhension, les attentions particulières et la sympathie quand l'individu 

est en difficulté (exemples: empathie, affection, amour, confiance, estime, souci et écoute). 

Le troisième, le soutien informationnel qui renvoie aux échanges d' informations pertinentes 
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afin d'aider les employés d'une organisation (exemples: conseils, suggestions, directives, 

informations utiles). Enfin, le dernier est celui du soutien de l' organisation. Celui-ci fait 

référence aux rétroactions positives (exemples: affirmation, rétroaction, comparaison sociale, 

auto-évaluation) favorisant ainsi une meilleure estime de 1 ' employé (Cooper, Dewe et 

O'Driscoll, 2001 ; House et Kahn, 1985). 

Des recherches ont identifié un lien possible entre le développement de l'épuisement 

professionnel et le manque de soutien social. Dans la littérature, on retrouve 1 'hypothèse de 

l'effet protecteur du soutien social sur le développement de l'épuisement professionnel 

(Burke et Greenglass, 1995 ; Capner et Caltabiano, 1993 ; Cohen et Willis, 1985 ; Corrigan, 

Homes et Luchins, 1995 ; Eztion et Westrnan, 1994 ; Koeske et Kelly, 1995 ; Plante et 

Bouchard, 1995). Plus précisément, cette hypothèse suggère que lorsqu'il y a carence en 

matière de soutien social, il y a plus de risques à développer de l'épuisement professionnel. 

En ce sens, les résultats de certaines études ont reconnu qu'un faible soutien social au travail 

était associé à de plus grandes chances de souffrir d'épuisement professionnel (Halbesleben, 

2006 ; Lindblom et al., 2006). Toutefois, il est important de souligner que plusieurs 

chercheurs ont pu uniquement trouver une relation significative entre le soutien social et la 

dimension de l'épuisement émotionnel (Bourbonnais, et al., 1999; 1998; de Jonge et al. , 

1996; Turnmers & Landeweerd, 2002). 

Certaines études ont aussi trouvé des différences en ce qui concerne la provenance du 

soutien social au travail et les différentes dimensions de l'épuisement professionnel. En effet, 

le soutien social au travail peut venir de collègues de travail ou des gestionnaires 

(superviseurs). Les résultats de l'étude de Schaufeli et al. , (2008) indiquent que Je manque 

soutien provenant des gestionnaires est associé à 1 'épuisement émotionnel tandis que les 

études de Lambert, et al. (2010) et Marchand et Durand (2011) concluent que ce manque de 

soutien par les gestionnaires est associé aux dimensions de l'épuisement émotionnel et au 

cynisme (Lambert, Altheimer et Ho gan, 201 0 ; Marchand et Durand, 2011 ; Schaufeli, Taris 

et Van Rhenen, 2008). Enfin, le manque soutien social des collègues est associé au cynisme 

(Lambert, Altheimer et Hogan, 2010), à l'épuisement émotionnel et à l' efficacité 

professionnelle (Marchand et Durand, 2011) . En somme, il importe de préciser que quelques 



110 

études n' ont pas été en mesure de démontrer de relations statistiquement significatives entre 

la variable de soutien social au travail et 1 'épuisement professionnel (Bekker, Croon et 

Bressers, 2005 ; Borritz et al., 2005 ; Rafferty, Friend et Landsbergis, 2001 ). 

En outre, la méta-analyse, effectuée par Halbesleben en 2006 et portant sur 114 

publications sur le soutien social et l'épuisement professionnel, indique que les sources de 

soutien social au travail (ex: collègues de travail, superviseurs, etc.) et celles hors-travail (ex: 

amis, famille, etc.) sont significativement associées à l'épuisement professionnel 

(Halbesleben, 2006). Plus spécifiquement, d'une part, les résultats de cette méta-analyse 

rapportent que les sources de soutien social, reliées au travail parce qu ' elles ont une relation 

plus directe avec les demandes du travail , sont plus étroitement associées à la dimension de 

l' épuisement émotionnel qu'aux dimensions de cynisme et d' accomplissement et d'efficacité 

professionnelle. D' autre part, les sources de soutien social hors travail rapportent une relation 

plus forte avec les dimensions de cynisme, d' accomplissement et d'efficacité professionnelle 

qu'avec la dimension d' épuisement émotionnel. De plus, les résultats précisent que la 

présence de soutien social hors travail agit spécifiquement au niveau des demandes en 

diminuant l'intensité de l' épuisement professionnel. Toutefois, Halbesleben (2006) rapporte 

que dû au très petit nombre de recherches ayant étudié le soutien social hors travail, il est 

important de prendre en compte le résultat de 1 'effet modérateur du soutien hors travail avec 

prudence (Halbesleben, 2006). De plus, les résultats de l' étude de Lambert et ses collègues 

(2010) n' ont pas révélé de lien significatif entre l' épuisement professionnel et le soutien 

social hors travail (Lambert, Altheimer et Ho gan, 201 0). 

Du côté de la détresse psychologique, la question des relations sociales renvoie au 

concept du soutien social. En effet, les recherches sur la détresse psychologique et le soutien 

social du supérieur et des collègues soulignent également le fait que lorsque le soutien au 

travail est important, la détresse psychologique est moins élevée (Andrea et al., 2004; Chang 

et al., 2005 ; Marchand, Demers et Durand, 2005a ; Marchand, Demers et Durand, 2006a ; 

Marchand, Durand et Demers, 2006b ; Patemitti et al., 2002). Ainsi, le soutien social 

permettrait alors de protéger le travailleur de vivre des épisodes multiples de détresse 

psychologique. Cependant, il est important de souligner que pour que le soutien social soit 
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efficace dans son rôle de protection, il doit être constant au fil du temps (Cooper, Dewe et 

O'Driscoll, 2001 ; Marchand, Durand et Demers, 2006b). De plus, les résultats de l'étude de 

Lesage, Bemèche et Bordeleau (2010) sur la santé mentale et le bien-être des adultes 

québécois supportent également que le fait d'avoir un faible soutien social au travail serait lié 

davantage à vivre de la détresse psychologique et de la dépression majeure (Lesage, Bemèche 

et Bordel eau, 201 0). 

Par ailleurs, certains chercheurs ont démontré que le soutien social pouvait avoir un effet 

positif sur la santé mentale (LaRocco, House et French Jr., 1980 ; Winnubst, Marcellissen et 

Kleber, 1982). Enfin, des recherches soulignent l' effet modérateur du soutien social dans la 

relation entre le stress au travail et la santé. Ainsi, lorsque le niveau de stress est peu élevé, 

l'effet du soutien social n'influence pas le niveau de santé, mais lorsque le stress est élevé, le 

soutien social empêcherait une détérioration de la santé (Cohen et Willis, 1985 ; LaRocco, 

House et French Jr. , 1980 ; Winnubst, Marcellissen et Kleber, 1982). 

En ce qui concerne le soutien social hors travail et la santé mentale, des études ont 

démontré que les personnes vivant seules étaient en moins bonne santé que celles vivant 

entourées d'un conjoint, d'amis et de membres de la famille (Cohen et Willis, 1985). En 

effet, la présence de personnes, à 1' extérieur du travail, pouvant fournir un soutien tant au 

niveau des ressources matérielles (soutien instrumental) que psychologiques (soutien 

émotionnel) à un individu constitue un facteur de protection important pour sa santé mentale 

(House, Humberson et Landis, 1988 ; Marchand, Durand et Demers, 2006b) . Selon Lambert 

et al. (201 0), ce soutien hors travail , permet à l ' individu de vivre une vie plus équilibrée en 

échappant à la pression vécue au travail (Lambert, Altheimer et Hogan, 2010). 

Les résultats de certaines recherches ont supporté que la présence de soutien social hors 

travail avait pour effet de réduire la détresse psychologique (Bourbonnais et al., 1996 ; 

Bourbonnais, Comeau et Vezina, 1999 ; Marchand, Demers et Durand, 2005a ; Marchand, 

Demers et Durand, 2005b ; Marchand, Demers et Durand, 2006a). De plus, des études 

supportent qu'un individu ayant un faible niveau de soutien social au travail a un plus grand 

risque de vivre de l'épuisement professionnel (Bourbonnais, Comeau et Vezina, 1999 ; 
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Bourbonnais et al., 1998 ; De Jonge, Janssen et Van Breukelen, 1996 ; De Jonge et al., 2000a 

; Lindblom et al., 2006 ; Turnrners et Landeweerd, 2002). D'autres études montrent, pour leur 

part, qu'un manque de soutien social est associé pour un individu à plus de chance de vivre 

de la détresse psychologique (Bourbonnais et al., 2005 ; Bourbonnais et al., 1996 ; Cl a ys et 

al., 2007; Rahim, 1996). 

Enfin, il est important de considérer le soutien social comme une caractéristique 

essentielle du travail pouvant influer sur le développement de problématiques de santé 

mentale telles que 1 'épuisement professionnel et la détresse psychologique (V ani er et Fortin, 

1996). Si le soutien social a un effet protecteur sur la santé, (Gadalla, 2009 ; Gerin et al., 

1995 ; Rodrigue et Park, 1996 ; Shin, Han et Kim, 2007 ; Vanier et Fortin, 1996), nous 

pouvons supposer que le manque de soutien et, pire encore, les conflits au niveau des 

interactions sociales au sein de l'organisation constituent des sources évidentes de stress qui 

peuvent favoriser 1 'apparition de ces problématiques de santé mentale. 

2.6.2.5 Le contrôle 

Plusieurs résultats de recherches indiquent que, le sentiment de ne pas avoir de contrôle 

sur une situation est une des caractéristiques propices au développement de problématiques 

de santé mentale. En effet, selon certains chercheurs, le contrôle est un facteur prédictif du 

développement de l'épuisement professionnel (Leiter et Maslach, 1999). Ainsi, nous verrons 

dans cette section des recherches expliquant que 1' épuisement professionnel et la détresse 

psychologique peuvent apparaitre lorsque le travailleur ressent un déséquilibre entre le 

sentiment de ne pas avoir de contrôle et le travail à réaliser. 

Dans le domaine de la santé au travail, Karasek (1979) et Karasek et Theorell (1990) ont 

développé le modèle « demandes-contrôle » exposant comment la santé mentale dépend de 

l' équilibre entre les deux grandes caractéristiques du travail : les demandes du travail 

(exigences dans l'exécution de ses tâches) et la latitude décisionnelle (l'autorité décisionnelle 

et l'utilisation des habiletés et des compétences dans le travail) (Karasek et Theorell, 1990; 
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Karasek, 1979a). Plus spécifiquement, les demandes du travail sont des demandes 

psychologiques liées à des sources de stress dans le milieu du travail (exemples: les 

responsabilités, les échéanciers, etc.) et la latitude décisionnelle comprend deux composantes 

: 1 'autorité décisionnelle et 1 'utilisation de ses habiletés et de ses compétences (Karasek, 

1979b). Plus spécifiquement, l'autorité décisionnelle réfère à la dimension du contrôle que le 

travailleur a à sa disposition dans l'exécution de ses tâches (Marchand, 2004). En fait, 

l' autorité décisionnelle est présente lorsqu'un l' individu est autonome, c'est-à-dire que ce 

dernier peut prendre des décisions quant à l'organisation de son horaire de travail, de ses 

conditions de travail, des procédures de travail et de l'organisation des tâches à faire (Liu, 

Spector et Jex, 2005). Ainsi , la latitude décisionnelle réfère à la pression exercée sur le 

travailleur lors de la transformation du stress des demandes du travail en énergie d'action 

(Vézina, 2008). La seconde composante de la latitude décisionnelle renvoie à l'utilisation des 

habiletés et des compétences. En effet, celle-ci réfère à la possibilité qu 'a le travailleur 

d'utiliser ses compétences actuelles ou d 'avoir la chance d'en développer de nouvelles . Selon 

ce modèle, c'est le déséquilibre, entre ces deux caractéristiques du travail (demandes du 

travail et latitude décisionnelle), qui expliquerait que certains individus en arrivent à 

développer des problématiques de santé mentale telles que l'épuisement professionnel et la 

détresse psychologique. Il est cependant important de mentionner que certains chercheurs ont 

souligné l'existence d'une certaine difficulté à démontrer l' impact de cette interaction dans la 

prédiction de l 'épuisement professionnel (Carayon, 1993 ; Jones et Fletcher, 1996). 

Néanmoins, plusieurs recherches sur la détresse psychologique sont arrivées à un même 

résultat soit la combinaison de grandes demandes et d'une faible latitude décisionnelle qui 

engendre du stress au travail et peut aller jusqu'à générer de la détresse psychologique chez 

1 'individu (Bourbonnais, 2007 ; Bourbonnais et al., 1996 ; Bourbonnais et al., 1998 ; Leroux 

et al., 2005 ; Macklin, Smith et Dollard, 2006 ; Wilkins et Beaudet, 1998). Le modèle 

« demandes-contrôle » de Karasek, établit donc un lien interactif entre les demandes 

psychologiques auxquelles un employé a à faire face et la perception du contrôle que ce 

dernier a sur son travail et sur la façon de l'effectuer (Karasek, 1979a). 

De plus, Karasek et ses collègues ont soutenu l' importance de la latitude décisionnelle en 

tant que variable manifestement reliée à la notion de contrôle (Karasek, 1979a ; Karasek et 
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al., 1981 ; Schwartz, Pieper et Karasek, 1988). Ainsi, le développement de problématiques de 

santé mentale serait davantage élevé chez les personnes ayant un faible niveau de 

participation au processus décisionnel (Karasek, 1979b ; Karasek et al., 1981 ). En effet, 

Karasek (1979) soutient que les employés qui rapportaient faire face à de fortes demandes de 

travail souffraient davantage de fatigue mentale lorsqu ' ils avaient une latitude décisionnelle 

plutôt faible . Par exemple, un travailleur qui perçoit avoir la maîtrise sur la situation devrait 

être moins enclin à estimer celle-ci comme étant stressante (Maslach et Jackson, 1981b). De 

plus, les résultats d'une méta-analyse portant sur les recherches effectuées de 1981 à 2010 

indiquent qu'une latitude décisionnelle faible est significativement associée à un niveau 

d ' épuisement professionnel plus élevé (Alarcon, 2011). Cependant, il est important de 

mentionner que certaines études n' ont pas trouvé de relation significative entre 1 'autorité 

décisionnelle (le contrôle qu'a le travailleur dans 1 'exécution de ses tâches et son pouvoir de 

décider de la manière de réaliser son travail) et les différentes composantes de l'épuisement 

professionnel (Bekker, Croon et Bres sers, 2005 ; Borritz et al., 2005 ; Evans et al., 2006 ; 

Turnn1ers et Landeweerd, 2002). « Il faut noter que l'autorité décisionnelle est une des deux 

composantes de la latitude décisionnelle, 1' autre étant 1 'utilisation des compétences qui elle 

réfère à la possibilité d'utiliser et de développer ses compétences » (Chevalier Bonin, 20 13), 

p. 54. 

La notion de contrôle est indirectement liée à la notion d 'autonomie au travail. Comme le 

mentionne Breaugh (1985), l ' autonomie au travail, que ce soit en ce qui a trait aux choix des 

horaires de travail, aux objectifs à atteindre ou à la façon dont la gestion du travail doit être 

faite, demeure une variable-clef ayant un impact considérable sur la santé mentale du 

travailleur (Breaugh, 1985). De plus, Sutton et Kahn (1987) affirment que l ' autonomie peut 

influencer la relation existante entre le stress relié au rôle et le développement de 

l ' épuisement professionnel (Sutton et Kahn, 1987). Les résultats de plusieurs recherches 

soulignent que la perception d 'une d ' autonomie faible ou absente et l ' ambigüité ou l ' absence 

d'une rétroaction donnée au travailleur sont fortement corrélées avec l ' épuisement 

professionnel (Cordes et Dougherty, 1993 ; Jackson, Schwab et Schuler, 1986 ; Maslach, 

Schaufeli et Leiter, 2001). De plus, les résultats de diverses études supportent l ' idée que des 

niveaux faibles de contrôle étaient souvent associés à des plus hauts taux d' épuisement 
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professionnel (Bakker, Le Blanc et Schaufeli, 2005 ; Bourbonnais, Comeau et Vezina, 1999; 

Lindblom et al., 2006). Plus spécifiquement, Sundin et ses collègues (2007) rapportent que 

des niveaux faibles de contrôle sont associés à de plus hauts niveaux d'épuisement 

émotionnel et de cynisme (Sundin et al., 2007a). Enfin, les résultats de l'étude de Marchand 

et Durand (2011) ont rapporté une association significative uniquement entre l' autorité 

décisionnelle (niveau de contrôle que le travailleur a à sa disposition dans 1 'exécution de ses 

tâches) et la dimension de l'épuisement émotionnel (Marchand et Durand, 2011). 

Plusieurs recherches supportent le fait qu 'un degré élevé d'autorité décisionnelle 

contribuait à diminuer la détresse psychologique tandis que d'autres études soutiennent le 

contraire (Andrea et al., 2004; Bourbonnais et al., 1998 ; De Jonge et al., 2000a; Dragano et 

al., 2008 ; Marchand, Demers et Durand, 2005a ; Niedhammer et al., 1998 ; Shimazu, De 

Jonge et lrimajiri, 2008 ; Vézina et al., 2008). En effet, certaines études avancent que plus le 

niveau de contrôle de l'individu sur son travail augmente, plus il y aurait une augmentation 

des épisodes de détresse psychologique vécus. Ces résultats supposeraient donc que le fait 

d 'avoir de l'autorité décisionnelle n'est pas en mesure de garantir à coup sûr une diminution 

de la détresse psychologique vécue chez le travailleur (Akerbroom et Maes, 2006 ; 

Marchand, Demers et Durand, 2006a ; Marchand, Durand et Demers, 2006b ). 

Enfin, les résultats de la majorité des recherches présentées dans cette section suggèrent 

que le fait qu'un individu perçoit qu ' il a du contrôle sur son travail et sur la manière de 

1 'effectuer contribue à diminuer les risques de vivre de 1 'épuisement professionnel et de la 

détresse psychologique. 

2.6.3 Les caractéristiques professionnelles 

Les sections qui suivent présenteront plus spécifiquement les caractéristiques 

professionnelles liées à la clientèle desservie ainsi qu 'aux différents types d'emploi 

influençant le développement de l'épuisement professionnel et la détresse psychologique. 
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2.6.3.1. La clientèle desservie 

En regard des différentes études effectuées sur l'épuisement professionnel, plusieurs 

résultats suggèrent que le développement de celui-ci serait plus fréquent chez les individus 

prodiguant des soins directs à des patients (Lewiston, Conley et Blessing-Moore, 1981 ; 

Maslach et Jackson, 1982). De plus, panni les caractéristiques des clientèles pouvant causer 

du stress chez les intervenants, on retrouve les suivantes : la sévérité et la complexité des 

problématiques rencontrées, la chronicité des cas (Hiscott et Connop, 1989 ; Maslach, 1978 ; 

Meadow, 1981 ; Oberlander, 1990 ; Pines et Maslach, 1978) ainsi que la durée et la fréquence 

des contacts directs avec la clientèle (Maslach et Jackson, 1982 ; Savicki et Cooley, 1987). 

Maslach (1978) spécifie que lorsque le contact avec le client est perturbant, difficile et 

frustrant, le risque pour l' intervenant de vivre du stress augmente (Maslach, 1978). Aussi, les 

résultats de plusieurs recherches démontrent que la présence de certaines attitudes négatives 

telles que la résistance, l'hostilité et la présence de comportements agressifs influent 

significativement sur le risque de stress vécu chez l' intervenant (Ackerley et al., 1988 ; 

Brown er et al., 1987 ; Farber et Heifetz, 1981 ; Hi scott et Conn op, 1989). Enfm, le contact 

avec la clientèle peut être une source majeure de détresse, de frustration ou de conflit dans 

des professions offrant des services aux personnes et, par conséquent, une expérience 

négative peut être considérée comme un élément important dans la satisfaction de l'employé 

au travail et son engagement à continuer à travailler dans ce domaine (Leiter et Maslach, 

1988). 

Le lien entre les demandes psychologiques et la dimension de l'épuisement émotionnel a 

été établi depuis longtemps. En effet, ce lien a été confirmé auprès des catégories de 

travailleurs suivants: les infirmières (De Jonge, Janssen et Van Breukelen, 1996) les 

travailleurs sociaux, les thérapeutes, les psychologues (Rafferty, Friend et Landsbergis, 

2001). De plus, l'étude effectuée auprès de 587 gestionnaires en télécommunication par 

Schaufeli et ses collègues (2008) rapportent qu 'un niveau d'épuisement émotionnel plus 

élevé était associé à des demandes psychologiques élevées (Schaufeli, Taris et Van Rhenen, 

2008). L'existence d'un lien entre les demandes psychologiques et l'épuisement émotionnel a 

été également été confirmé par la méta-analyse des 231 études publiées entre 1981 à 2010 par 
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Alarcon (2011) et l'étude de Marchand et Durand en 2011 (Alarcon, 2011 ; Marchand et 

Durand, 20 11). 

Du côté de la détresse psychologique, les résultats de plusieurs recherches ont démontré 

que la présence des demandes psychologiques élevées contribue à augmenter le risque de 

vivre de la détresse psychologique (Albertsen, Nielsen et Borg, 2001 ; Bourbonnais et al., 

2005 ; Bourbonnais et al., 1996 ; Bourbonnais et al., 1998 ; Cole et al. , 2002 ; Escribà-Agüir 

et Pérez-Hoyos, 2007 ; Marchand, Demers et Durand, 2005b ; Marchand, Demers et Durand, 

2006a; Patemitti et al., 2002 ; Vermulen et Mustard, 2000). Cependant, Chang et al. (2005) 

ont démontré uniquement cette relation chez les femmes (Chang et al., 2005). 

2.6.3.2 Les différents types d'emploi 

Des recherches démontrent que les professions exigeant un travail de relation d' aide 

combiné à des facteurs environnementaux et organisationnels particuliers peuvent contribuer 

au développement de problématiques telles que le stress (Maslach, 1978 ; Ratliff, 1988). 

Aussi, Vézina, Cousineau, Mergler, Vinet et Laurendeau (1992), avancent que les 

travailleurs œuvrant dans une profession de relation d'aide sont plus propices à développer 

des problématiques comme de 1 'épuisement professionnel (V ézina et al., 1992). 

Effectivement, la fréquence élevée et l'intensité de la charge émotive du contact avec la 

clientèle en difficulté, l'absence de progrès marqués ainsi que les résultats souvent 

intangibles participent à l'augmentation de la lourdeur et de l' exigence du contexte dans 

lequel travaillent les intervenants (Vanier et Fortin, 1996). 

Schaufeli et Enzmann (1998) ont effectué une étude auprès de différentes professions 

dans Je but d' étudier la prévalence de l' épuisement professionnel en fonction du profil des 

trois composantes du Maslach Burnout Inventory (MBI). Une comparaison des profils 

d'épuisement professionnel auprès de cinq professions (enseignement, travail social, 

médecine, santé mentale et mise en application de la loi) aux États-Unis et en Hollande a été 
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faite. Les résultats ont révélé des profils d'épuisement professionnel différents. Entre autres, 

il s'est avéré que les agents de mise en application de la loi (policiers, gardiens de prison) 

présentent un haut niveau de dépersonnalisation, d' inefficacité et un faible niveau 

d'épuisement. Les enseignants, quant à eux, afficheraient un haut niveau d'épuisement 

émotionnel, les deux autres composantes se rapprochant de la moyenne nationale. Les 

médecins étaient caractérisés par un faible niveau d'épuisement émotionnel et de 

dépersonnalisation, mais également par une légère prépondérance du facteur d'inefficacité 

professionnelle (Schaufeli et Enzmann, 1998). 

L'étude de la détresse psychologique et de ses effets, selon les différentes professions ont 

aussi été examinés (Marchand, 2004). Ainsi, des études ont été menées pour connaître quels 

sont les groupes d' emploi les plus à risque de vivre de la détresse psychologique (Marchand, 

Demers et Durand, 2005b ; Tennant, 2001 ; Wilkins et Beaudet, 1998). Selon Wilkins et 

Beaudet (1998), les travailleurs du secteur des services sont davantage propices à vivre de la 

détresse psychologique. De plus, des études ont démontré que les emplois reconnus comme 

étant les plus à risque de vivre de la détresse psychologique étaient généralement: les cols 

blancs, les cols bleus, les semi-professionnels, les superviseurs et les travailleurs non 

qualifiés (Marchand, Demers et Durand, 2005b; Tennant, 2001). 

Les résultats d'une étude menée au Danemark auprès de 144 855 individus comptant 26 

professions différentes ont établi que les travailleurs sociaux et les intervenants en santé 

mentale et physique étaient les professions qui comptent le plus d'individus à risque d'être 

affectés par des désordres psychologiques (Wieclaw et al., 2005). 

Enfin, selon les résultats de l'étude menée par Rydstedt, Devereux et Sverke (2007), les 

professions particulièrement à risque de développer de la détresse psychologique sont surtout 

celles occupées par une majorité de jeunes et de femmes ayant une autonomie décisionnelle 

plus faible comparativement aux autres travailleurs (Rydstedt, Devereux et Sverke, 2007). 
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2.6.3.3 L'épuisement professimmel et la détresse psychologique chez les travailleurs sociaux 

L'épuisement professionnel chez les travailleurs sociaux a déjà fait l'objet de nombreuses 

études (Lloyd, King et Chenoweth, 2002 ; Ross, 1993 ; Siefert, Jayratne et Chess, 1991 ; 

Zunz, 1998). Les résultats de quelques recherches arrivent à la conclusion qu 'en dépit de la 

présence d'un stress énorme dans lequel les travailleurs sociaux effectuent leur emploi, leur 

engagement envers leur travail et conséquemment envers la clientèle d'usagers de leur 

service demeure présent (Eborall, Garmeson et Britain, 2001 ; McLean et Andrews, 2000). 

Aussi, il est important de mentionner que le profil des travailleurs sociaux et des gens 

travaillant dans le domaine de la santé mentale diffère d'un pays à l'autre. Par exemple, aux 

États-Unis, le niveau de dépersonnalisation des travailleurs sociaux était relativement élevé 

alors qu 'en Hollande, il rejoignait la moyenne nationale. Par contre, les travailleurs en santé 

mentale des États-Unis présentaient un plus faible niveau d'épuisement émotionnel et de 

dépersonnalisation comparativement aux travailleurs de Hollande (Maslach, Schaufeli et 

Leiter, 2001). Il est cependant important de souligner que ces résultats doivent être utilisés 

avec précaution puisque d'autres facteurs peuvent être impliqués tels que la prédominance 

d'un genre dans une profession (exemple: la présence d'hommes dans les professions 

d'application de la loi) et l'association dominante d'un genre avec une des composantes de 

1 'épuisement tel le sentiment de dépersonnalisation qui est, par exemple, plus élevé chez les 

travailleurs masculins. 

Plus spécifiquement, une étude effectuée par Evans et ses collègues (2006) avait pour but 

d'examiner la prévalence du stress et de 1 'épuisement professionnel ainsi que la satisfaction 

au travail chez des travailleurs sociaux œuvrant dans le domaine de la santé mentale et d'en 

observer les facteurs responsables. Un échantillon de 237 participants a été utilisé pour 

répondre au General Health Questionnaire (GHQ-12), au Maslach Burnout Inventory (MBI), 

au Karasek Job Content Questionnaire ainsi qu'à une mesure de satisfaction au travail 

(Goldberg, 1992 ; Karasek et Theorell, 1990 ; Karasek, 1979a ; Karasek et al., 1981 ; 

Maslach et Jackson, 1981 b ). Les résultats de leur étude tendent à démontrer que les 

travailleurs sociaux rapportent un niveau de stress et un engagement émotionnel très élevés 

ainsi qu'une faible satisfaction au travail. Parmi ces travailleurs, 4 7 % présentaient une 
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symptomatologie importante de détresse psychologique. De plus, ces travailleurs se sentaient 

sous-évalués au travail; ils trouvaient que leur charge de travail était excessive et qu'ils 

n'avaient pas assez de latitude dans les prises de décisions. En conclusion, les auteurs croient 

que le stress entraine des problèmes de recrutement et de rétention du personnel dans cette 

profession (Evans et al., 2006). 

Van Laar, Edward et Easton (2007) ont, quant à eux, développé une échelle mesurant la 

QVT des travailleurs œuvrant dans le domaine des soins de santé. Un échantillon de neuf cent 

cinquante-trois participants a répondu à ce questionnaire comprenant 61 questions. Les buts 

des analyses étaient, dans un premier temps, d'identifier différents facteurs composant le 

questionnaire et, dans un deuxième temps, de réduire le nombre de questions. L'utilisation 

d'analyses factorielles exploratoires et confrrrnatoires a permis d'arriver à la conclusion 

qu 'uniquement vingt-trois questions regroupées en 6 principaux facteurs permettaient de 

mesurer dans son ensemble la QVT. Ces 6 facteurs sont nommés ici en ordre décroissant de 

variance expliquée: la satisfaction au travail, le bien-être en général, l'équilibre maison

travail, le stress au travail, le contrôle au travail et les conditions de travail. Ces auteurs 

arrivent à la conclusion qu'il est important d'inclure dans une telle échelle non seulement des 

mesures concernant directement le travail, mais aussi des facteurs tels le bien-être général et 

la combinaison maison-travail. La combinaison des facteurs relatifs au travail et ceux liés à la 

vie en général permet d'observer l'équilibre de ces deux domaines de vie (Van Laar, Edwards 

et Easton, 2007). 

11 faut préciser que dans le cadre de cette thèse, 1 'échantillon de répondants était constitué 

de travailleurs communautaires œuvrant en première ligne auprès d'une clientèle de la rue. 

C'est pour cette raison que la section précédente présentait quelques études sur l'épuisement 

professionnel et la détresse psychologique chez les travailleurs sociaux. À noter que les 

répondants n'étaient pas tous des travailleurs sociaux, en regard de la nature de leur travail 

(par exemple : relation d'aide, échange et récupération de seringues, distribution de matériel 

stérile, sensibilisation et éducation de la communauté aux problématiques vécues par les gens 

de la rue, coordination de différents projets à la réinsertion des gens de la rue, etc.), le travail 

social semblait être la profession avec le plus de similitudes au travail accompli par ceux-ci. 
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2.6.4 Les facteurs organisationnels 

Les facteurs propres à une organisation tels que la présence d'une hiérarchie, de 

règlements dictant la conduite à suivre, d'une culture et une structure organisationnelles 

pouvant accentuer ou diminuer la charge de travail, la pression due au temps, etc.), ont une 

influence dans le développement de problématiques de santé mentale telles que l'épuisement 

professionnel et la détresse psychologique. Ainsi, le contrat psychologique, la reconnaissance 

(récompenses, rétroactions, gratifications), le contrôle (présence de conflit et d'ambigüité de 

rôle) , les différences entre les valeurs des individus et de l'organisation (équité dans la façon 

de traiter et de rétribuer les employés) et la communauté (soutien) vous seront présentés dans 

cette section. 

2.6.4.1 Le contrat psychologique 

Les divers changements organisationnels se véhiculent à travers le « contrat 

psychologique », c'est-à-dire la croyance individuelle relative aux obligations mutuelles dans 

le contexte d' une relation entre un employeur et un employé (Rousseau, 1995). Schaufeli et 

Enzrnann (1998) précisent que le contrat psychologique s'est de beaucoup affaibli depuis les 

dernières années (Schaufeli et Enzmann, 1998). En effet, les employés doivent donner 

toujours plus en matière de temps, d'efforts, d' habiletés et de flexibilité tandis qu'ils 

reçoivent moins en ce qui a trait aux possibilités de carrière et de sécurité d'emploi . Ainsi, la 

violation du «contrat psychologique » est susceptible d'être un déclencheur dans le 

développement de l 'épuisement professionnel parce qu ' il mine la notion de réciprocité, ce qui 

est crucial au maintien du bien-être (Maslach, Schaufeli et Leiter, 2001). Ainsi, le bris du 

contrat psychologique génère d'importantes conséquences: augmentation du taux de 

roulement (Robinson & Rousseau, 1994), insatisfaction face au travail (Robinson & 

Rousseau, 1994), diminution de 1' engagement organisationnel et augmentation de 

l'épuisement professionnel (Chevrier, 2009 ; Schaufeli, Van Dierendonck et Van Gorp, 

1996). 
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2.6.4.1.2 La reconnaissance (récompenses, gratifications) 

La reconnaissance peut provemr de différentes sources de l'organisation: de 

1 'organisation-même (récompense, rémunération, formation, etc.), des pairs et des collègues 

de travail (reconnaissance des compétences, du travail accompli, etc.). Dans le cas où il y a 

absence de reconnaissance, 1 'individu peut avoir une baisse importante du sentiment 

d'accomplissement (Chevrier, 2009). 

L'étude de Leiter et Maslach (1999) a examiné le rôle de la carence des récompenses 

dans le développement de l'épuisement professionnel. En effet, cette carence s'explique par 

le sentiment que peut avoir un individu de se sentir privé de quelque chose considéré comme 

un dû dans le système de récompenses de l'organisation. Ainsi, ce sentiment de carence peut 

provoquer de la colère chez l'individu. Celle-ci peut le conduire à développer une attitude 

cynique face à 1 'organisation (Lei ter et Maslach, 1999). 

Les recherches sur la détresse psychologique ont étudié la variable des gratifications qui 

constitue une source importante de reconnaissance. En fait, les gratifications au travail 

renvoient précisément à la rémunération, aux perspectives de carrière, à la sécurité d'emploi 

et à la reconnaissance au travail (Marchand, 2004). Enfin, les résultats de certaines études ont 

démontré qu'un faible niveau de gratification pouvait générer de l'insatisfaction et du stress 

et ainsi aller jusqu'à engendrer Je développement de problématiques en santé mentale dont la 

détresse psychologique (Marchand, Demers et Durand, 2005a ; Marchand, Demers et 

Durand, 2006a; McDonough, 2000; Swaen et al., 2004). 

2.6.4.1.3 Le contrôle (le conflit de rôles et l'ambigüité de rôles) 

Le conflit de rôles renvoie à la notion de contrôle. En effet, plusieurs auteurs confirment 

l'existence d'une importante relation entre 1~ conflit de rôles et l'épuisement professionnel 

(Cordes et Dougherty, 1993 ; Lee et Ashfort, 1996 ; Low et al., 2001). Par exemple, un 

individu vit un conflit de rôles quand ce dernier ne peut obtenir le niveau de contrôle désiré 
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(impossibilité de se fixer lui-même des objectifs à atteindre) dans l'exécution de son travail. 

Les résultats de la méta-analyse de Lee & Asforth (1996) viennent confirmer que le conflit de 

rôles vécu par un individu a comme conséquence d'amener chez ce dernier un état de 

vulnérabilité par l'incapacité de contrôler les variables influençant son travail, car le locus de 

contrôle est externe (Lee et Ashfort, 1996). Aussi, les résultats d'études sur l'épuisement 

professionnel ont démontré une forte relation entre le conflit de rôles et la dimension de 

l'épuisement émotionnel de l'épuisement professionnel (Cordes et Dougherty, 1993 ; 

Maslach, Jackson et Leiter, 1996). 

De plus, Quick et ses collègues (1997) expliquent que le rôle représente les attentes de 

l'environnement face au poste qu ' occupe un individu. Le contrôle résulte donc en la capacité 

qu'a 1 ' individu à répondre à ces attentes. Or, le conflit de rôles réfère à une incompatibilité 

entre les attentes de l'environnement et les moyens dont dispose l' individu pour y répondre. 

Ainsi, le conflit de rôles remet en question la mauvaise gestion et une supervision déficiente 

de l'organisation (Quick et al. , 1997), car plus d'un individu se voir assigner des rôles ayant 

trop de recouvrement entre ceux-ci. 

L 'ambigüité de rôles, réfère aussi à une problématique de contrôle au sem de 

l'organisation (Lee et Ashfort, 1996 ; Low et al., 2001 ; Quick et al. , 1997). Ainsi, 

l'ambigüité de rôles est causée par un manque de clarté (mauvaise définition des rôles) dans 

ce que l'organisation s'attend du travailleur dans le rôle qu ' il occupe. Un individu qui vit de 

l'ambigüité de rôles aura de la difficulté à comprendre clairement quelles sont les attentes 

face à ses attitudes et comportements pour remplir adéquatement le rôle. Quick et ses 

collègues (1997) précisent certaines situations pouvant conduire un individu à vivre de 

l'ambigüité de rôles: absence totale de communication des attentes, communication plus ou 

moins claire des attentes, les attentes face au rôle sont clairement définies, mais les attitudes 

et comportements pour y parvenir le sont moins et finalement, les conséquences liées à 

l'atteinte ou non des objectifs sont flous (Quick et al. , 1997). 

Enfin, Les résultats de 1' étude de Lee et Ashforth (1991) auprès de 223 directeurs et 

superviseurs du milieu de la santé aux États-Unis ont démontré que le conflit de rôles et 
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1 'ambigüité de rôles constituaient des facteurs favorisant la détresse psychologique (Lee et 

Ashforth, 1991). 

2.6.4.1.4 Les valeurs 

Les valeurs font références aux idéaux et aux diverses motivations qui mobilisent les 

individus au travail. En effet, les valeurs sont des facteurs motivants qui lient le travailleur à 

son milieu de travail. Cette connexion entre les valeurs et le travail va au-delà de l'aspect 

d'échange utilitaire du temps pour de l'argent ou pour de l'avancement (Maslach et Leiter, 

2008). Ainsi, la cohérence entre les valeurs d'un individu et celles dè l'organisation constitue 

un aspect important de la vie au travail. En effet, l'alignement des valeurs de l' individu et 

celles de l' organisation constitue le contrat psychologique. Celui-ci forme une base solide 

pour construire une relation durable entre les deux parties (Maslach et Leiter, 1999). 

Chemiss (1980) explique qu'un décalage entre les attentes de 1' individu et celles de 

l'organisation peut Je prédisposer à vivre de l'épuisement professionnel (Cherniss, 1980). Les 

résultats de l 'étude effectuée par Lindblom et ses collègues (2006) ont rapporté que le 

déséquilibre entre les valeurs de 1 'organisation et celles de 1 ' individu est associé à des 

niveaux plus élevés d'épuisement professionnel (Lindblom et al., 2006). De plus, Maslach et 

Leiter (1999) ajoutent que ce décalage de valeurs engendre une chute de la qualité de la 

relation entre l' individu et son travail et, par conséquent, un bris du contrat psychologique 

(Maslach et Leiter, 1999). Plusieurs conséquences sont liées au bris du contrat 

psychologique: baisse majeure: de l'énergie au travail , de l 'engagement envers l'organisation 

et diminution du sentiment d'accomplissement (Chevrier, 2009). 

Enfin, les résultats de l'étude de Leiter, Day, Harvie et Shaughnessy (2007) ont démontré 

que la cohérence entre les valeurs organisationnelles et personnelles sur le partage des 

connaissances est associée à une meilleure efficacité professionnelle (Leiter et al. , 2007 ). 
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2.6.4.1.5 L'équité 

Selon Maslach et Leiter (1999), l'équité implique un climat de confiance mutuelle entre 

1 'individu et 1 'organisation pour laquelle il travaille. Lorsque 1' équité est présente dans 

l'environnement de travail, les individus sont attentifs les uns aux autres et les décisions 

organisationnelles tiennent compte de tous, pas juste des actionnaires. Plus précisément, 

l'équité renvoie à la perception des décisions prises au travail comme étant justes et 

équitables (Maslach et Leiter, 2008). 

L'équité peut aussi être considérée comme un facteur essentiel au leadership de gestion. 

Par exemple, il a été démontré que les employés qui ont la perception que leur gestionnaire 

agit de façon équitable et supportant sont moins susceptibles de vivre de l'épuisement 

professionnel et seront plus enclins à accepter des changements organisationnels majeurs 

(Leiter et Harvie, 1997, 1998). On parle aussi d'équité dans la supervision quand le 

gestionnaire a la capacité de traiter adéquatement chaque employé en fonction de 

caractéristiques clairement définies et connues de tous. Les résultats d'une étude faite auprès 

d'une firme comptable ont démontré que, si les employés ont une confiance élevée en 

1 ' organisation, une augmentation des tâches ne cause aucun effet sur 1' épuisement 

professionnel. Cependant, s'il y a une augmentation des tâches et que le niveau de confiance 

en l'organisation est bas, ceci provoquera un impact majeur sur le développement de 

l'épuisement professionnel (Harvey, Kelloway et Duncan-Leiper, 2003). 

2.6.4.1. 7 La communauté (soutien social) 

Le facteur organisationnel de la communauté renvoie au soutien social apporté à 

1 'employé par différentes sources: son gestionnaire, ses collègues et les membres de sa 

famille. Les diverses études rapportent que le soutien social atténue le poids des demandes de 

l'environnement (Cordes et Dougherty, 1993 ; Greenglass, Fiksenbaum et Burke, 1994 ; 

Greenglass, Pantony et Burke, 1988 ; Leiter et Maslach, 1999 ; Maslach, Jackson et Leiter, 

1996). Comme le précisent Buunk & Schaufeli, (1993), le facteur communauté inclut aussi la 
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qualité des relations sociales au sein de l' organisation (Buunk et Schaufeli, 1993). Maslach et 

Leiter (2008) décrivent la communauté comme la qualité générale de l' ensemble des 

interactions sociales au travail incluant les conflits, le support mutuel , la proximité et la 

capacité de travailler en équipe. La communauté se définit donc par la qualité des relations 

existantes entre l'ensemble des individus de l' organisation en considérant aussi les relations, 

le statut et la hiérarchie (Chevrier, 2009). Enfin, le sentiment de communauté a été démontré 

comme ayant un effet modérateur sur les sentiments d'iniquité au travail (Truchot et 

Deregard, 2001). 

La section précédente a passé en revue la notion de QV et de QVT et celle de 

l'épuisement professionnel, des problématiques de santé mentale qui s'y apparentent, de la 

détresse psychologique de même que les facteurs qui leur sont associés. Le chapitre suivant 

exposera un survol de l' étude des liens entre les sphères de vie professionnelle et personnelle 

et leurs impacts sur la santé mentale des individus. 



CHAPITRE III 

LES LIENS ENTRE LES SPHÈRES DE VIE PROFESSIONNELLE ET 
PERSONELLE ET LEURS IMPACTS SUR LA SANTÉ MENT ALE DES INDIVIDUS 

Dans ce chapitre, un survol des recherches ayant étudié les liens entre les sphères de vie 
professionnelle et pers01melle et l'effet d'un déséquilibre dans ces sphères sur la santé 
mentale des individus sera présenté. Dans un premier temps, des études examinant la nature 
des liens entre les sphères de vie professionnelle et personnelle seront exposées. Ensuite, une 
section fera l'examen de l'étude des liens négatifs· entre les sphères de vie professionnelle et 
personnelle (i.e. comment l'une peut nuire à l'autre : conflit, interférence, etc.) et de leurs 
effets détériorant sur la santé mentale des travailleurs. Par la suite, une présentation de 
quelques études analysant des liens positifs des sphères de vie professionnelle et personnelle 
(i.e. comment l'une peut aider à améliorer l'autre: enrichissement et transfert positif, 
accumulation des rôles et effets positifs et facilitation) ainsi que leurs effets positifs sur la 
santé mentale des travailleurs seront exposés. Enfin, une section expliquant le cadre de 
référence et les modèles conceptuels de l'étude en soulignant également la valeur ajoutée de 
cette thèse de doctorat dans le champ de recherche de la psychologie de la santé sur l'étude 
les liens entre les sphères de vie et leurs impacts sur la santé mentale des individus sera 
présentée. Notons que ce chapitre de la thèse ne constitue aucunement une revue de littérature 
complète sur l'ensemble des études sur les liens entre les sphères de vie professionnelle et 
personnelle. Cependant, dans le cadre de cette thèse, il semblait pertinent de pouvoir 
comprendre les différentes tendances dans 1 'étude de ces liens afin de bien positionner le but 
de cette thèse de doctorat qui est d'explorer les liens de modération ou de médiation entre la 
QVT et la QV dans leurs effets sur l'épuisement professionnel et la détresse psychologique. 

3.1 Les différentes études sur les liens entre les sphères de vie personnelle et professionnelle 

Marx et Engels croyaient fondamentalement que les sphères de vie personnelle et 

professionnelle étaient indépendantes l 'une de l' autre (Marx et Engels, 1939). D'un autre 

côté, Weber suggérait au contraire que la vie personnelle influençait le travail (Weber, 1947). 

Plus tard, les résultats des recherches ont commencé à suggérer que la vie personnelle et le 
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travail étaient interreliés et inséparables, car le travail est hautement important dans la société 

et s'étend à d'autres aspects de la vie sociale (Near, Rice et Hunt, 1980). L'intérêt des 

chercheurs concernant la relation entre les sphères de vie au travail et de vie personnelle ne 

date donc pas d'hier. 

3.2 L'étude de la nature des liens entre les sphères de vie personnelle et professionnelle 

En effet, déjà en 1980, certains se sont intéressés à ces liens. Plus précisément, 1 'étude de 

Near, Rice et Hunt avait pour but d'analyser l'association entre les structures sociales du 

monde du travail (les conditions de travail) et les comportements et les attitudes du travailleur 

dans sa vie à l'extérieur du travail ainsi que l'association entre les structures sociales à 

l'extérieur du travail (les conditions de vie) et les comportements et attitudes du travailleur, 

lorsqu ' il est au travail (Near, Rice et Hunt, 1980). Selon ces auteurs, la conceptualisation de 

la relation entre le travail et la vie extra-travail peut être mieux comprise si les différents 

domaines sont divisés en deux composantes. La première composante renvoie à l'aspect 

objectif du travail et aussi à celui des domaines hors-travail soit les conditions situationnelles 

ou structurales associées à chacune des composantes (Near, Rice et Hunt, 1978). Par 

exemple, les conditions structurales objectives du travail sont la rémunération, la condition 

physique et la nature du travail, tandis que celles de la vie hors travail sont la taille de la 

famille ou la condition de la résidence et son voisinage. Ces deux conditions objectives sont 

interreliées et influencent les réactions comportementales individuelles au travail et celles 

hors travail. La seconde composante réfère à 1 'aspect subjectif des deux sphères et renvoie 

aux réactions individuelles en fonction des structures incluant les attitudes et les 

comportements. Par exemple, les réactions comportementales et les attitudes au travail 

incluent le taux d'absentéisme individuel et le degré de satisfaction au travail. Les réactions 

attitudinales et comportementales en dehors du travail incluent le comportement de voter, la 

fréquence et la participation aux services religieux et le degré de satisfaction envers sa vie de 

famille. Les conclusions de cette étude démontrent l'existence de corrélations modérées entre 

les variables de chaque composante. Selon ces auteurs, des recherches futures seront 
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nécessaires pour évaluer la force et la direction de ces relations et pour répondre à la question 

de base qu'est la nature de leurs relations (Near, Rice et Hunt, 1980). 

De son côté, Del Rio Carrai, Passeur et Santiago-Delefosse (2009) ont examiné la notion 

d'articulation entre la vie professionnelle et la vie personnelle dans le cadre d 'une recherche 

exploratoire qualitative auprès de deux groupes de femmes: des cadres supérieurs œuvrant 

dans les domaines du management et des infirmières du domaine de la santé. Faisant suite à 

1 'analyse de contenu de dix entrevues (3 infirmières et 7 gestionnaires), trois dimensions 

subjectives de 1' «articulation travail-vie privée » sont ressorties: 1) la dynamique du rapport 

à l'autre incluant le «soin des autres » et les «interactions avec les autres »; 2) la fonction 

subjective du corps; 3) la perception d'une maîtrise relative (Del Rio Carrai, Passeur et 

Santiago-Delefosse, 2009). 

Plus spécifiquement, dans la première dimension, la partie « soin des autres » fait 

référence à une attention spécifique portée à autrui (enfants, patients ou collaborateurs) et 

celle des « interactions avec les autres » renvoie aux relations de soutien que les autres 

(conjoint, collaborateurs, collègues) peuvent apporter à la personne qui travaille. De plus, les 

deux catégories de participantes insistent sur le fait que les amis constituent une ressource 

hors travail primordiale qui contribue à donner un sens positif au travail. En effet, les amis 

sont considérés comme un soutien lors de situations jugées difficiles et aident à la motivation 

professionnelle. Comme le mentionnent les auteurs, il est très difficile de diviser ces deux 

parties « soin des autres » et « interactions avec les autres » de la dimension dynamique du 

rapport à l'autre. En effet, ces dernières expliquent des contacts différents vécus à travers des 

relations sociales dans lesquelles le soutien est bidirectionnel. 

La seconde dimension, appelée« la fonction subjective du corps», fait référence« au rôle 

que jouent les activités physiques et les pratiques corporelles au sein des mondes 

professionnels et privés », page 163 de (Del Rio Carrai, Passeur et Santiago-Delefosse, 

2009). Ainsi, à la même page,« le sens donné au travail est influencé par l' investissement du 

corps dans certaines activités physiques telles que le sport, le jardinage, la marche, la course 

et le yoga». En effet, comme le mentionnent certaines femmes questionnées dans cette 



130 

recherche, le fait de s' investir dans d 'autres activités physiques permet un retour à l'équilibre 

en portant son attention sur autre chose (Del Rio Carrai, Fasseur et Santiago-Delefosse, 

2009). 

Enfin, la troisième dimension, à la page 164, soit « la perception d'une maîtrise relative », 

se définit par « le double mouvement de contrôle et de lâcher-prise ». La notion de maîtrise 

réfère ici à la gestion de l' empiètement de la vie professionnelle sur la vie personnelle et vice 

versa. Afin de ne pas se laisser envahir par la cadence effrénée du temps, les participantes 

expliquent avoir développé des méthodes précises de planification selon leurs différentes 

activités. Plus spécifiquement, les participantes disent devoir reconnaître et respecter la 

présence de limites touchant chacune des sphères d'activité pour réussir à les concilier. De 

plus, le pouvoir décisionnel dans la planification des tâches au travail encourage l'efficacité 

professionnelle tout en gardant du temps pour la sphère de vie personnelle. Somme toute, 

cette perception de contrôle du temps permet de mieux gérer les deux mondes dans lesquels 

elles évoluent en fonction de la gestion des priorités associée à ces deux sphères de vies (Del 

Rio Carrai , Fasseur et Santiago-Delefosse, 2009). 

Guilbert et Lancry (2009), quant à eux, se sont intéressés spécifiquement à la conciliation 

des sphères de vie des cadres en effectuant quatre études de cas auprès de trois femmes de 38, 

46 et 51 ans et d 'un homme de 3 8 ans. Les résultats de cette recherche ont permis de 

constater que tous les participants avaient un niveau très élevé d'aspiration dans les champs 

social et personnel. Ce constat renvoie au fait que les domaines social et personnel étaient 

jusqu' à maintenant toujours sacrifiés au profit des domaines professionnel et familial. De 

plus, les chercheurs ont été surpris de constater qu'il n ' existait pas systématiquement de lien 

entre le fait de valoriser davantage un domaine et le temps réel consacré au travail. Enfin, ces 

études de cas démontrent la place importante que prend le travail dans la vie d'un cadre. Les 

auteurs précisent que la principale limite de leur recherche consiste en 1 ' impossibilité de 

généraliser les résultats (Gllilbert et Lancry, 2009). 
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3.3 L'étude des liens négatifs (au sens d'effet perturbateur ou nuisible) entre les sphères de 
vie professionnelle et personnelle et leurs effets détériorant sur la santé mentale des 
travailleurs 

Cette section fera un survol du construit de conflit travail-famille (CTF), de l' interférence 

travail-famille (ITF) et du transfert par débordement(« spillover »). 

3.3.1 Le conflit travail-famille (CTF) 

Différentes études (Casper et al., 2007 ; Chrétien, 2005 ; Duxbury et Higgins, 1991 ; 

Frone, Yardley et Marke!, 1997; Guérin et al., 1997; St-Onge et al., 2002; Tremblay, 2003) 

ont analysé les liens entre le travail et la famille vus comme dominés par les notions de 

«conflit travail-famille et conflit famille-travail » (Loure!, Gueguen et Mouda, 2007). Cette 

vision des liens entre le travail et la famille suppose que des tensions sont ressenties parce 

que l'individu doit assumer plusieurs rôles à la fois (conjoint, parent, employé, gestionnaire, 

etc.) dans un domaine de vie, ce qui affecte l'autre domaine de vie. 

Par ailleurs, le CTF est souvent vu aussi sous une perspective bidirectionnelle, c 'est-à

dire que le travail peut interférer avec la vie de famille et vice-versa (St-Onge et al., 2002). 

Les résultats d'une méta-analyse effectuée par Mesmer-Magnus & Viswesvaran (2005) ont 

démontré que le CTF était associé à une perception accrue de stresseurs professionnels 

(ambiguïté de rôles et de statuts, pression au travail, tensions entre collègues, etc.) et 

également de stresseurs non professionnels (exigences induites du rôle parental, conflits entre 

les membres de la famille, implications dans la famille, etc.) (Mesmer-Magnus et 

Viswesvaran, 2005). Généralement, les recherches au sujet du CTF démontrent que la 

perception des conséquences de ce conflit a des effets négatifs (stress, baisse de satisfaction 

de la vie globale) sur la personne ainsi que sur l'organisation (Loure!, Gueguen et Mouda, 

2007). 

Plusieurs recherches dans le domaine de la psychologie de la santé au travail ont 

démontré une influence défavorable de mauvaises conditions de travail sur la santé mentale et 
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physique et le bien-être de l'employé (Quick et Tetrick, 2003 ; Schabracq, Winnubst et 

Cooper, 2003). En effet, plusieurs études confirment le lien entre le CTF et l 'épuisement 

professionnel (Haines et al., 2008 ; Loure), Gueguen et Mouda, 2007 ; Mesmer-Magnus et 

Viswesvaran, 2005). Ce lien a été étudié auprès de différentes catégories d'emploi telles que 

les infirmières (Burke et Green glass, 2001 ), les policiers (Burke, 1993) ainsi que des 

employés œuvrant pour des agences de recrutement (Demerouti, Bakker et Bulters, 2004). Le 

lien entre le CTF et l 'épuisement professionnel a aussi été confirmé par les résultats d'une 

étude longitudinale effectuée par Leiter & Durup en 1996 et également par une étude sur un 

échantillon de saignants en milieu hospitalier de dix pays européens différents (Estryn-Behar 

et al., 2010 ; Lei ter et Durup, 1996). De plus, certains auteurs ont étudié le rôle médiateur du 

CTF sur les demandes du travail et l 'épuisement professioru1el (Janssen et al., 2004). En 

effet, dans le cadre de leur recherche transversale auprès de travailleurs œuvrant dans le 

domaine des soins infirmiers en Hollande et aux États-Unis, ces derniers ont démontré que le 

lien entre les demandes du travail et l'épuisement émotionnel passe partiellement (médiation 

partielle) par le CTF. Plus spécifiquement, les résultats de cette étude indiquaient que les 

infirmières, qui avaient des demandes élevées au travail , avaient moins d 'opportunité de 

répondre aux responsabilités familiales, d 'avoir du temps libre pour les loisirs et pour se 

reposer, ce qui avait comme conséquence d'accroître l'épuisement émotionnel chez ces 

dernières. 

Par ailleurs, un autre courant a été développé, au cours de la dernière décennie, par les 

psychologues 110 qui se sont intéressés davantage à 1' étude des déterminants internes de 

1 'individu sur le comportement et les attitudes reliés au travail. Ainsi, certains chercheurs 

comme, par exemple, Judge, Helier & Mount (2002) se sont intéressés au lien entre la 

personnalité et la satisfaction au travail (Judge, Helier et Mount, 2002); d 'autres comme 

Bono & Judge (2004) ont étudié le leadership transformationnel et transactionnel (Bono et 

Judge, 2004) et certains autres tels que Barrick & Mount (1991), Kaplan, Bradley, Luchman 

& Haynes (2009) se sont attardés à la notion de performance au travail (Barrick et Mount, 

1991 ; Kaplan et al., 2009). Ainsi, il ne faut pas se surprendre que l 'attention de certains 

chercheurs ait été portée sur l'étude des variables personnelles (déterminants internes) 
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comme source du CTF (Bruck et Allen, 2003 ; Carlson, 1999 ; Wayne, Musica et Fleeson, 

2004). 

Allen, Johnson, Saboe, Cho, Durnani et Evans (2012) ont effectué une méta analyse de 75 

échantillons indépendants provenant de 68 articles scientifiques. Le but était de faire un 

relevé exhaustif de la relation entre les caractéristiques personnelles (déterminants internes) 

et les deux directions du CTF. L'objectif de cette étude était de quantifier l'importance des 

relations entre les variables personnelles et le CTF. Les résultats de cette méta analyse 

indiquent que plusieurs caractéristiques personnelles peuvent protéger les individus du CTF. 

De manière plus spécifique, l ' affect positif, le locus de contrôle interne, l ' auto-efficacité et 

1 'optimisme aident les individus à mieux gérer les demandes conflictuelles du travail et de la 

famille. Il est important de spécifier que toutes ces variables peuvent être associées au 

développement de la résilience psychologique nécessaire pour s' adapter aux demandes du 

travail et de la famille. L ' agréabilité (le fait d 'être agréable) peut faciliter l ' obtention de 

ressources comme le support des amis, des membres de la famille et des collègues de travail 

et aider à vivre moins de CTF. Aussi, il semble que l' individu consciencieux possède des 

habiletés pour mieux gérer le temps. Enfin, les résultats de la méta analyse supportent la 

notion que les déterminants internes sont des prédicteurs importants du CTF (Allen et al. , 

2012). 

3.3.2 L ' interférence travail-famille (ITF) 

Un autre concept s' apparentant au CTF, c' est l ' interférence travail-famille. En effet, 

plusieurs chercheurs se sont attardés à cette notion. L'idée que les stresseurs issus du travail 

causent de l'interférence dans la vie familiale et conduisent 1 'individu à viVre 

conséquemment de la pression constitue 1 'hypothèse classique dans la littérature de la 

Psychologie de la santé au travail (Geurts et Demerouti, 2003). Selon certains auteurs, les 

demandes du travail peuvent interférer avec la vie familiale quand les horaires (heures 

travaillées) ne concordent pas avec les préférences des individus (Barnett, Gareis et Brennan, 

1999) ou lorsque l'individu apporte avec lui la tension vécue au travail dans sa vie familiale. 
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Ainsi, celui-ci, même s'il n 'est pas au travail, demeure préoccupé par ce demjer et néglige du 

même coup sa famille (Greenhaus et Beutell, 1985). Plusieurs recherches (Geurts et 

Demerouti, 2003 ; Lee et Ashfort, 1996 ; Maslach, Schaufeli et Leiter, 2001) ont démontré 

que les individus, qui ressentent une grande pression au travail et qui sont confrontés à des 

demandes émotionnelles, ont plus de difficultés à concilier leur travail et leur vie familiale et, 

par conséquent, rapportent un niveau d'épuisement professionnel plus élevé. 

En effet, 1 'épuisement professionnel est 1 'une des conséquences reliée au travail parmi les 

plus fréquemment étudiées avec l'ITF (Kinnunen et Mauno, 1998 ; Netemeyer, Boles et 

McMurrian, 1996). Les méta analyses d'Allen et al., 2000 et celle de Kossek et Ozekj (1998) 

ont rapporté l'existence d'une relation négative entre l'ITF et la satisfaction dans la vie 

personnelle avec des corrélations respectivement de -.28 et -.31 (Allen et al., 2000 ; Kossek 

et Ozekj, 1998). 

Les résultats de plusieurs études ont soutenu le rôle médiateur de 1 ' ITF entre les 

demandes du travail et le bien-être (Bamett, Gareis et Brennan, 1999 ; Geurts, Rutte et 

Peeters, 1999 ; Kinnunen et Mauno, 1998 ; Kirchmeyer et Cohen, 1999). Également, de son 

côté, l 'étude de Geurts, Kompier, Roxburgh et Houtrnan (2003) a démontré, en se basant sur 

le modèle d'Effort-Récupération, que l'ITF agit comme médiateur dans la relation entre la 

charge de travail et deux indicateurs du bien-être affectif (les répercussions négatives reliées 

au travail et les humeurs dépressives). L'ITF aurait le même rôle dans le lien entre la charge 

de travail et la santé subjective (les plaintes concernant la santé). Une première partie de 

l'étude de Geurts et ses collaborateurs (2003) a testé, par un modèle d'équations structurelles, 

plusieurs modèles de médiation (médiation complète, médiation partielle et aucune 

médiation) dans trois échantillons homogènes (166 médecins en résidence, 194 travailleurs de 

services de garderie pour enfants et 224 chauffeurs d'autobus) . La seconde partie de cette 

étude avait comme objectif de valider le meilleur modèle parmi ceux testés dans le volet 1 

dans un échantillon supplémentaire hétérogène de 1421 travailleurs hollandais. Globalement, 

les résultats de cette étude suggèrent que la charge de travail exerce des effets négatifs sur le 

bien-être (au moins partiellement) à travers le processus de transfert de la charge négative qui 

elle, entrave la récupération pendant les heures de non-travail. Ces résultats apportent un 
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soutien au modèle d'Effort-Récupération dans le fait que l'ITF joue un rôle significatif dans 

la médiation de l'impact entre la charge de travail et le bien-être des travailleurs (Geurts et 

al., 2003). 

3.3 .3 Le transfert par débordement ( « spillover ») 

Avec le transfert par débordement, on aborde la vision qu'il n'y a pas que le négatif qui 

peut se transférer d'une sphère à 1 'autre, mais aussi le positif. Dans le transfert par 

débordement, les impressions de satisfaction ou d'insatisfaction vécues dans la sphère de vie 

professionnelle débordent dans la sphère de vie personnelle et agissent sur celle-ci (Lambert, 

1990 ; Leiter et Durup, 1996). De plus, Sirgy, Efraty, Siegel et Lee (2001) appliquent 

l'approche du transfert par débordement à la QVT (Sirgy et al., 2001). Cette approche de 

transfert par débordement, étudiée depuis longtemps par plusieurs auteurs, met J'accent sur le 

fait que la satisfaction dans une sphère de vie peut influencer la satisfaction dans une autre 

par exemple celle de la famille, des loisirs, du social, des finances, etc. (Andrisani et Shapiro, 

1978 ; Bromet, Dew et Parkinson, 1990 ; Crohan et al., 1989 ; Crouter, 1984 ; Georges et 

Brief, 1990 ; Kabanoff, 1980 ; Kavanagh et Halpern, 1977 ; Leiter et Durup, 1996 ; Levitin et 

Quinn, 1974; Loscocco, 1989; Orpen, 1978; Rice, Janet et Hunt, 1980; Schmitt et Bedeian, 

1982; Schmitt et Mellon, 1980 ; Staines, 1980; Steiner et Truxillo, 1989). Selon Sirgy et ses 

collaborateurs (200 1 ), le transfert par débordement peut se faire de façon horizontale ou 

verticale. Le transfert par débordement horizontal est l'influence de l'affect dans une sphère 

de la vie sur une sphère avoisinante. Par exemple, la satisfaction au travail peut influencer les 

sentiments de satisfaction dans la sphère de la famille et vice-versa. Pour comprendre le 

concept de transfert par débordement vertical, nous devons saisir la notion de la hiérarchie 

des sphères de vie. En effet, les sphères de vie (travail, famille, communauté, loisir, etc.) sont 

organisées hiérarchiquement dans 1 'esprit des gens. Au sommet de la hiérarchie se trouve la 

sphère la plus importante à savoir la vie en général. Les sentiments dans la sphère de vie en 

général reflètent ce que les chercheurs de la QV appellent la satisfaction de la vie, le bonheur 

personnel ou le bien-être subjectif. Subordonnées à la sphère de vie en général se trouvent les 

principales sphères de la vie comme la famille, le travail , les loisirs, la communauté, etc. Le 
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transfert par débordement vertical s'effectue par la satisfaction ou l'insatisfaction allant des 

principales sphères de vie vers la sphère de vie en général. Il affecte donc la satisfaction dans 

la vie en général. Par exemple, la satisfaction dans la sphère du travail se transfère par 

débordement vertical du bas vers le haut, ce qui affecte la satisfaction dans la vie en général. 

Il peut aussi y avoir un transfert par débordement vertical du haut vers le bas, c'est-à-dire un 

transfert de 1' influence de la satisfaction dans la vie en général sur une sphère de vie en 

particulier, par exemple, la satisfaction au travail (Sirgy et al., 2001 ). 

Dans la section suivante, nous aborderons les modèles qui exposent l' aspect positif du 

lien famille-travail ou travail-famille. 

3.4 L 'étude des liens positifs (au sens bénéfique du terme) entre les sphères de vie 
professionnelle et personnelle et leurs effets favorables sur la santé mentale des 
travailleurs 

Plusieurs chercheurs se sont orientés vers une approche plus positive qui reconnait les 

effets bénéfiques de la combinaison des rôles des sphères de vie travail-famille. En effet, on 

retrouve, dans la littérature sur les liens entre les sphères de vie travail-famille, une variété de 

construits décrivant cette synergie positive. Par exemple, les construits d'amélioration travail

famille (Ruderman et al., 2002) d'enrichissement et de transfert positif travail-famille 

(Carlson et al. , 2006 ; Friedman et Greenhaus, 2000 ; Greenhaus et Powell, 2006 ; Hanson, 

Hammer et Cotton, 2006) de facilitation travail-famille (Frone, 2003 ; Wayne et al., 2007) et 

d'accumulation des rôles (Voydanoff, 2001) ont reçu une attention particulière des 

chercheurs dans le domaine au cours des dernières années. 

Tel que mentionné ci-haut, les chercheurs ont utilisé une panoplie de construits et de 

défmitions pour décrire les interactions positives entre les sphères de vie travail-famille. Le 

but de la présente section est de faire un survol de quelques recherches exposant ce lien 

positif de l'interface des deux sphères de vie. Nous parlerons donc, dans la section suivante, 

de l' enrichissement et du transfert positif, de l'accumulation des rôles et de la facilitation. 
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3.4.1 L'enrichissement et le transfert positif 

Friedman & Greenhaus (2000) ont avancé la théorie de « 1 'enrichissement travail

famille». Selon ces derniers, la théorie de l'enrichissement travail-famille (ETF) spécifie que 

les conditions sous lesquelles le rôle du travail et de la famille s'articulent sont alliées plutôt 

qu'en conflit. Plus spécifiquement, I'ETF se définit comme « l'étendue dans laquelle les 

expériences dans un rôle améliorent la QV dans l ' autre rôle» à la page 73 (Greenhaus et 

Powell, 2006). 

De plus, les travaux d'Edwards et de Rothbard (2000) sur le transfert positif a permis de 

définir ce construit comme étant le transfert d'affects positifs, d'habiletés, de comportements 

et de valeurs provenant du domaine original (par exemple : du travail) allant vers le domaine 

de réception (par exemple: de la famille) crée ainsi des effets bénéfiques dans celui-ci 

(Edwards et Rothbard, 2000). L'enrichissement est au niveau des rôles alors que le transfert 

est au niveau des affects, habiletés, comportements et valeurs. 

De son côté, Wayne (2009) a développé w1 cadre conceptuel afm d'expliquer les 

différences entre les construits d ' enrichissement travail-famille (ETF) et le transfert positif 

travail-famille (TPTF) (Wayne, 2009). Spécifiquement, cette auteure démontre que le 

transfert positif survient lorsqu'un individu transfère ses gains d'une sphère de vie à 1 'autre. 

Selon Wayne, le transfert positif pourrait, par exemple, s'expliquer ainsi: les habiletés d'un 

individu à effectuer de multiples tâches au travail peuvent être transférées et appliquées dans 

le domaine de sa vie familiale. Afin que l'ETF survienne, après qu'il y ait eu transfert, 

Wayne spécifie que 1' individu doit appliquer ses gains avec succès dans 1 'autre sphère de vie. 

Ainsi, si les habilités d 'effectuer de multiples tâches simultanément développées au travail 

résultent en une meilleure QV à la maison alors on pourrait conclure que l'individu fait 

l'expérience de l'ETF. Selon son modèle, Wayne précise que pour que l'individu fasse 

1 'expérience de 1 'ETF, ce dernier n 'aura pas seulement à vivre le transfert (positif) de gains 

en termes de ressources d'une sphère de vie à l'autre, mais devra aussi percevoir que les 

ressources transférées ont amélioré sa performance ou sa QV. Wayne (2009, page: 16), 

conceptualise donc le transfert positif et l ' enrichissement comme des « construits qui se 
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chevauchent tout en étant distincts ». D'autres chercheurs corroborent la conception de 

Wayne sur ces deux construits (Carlson et al., 2006; Hanson, Hammer et Colton, 2006). 

3.4.2 L'accwnulation des rôles et ses effets positifs 

De son côté, Voydanoff (2001) mentionne l'existence de trois modes d 'action regroupés 

sous le concept d'accumulation des rôles qui peuvent produire des effets positifs pour 

1 'individu. 

Le premier mode réfère aux effets additifs des expériences du travail et de la famille sur 

le bien-être. La recherche a démontré, de manière constante, le rôle bénéfique de 

l'accumulation des rôles sur le bien-être physique et psychologique (Barnett, 2001 ; Perry

Jenkins, Repetti et Crouter, 2000). De plus, la satisfaction au travail et dans la vie familiale se 

sont révélés avoir des effets synergétiques sur le bonheur individuel, la satisfaction dans la 

vie et la perception de la qualité de vie (Rice, Frone et McFarlin, 1992 ; Rice et al., 1985). 

Ces recherches suggèrent que les individus qui sont satisfaits dans leurs rôles au travail et 

dans leur famille et qui y participent pleinement font l'expérience d'un meilleur bien-être que 

ceux qui participent uniquement dans un de ces rôles ou qui sont insatisfaits dans un ou 

plusieurs de ceux-ci. 

Le second mode décrit que la participation dans les deux rôles travail et famille peut 

atténuer les impacts de la détresse dans un de ces rôles. Par exemple, la recherche a démontré 

que l'association entre les stresseurs familiaux et les atteintes au bien-être personnel est plus 

faible pour les individus qui ont plus de satisfaction et une bonne qualité de vie au travail 

(Bamett, Marshall et Sayer, 1992 ; Voydanoff et Dotmely, 1999). Dans le même ordre 

d'idées, la relation entre le stress au travail et une détérioration du bien-être personnel est 

atténuée chez les individus qui ont une vie familiale satisfaisante et de bonne qualité (Barnett, 

Marshall et Pieck, 1992). Ainsi, les individus qui cumulent plusieurs rôles peuvent 

compenser les difficultés ou les échecs dans un rôle par la gratification qu ' ils ont dans un 

autre rôle (Sieber, 1974). 
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Enfin, le troisième mode se traduit par le fait que l'expérience dans un rôle peut produire 

des expériences positives et des effets dans l' autre rôle. Ce mécanisme diffère des deux 

précédents parce qu ' il représente un transfert d'expérience positive d'un rôle à un autre. 

Sieber (1974) a proposé que les ressources acquises dans un rôle soient le résultat des 

relations sociales. Par exemple, avoir des relations ou un réseau peut être réinvesti dans 

d'autres rôles. Aussi, au fur et à mesure que l' individu cumule une variété de rôles, ses 

attitudes et comportements peuvent être transférables et c'est ce qui se produit lorsqu'il 

apprend à être tolérant et flexible en s'ajustant aux demandes de différents rôles; il peut alors 

bénéficier d'une amélioration globale de ses habiletés dans tous ces rôles (Sieber, 1974). De 

plus, Marks (1977) a suggéré que la participation dans certains rôles crée une énergie qui peut 

être utilisée pour améliorer les expériences dans d'autres rôles (Marks, 1977). Par exemple, 

une gestionnaire pourrait dire que son rôle de mère l'a beaucoup aidée dans son rôle de 

gestionnaire, car ce dernier demande lui aussi d'avoir de la patience (Greenhaus et Powell, 

2006 ; Ruderman et al., 2002). Greenhaus et Powell (2006) affirment que c'est en effet le 

troisième mode qui permet de mieux comprendre le concept d'ETF que nous définissons 

ainsi: le transfert de l 'expérience d'un rôle vers un autre améliore la QV dans l'autre. En fait, 

l'ETF se produit lorsque l'expérience de travail améliore la QV en famille, tandis que l'EFT 

se produit lorsque les expériences familiales améliorent la QVT (Greenhaus et Powell, 2006). 

3.4.3 La facilitation 

La notion de facilitation saisit le côté positif et la possibilité de synergie entre les 

domaines du travail et de la famille. La facilitation travail-famille (FTF) renvoie au fait que le 

travail et la famille sont interdépendants et complémentaires (Werbel et Walter, 2002). En 

d 'autres mots, l ' implication dans un domaine de vie (travai l ou famille) peut influencer 

positivement et de manière bénéfique le fonctionnement de l'autre domaine de vie (travai l ou 

famille) (Wayne et al., 2007). 
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La FTF peut être de nature bidirectionnelle. Ainsi, la facilitation travail-famille (FTF) se 

produit lorsque le travail fournit des gains qui améliorent le fonctionnement de la famille 

tandis que la facilitation famille-travail (FFT) se produit lorsque la fami lle fournit des gains 

qui améliorent le fonctionnement du travail (Frone, 2003). En effet, chaque domaine de vie 

est un système social incluant des éléments en interaction qui crée des sous-systèmes distincts 

(Bronfenbrenner, 1989). Le système de la famille est composé de sous-systèmes comme les 

parents et les enfants tandis que le domaine du travail a des sous-systèmes définis tels que le 

superviseur, les collègues ou les groupes de. travail. La facilitation survient quand les gains 

acquis par l ' individu grâce à son engagement dans le domaine «émetteur » influent 

ultimement sur le changement du domaine «récepteur », que ce soit pour une dyade, un sous

groupe ou un système entier (Aldwin et Stokols, 1988). Comme mentionné plus haut, la 

facilitation reflète les changements dans le domaine du travail ou celui de la famille comme 

étant la conséquence de l'engagement de l ' individu dans un autre domaine de sa vie. 

La définition de la FTF de Wayne, Grzywacz, Carlson et Kacmar (2007) mentionne que 

l'étendue de l'engagement d'un individu dans un domaine de vie (le travail ou la famille) 

fournit des gains (exemples: développementaux, affectifs, de capitaux ou d'efficacité) qui 

contribuent à l'amélioration du fonctionnement dans un autre domaine de vie (la famille ou le 

travail) (Wayne et al., 2007). Selon ces derniers, il existe 3 composantes centrales dans cette 

défmition de facilitation: l'engagement, les gains et l'amélioration du fonctionnement. 

L 'engagement réfère au degré selon lequel l' individu s'investit dans des activités de 

domaines reliés. Ainsi, grâce à l'engagement actif de l'individu dans un domaine de vie, ce 

dernier fait l 'expérience de gains qui peuvent l'aider à son fonctionnement dans un autre 

domaine de vie (Crouter, 1984 ; Sieber, 1974 ; Stephens, Franks et Atienza, 1997). Plus 

précisément, Carlson, Kacmar, Wayne et Grzywacz (2006) ont identifié conceptuellement et 

validé empiriquement 4 grandes catégories de gains majeurs individuels acquis dans un 

domaine de vie: les gains développementaux (l 'acquisition de connaissances, de valeurs ou 

d 'habiletés), les gains affectifs (1 'altération des hwneurs, des attitudes, de la confiance, ou 

tout autre aspect de l'émotion), les gains de capitaux (l'acquisition de gains économiques, 

sociaux et de santé) et les gains d'efficacité (l'amélioration du focus ou de l'attention induite 

par les responsabilités dans de multiples rôles) (Carlson et al., 2006). Ainsi, on peut dire qu ' il 
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y a facilitation quand les gams acqws dans un domaine de v1e sont transférés et, 

subséquemment, ces derniers améliorent le fonctionnement dans 1 ' autre domaine de vie. 

L 'amélioration du fonctionnement réfère aux améliorations dans un processus de base qui est 

vital à la performance du domaine, par exemple la résolution de problèmes ou la 

communication interpersonnelle (Wayne et al., 2007). On voit ici, que la notion de 

facilitation est très voisine de celle de J' enrichissement et du transfert positif. 

3.4.4. La facilitation travail-famille vs conflit travail -famille 

Voydanoff (2004) a étudié les effets combinés des demandes du travail , de la 

communauté et des ressources sur le conflit travail-famille (CTF) et sur la facilitation travail

famille (FTF). L ' information de cette étude provenait de 2 507 répondants employés par 

1' enquête nationale sur Je développement des personnes dans la cinquantaine aux États-Unis 

1995. Les résultats de l' étude de Voydanoff (2004) rapportent que les demandes du travail 

(heures de travail payées, travail en extra sans avertissement, insécurité reliée au travail et la 

pression du temps) contribuent de façon majeure au CTF tandis que les ressources du travail 

(autonomie, opportunité d'apprentissage, respect, Je sens du travail) sont des sources 

importantes du modèle de FTF. Enfin, cette auteure suggère que les recherches futures 

devraient porter une attention particulière aux caractéristiques du travail afin d'avoir une 

compréhension plus précise du nombre de demandes et de ressources associées au CTF et à la 

FTF (Voydanoff, 2004a). 

3.5 Des constats sur 1 'étude des liens des sphères de vie professionnelle et personnelle 

En regard de la section précédente, on remarque qu'une vaste terminologie, parfois plus ou 

moins précise et avec énormément de recouvrements entre les concepts utilisés, existe pour 

expliquer la dynamique des liens entre les sphères de vie professionnelle et personnelle. De 

plus, des recherches rapportent une porosité indéniable entre les sphères de vie personnelle et 

professionnelle et l'importance de se soucier des deux sphères de vie afin d'obtenir une 
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vision holistique de la santé au travail (Del Rio Carrai, Fasseur et Santiago-Delefosse, 2009 ; 

Geurts et al., 2003 ; Guilbert et Lancry, 2009 ; Loure!, Gana et Wawrzyniak, 2005 ; 

Voydanoff, 2004a, 2004b). 

C'est pour cette raison que plusieurs auteurs arrivent à la conclusion qu ' il essentiel de 

continuer d'étudier la relation bidirectionnelle entre les deux sphères de vie (Cinamon et 

Rich, 2010 ; Frone, Russell et Cooper, 1992 ; Frone, Yardley et Marke!, 1997 ; St-Onge et 

al., 2002). C' est, entre autres, ce que nous ferons dans le volet II de la présente étude qui s ' est 

attardé précisément au lien bidirectionnel entre la QV et la QVT tandis que le volet I a 

comme objectif de connaître le type de lien entre la QVT et la QV et son impact sur la santé 

mentale (épuisement professionnel et détresse psychologique). Compte tenu de mon intérêt, 

en tant que psychologue du travail œuvrant en prévention de santé mentale, il était 

incontournable d'évaluer comment la QV influence la relation de la QVT avec la santé 

mentale. Nous verrons comment les deux questionnaires utilisés (ISQV et ISQVT) permettent 

d'aborder ces relations d 'une façon qui n'a encore jamais été faite, quand nous présenterons 

notre cadre théorique. 

Ce chapitre a permis de faire un survol de l' évolution de l'étude des liens entre les 

sphères de vie professionnelle et personnelle, de préciser les différentes conceptualisations de 

ces liens entre eux ainsi que leurs impacts sur la santé mentale des individus. Néanmoins, on 

remarque que plusieurs de ces études se sont particulièrement intéressées aux liens entre la 

satisfaction dans les sphères de vie professionnelle et personnelle et les différents construits 

de santé mentale. 

À notre connaissance, aucune d'entre elles, ne s'est réellement attardée à mesurer 

spécifiquement les liens entre la qualité de vie personnelle (QV) et la qualité de vie au travail 

(QVT) en prenant le soin d'utiliser des concepts basés sur une même approche théorique. 

Enfin, l' inventaire systémique de QV (ISQV) et l' inventaire systémique de QVT (ISQVT), en 

plus d' évaluer la QV et la QVT par un score d' indice d'écart (entre la situation actuelle de 

l' individu et son objectif personnel), permettent également d' obtenir deux autres indices 

donnant ainsi accès à une information plus détaillée du vécu des travailleurs à savoir le score 
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de l'indice de but (c.-à-d. les objectifs que se donnent les individus) et le score d' indice de 

rang (en fonction du rang de priorité qu ' ils accordent à ces objectifs). Ce sont donc tous ces 

indices (de but, d' écart et de rang) qui seront analysés dans le volet I de l' étude portant sur 

l ' analyse des modèles de modération et de médiation en lien avec l'épuisement professionnel 

(épuisement émotionnel et désengagement) et la détresse psychologique. 

3.6 Le cadre de référence et les modèles conceptuels des deux volets de l' étude 

3.6.1 Le modèle conceptuel du volet I de l'étude QVT-QV-Épuisement professionnel et 
détresse psychologique 

Le modèle conceptuel pour le volet Ide l' étude (présenté à la figure 3.1) renvoie à une 

fusion entre le modèle théorique des systèmes de contrôle présenté au chapitre I dans les 

figures 1.1 , 1.2 et 1.3 et le modèle « demandes-ressources au travail » de Demerouti et ses 

collègues (200 1) présenté au chapitre II dans la figure 2.1. 

Le modèle « demandes-ressources au travail » suggère que le développement de 

l' épuisement professionnel serait associé à une trop grande exposition, en termes de temps 

(durée ou fréquence) aux demandes du travail conjugué à un manque de ressources au travail 

pour faire face à ces demandes. De son côté, le modèle des systèmes de contrôle suggère que 

la QVT ou la QV se mesure en terme d'écart qui sépare l' individu des buts qu'il se fixe (ou 

qu'on lui impose). Ces buts peuvent donc être considérés comme les « demandes » du modèle 

de Demerouti et ses collègues (2001) . L ' écart qui sépare la situation actuelle de la personne 

de ses buts nous informe sur la quantité de ressources dont elle perçoit pouvoir disposer pour 

les atteindre. Ainsi, plus 1 'écart est grand entre 1 'état actuel et le but, plus 1' individu a des 

chances de ne pas 1 ' atteindre, ce qui veut dire qu'il perçoit ne pas avoir les ressources 

suffisantes ou disponibles tant aux niveaux personnel, social, familial et organisationnel pour 

atteindre ses buts et donc, plus sa QVT ou QV en sera affectée. Cependant, si celui-ci perçoit 

qu'il a les ressources nécessaires, on verra alors que cet écart est moins grand et donc, sa QV 

et sa QVT seront meilleures. En regard des deux modèles théoriques présentés ci-haut, notre 
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modèle conceptuel mesurera le lien de la QVT incluant l'écart entre les demandes et les 

ressources dans la vie au travail et la QV incluant l'écart entre les demandes et les ressources 

dans la vie personnelle sur la santé mentale des individus (épuisement professionnel et 

détresse psychologique). Ainsi, par le volet Ide l'étude, nous évaluerons comment la QV i.e. 

1 'écart entre les demandes et les ressources dans la vie personnelle peut avoir un effet de 

médiation entre la QVT i.e. l 'écart entre les demandes et les ressources dans la vie au travail 

et l 'épuisement émotionnel. La même démarche sera faite également avec la QVT et la QV et 

les autres variables dépendantes de désengagement et de détresse psychologique. 

Nous savons que Je modèle « demandes-ressources au travail » de Demerouti et ses 

collègues (2001) mesure spécifiquement l'épuisement professionnel. Cependant, comme la 

demande de l'organisme commanditaire de cette étude était d'évaluer la QV, la ·QVT, 

l'épuisement professionnel et la détresse psychologique, nous avons décidé d'ajouter la 

détresse psychologique à notre modèle conceptuel. Cela permettra aussi de voir s'il y a une 

différence entre épuisement et détresse psychologique au niveau du rôle de la QV et de la 

QVT. Ainsi, dans Je cadre de cette thèse, le type de lien (modérateur ou médiateur) entre la 

QV et la QVT sera étudié en regard de l'épuisement professionnel (épuisement émotionnel et 

désengagement) et la détresse psychologique. En effet, cette étude exploratoire, de nature 

quantitative, amorce une compréhension plus intégrée de la dynamique des liens entre les 

sphères de vie QVT et QV, l'épuisement professionnel (épuisement émotionnel et 

désengagement) et la détresse psychologique. Plus spécifiquement, l'objectif du volet I est 

donc de voir si (voir modèle conceptuel 3. 1) la QV a un effet de médiation ou de modération 

dans le lien QVT et épuisement professionnel (épuisement émotionnel et désengagement) et 

QVT et détresse psychologique. La littérature ne nous permettant pas de statuer sur le type de 

modèle à privilégier en tenant compte des chapitres qui précèdent, les deux modèles seront 

donc testés dans le volet Ide 1 'étude. 



Figure 3.1 Modèle conceptuel du volet I de l' étude 

3.6.2 Les modèles conceptuels du volet II de l' étude 

Par ailleurs, le second objectif de la thèse est d' explorer (voir les figures 3.2 et 3.3 des 
modèles conceptuels), dans le volet II de l' étude, les liens bidirectionnels qu' entretiennent la 

QV avec la QVT. Le chapitre rn a permis de préciser les différentes conceptualisations des 
liens positifs (ex: enrichissement, facilitation, transfert positif) et des liens négatifs (ex: 
conflit, interférence, etc.) entre la sphère de vie personnelle et professionnelle et leurs impacts 
sur la santé mentale des individus. Ainsi , sans présupposer une direction positive ou négative 
aux liens entre la QVT et la QV, comme l'ont fait a priori certaines études antérieures, le 
volet II de l'étude nous permettra de mieux comprendre quelles sous-échelles de la QVT 
peuvent être reliées significativement à la QV (figure 3.2 modèle conceptuel) et quelles sous
échelles de la QV peuvent être reliées significativement à la QVT (figure 3.3 modèle 
conceptuel). Ces objectifs seront précisés davantage dans le chapitre stùvant. Nous pourrons, 
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dans la section interprétation des résultats, faire des liens entre no résultats et les différentes 

conceptualisati ons des phères de vie présentées au chapitre m. 

l 

Figure 3.2 Modèle conceptuel du vo let II de l' étude: scores d' indi ce d' écart des sous
échelles QVT - l'appartenance aux groupes 1 (BQV= « cluster » 1) et 2 (MBQV= « cluster » 
2) basée sur les scores d' indice d'écart de la QV 
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l 

Figure 3.3 Modèle conceptuel du vo let II de l'étude: score d ' indice d 'écati des sous-échelles 
QV - l'appartenance aux groupes l (BQVT= « cluster » 1) et 2 (MBQVT= « cluster » 2) 
basée sur les scores d ' indice d 'écart de la QVT 

ll est important de mentionner que, concernant le nombre de ujets disponibles pour faire 

les analyses autant pour le volet 1 (N=70) que pour le volet II (N=88), il n'a pas été poss ible 

de tenir compte des variables sociodémographiques décrites dans le chapitre V. Mettre ces 

variables en co-variables dans le modèle aurait créé du sur aj ustement et n'aurait pas répondu 

aux ex.igences habituellement recommandée pour le ratio nombre de variables/nombre de 

suj ets. En effet, en page 222, Andy Field (2009), recommande que, pour l'ensemble du 

modèle, il faut prendre soit 50+ 8 fo is le nombre de préd icteurs ou 104+nombre de 

prédicteurs (Field, 2009). Ainsi, dans le ca du volet I, nous avons 3 prédicteurs (QV, QVT et 

1 ' interaction QV*QVT) et donc, 50+24 = 74, ce qui rencontre tout juste la condition 1 ; dans 

le cas du volet 2, le nombre de variabl es qui est de 8 sous-échelles pour la QV et de 8 pour la 

QVT est déjà trop grand pour le nombre de suj ets dont nous disposions. C'est pourquo i, dans 

ces modè les, nou avons opté pour de régre sion logi tique méthode ascendante pas à pas 

(stepwise) conditionnelle de faço n à ce que le modèle fi nal respecte un rati o acceptable selon 

les balises de Field. Plus de détails seront fo urnis dans le chapitre méthodologie. 



CHAPITRE IV 

MÉTHODOLOGIE 

Ce chapitre portera sur la méthodologie utilisée. Dans un premier temps, les objectifs et 
questions de recherche des deux volets de l'étude seront exposés. En deuxième lieu, 
1 'échantillon des participants et le déroulement de 1 'étude seront précisés. Suivra une 
explication des instruments de mesure (questionnaires) utilisés pour la présente étude: 
1 ' Inventaire systémique de Qualité de vie (ISQV) (Du puis et al., 1989), 1 ' Inventaire 
systémique de Qualité de vie au travail (ISQVT) (Martel et Dupuis, 2006), I'Oldenberg 
Burnout Inventory, traduit en français par Nicolas Chevrier dans sa thèse de doctorat en 2009 
(Chevrier, 2009), le Questionnaire de détresse psychologique: PSI (IIfeld, 1976) et un 
questionnaire sociodémographique. En!m, la dernière section de ce chapitre précisera le plan 
d ' analyse statistique utilisé. 

4. 1 Les objectifs et questions de recherche des deux volets de l'étude 

4.1.1 L'objectif du volet 1 de l'étude 

Considérant le lien pouvant exister entre la QVT et la QV d' une part et le lien QVT

épuisement professionnel d'autre part, il est possible de se demander si ce lien répond plus à 

un modèle statistique de médiation ou à un modèle de modération (Baron et Kenny, 1986). 

La littérature ne nous pennettant pas de statuer sur le type exact de relation QVT -QV en lien 

avec l'épuisement professionnel (épuisement émotionnel et désengagement) et la détresse 

psychologique, nous allons donc tester les deux possibilités de modèles sous forme de 

questions de recherche plutôt que sous forme d'hypothèses directionnelles. L'objectif 

principal de ce volet est d'analyser le type de lien qu 'entretiennent la QVT et la QV dans leur 
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relation avec les variables dépendantes d'épuisement professionnel (épuisement émotionnel 

et désengagement) et de détresse psychologique, et ce, chez des travailleurs communautaires. 

4.1.1.1 Les questions de recherche du volet 1 de l' étude 

Est-ce que les trois indices que sont le but, l'écart et le rang de la QVT via les trois 

indices (but, écart et rang) de la QV personnelle entretiennent des relations statistiquement 

significatives de médiation ou de modération avec les variables d' épuisement professionnel 

(épuisement émotionnel et désengagement) et de détresse psychologique? 

4.1.2 L 'objectif du volet II de l'étude 

L'objectif du deuxième volet de cette étude est de vérifier, dans un premier temps, si les 

scores de 1 'indice d'écart de certaines sous-échelles de la QVT des travailleurs 

communautaires œuvrant en première ligne auprès d'une clientèle de la rue seraient associés 

significativement ou non au fait d' avoir une bonne ou une moins bonne QV personnelle et, 

dans un deuxième temps, si les scores de l' indice d'écart de certaines sous-échelles de la QV 

seraient associés significativement ou non au fait d' avoir une bonne ou une moins bonne 

QVT. La procédure d'établissement des groupes avec bonne ou moins bonne QVT et bonne 

ou moins bonne QV sera expliquée plus loin. 
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4.1 .2.1 Les questions de recherches spécifiques QVT -QV du volet II de 1' étude 

4.1.2.1.1 Le lien entre les sous-échelles significatives et 1 'appartenance aux groupes 

a) Quelles sont les sous-échelles de la QVT (scores de l' indice d'écart) ayant un lien 

significatif avec l'appartenance soit au groupe ayant une bonne QV ou au groupe ayant une 

moins bonne QV? 

b) Quelles sont les sous-échelles de la QV personnelle (scores de 1 'indice d'écart) ayant un 

lien significatif avec l'appartenance soit au groupe ayant une bonne QVT ou au groupe ayant 

une moins bonne QVT. 

4.1.2.1.2 Le lien entre les items des sous-échelles significatives vs l 'appartenance aux 
groupes 

c) Parmi les sous-échelles significatives de la QVT (scores de l'indice d'écart) identifiées au 

point a, quels sont les items de ces sous-échelles qui ont un lien significatif avec 

l'appartenance aux groupes de bonne ou de moins bonne QV? 

d) Parmi les sous-échelles significatives de la QV (scores de l' indice d'écart) identifiées au 

point b, quels sont les items de ces sous-échelles qui ont un lien significatif avec 

l'appartenance aux groupes de bonne ou de moins bonne QVT? 

4.2 Les participants 

Au total, cent soixante-douze travailleurs ont été recrutés dans les 21 organismes 

communautaires qui ont accepté de participer à notre étude sur un total de 35 répartis sur le 

territoire de Montréal et partenaires d 'un organisme responsable d'offrir un Programme 

d'aide aux employés (PAE) à ces travailleurs communautaires de première ligne intervenant 

auprès des gens de la rue. De ces 172, deux sous échantillons ont été utilisés pour les volets 1 
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et II de la présente l' étude. Ces sous-échantillons sont dûs uniquement au nombre de 

participants ayant rempli tous les questionnaires nécessaires à chaque volet de 1 ' étude. Il est à 

noter que les participants pouvaient être suivis ou non par le P AE. Comme les consultations 

au P AE sont de nature confidentielle, cette information ne faisait aucunement partie de nos 

données pour la présente recherche. Plus spécifiquement, l ' organisme commanditaire de 

l'étude souhaitait obtenir de l'information sur la QV, la QVT, la détresse psychologique et 

1 ' épuisement professionnel chez tous les travailleurs. Il est donc important de mentionner que 

tous les travailleurs ayant participé à cette étude l' ont fait volontairement et aucun n'était en 

arrêt de travail. Ce mandat a été élaboré et réalisé par l' équipe de Monsieur Gilles Dupuis du 

Laboratoire d ' étude sur la psychologie de la santé et de la Qualité de vie de l'Université du 

Québec à Montréal (UQÀM). Les critères d' inclusion étaient d'être présent au travail et de 

travailler au moins 15 heures par semaine pour un organisme communautaire participant. Il 

n'y a pas de critère d' exclusion. 

Pour le volet I de l' étude, l'échantillon de participants se compose de 70 travailleurs. 

Ainsi , 70 ont complété par Internet I'ISQV et I'ISQVT ainsi que les autres questionnaires 

papier crayon à savoir I' OLBI, le PSI et le questionnaire sociodémographique. Pour le volet 

II, la taille de l'échantillon est de 88 travailleurs. L' ajout de 18 participants comparativement 

au N de 70 du volet Ide l' étude est attribuable au fait que plus de sujets avaient complété les 

questionnaires informatisés de QV et de QVT comparativement aux autres questionnaires 

papier crayon. L'ajout de ces 18 sujets permet d' augmenter la puissance statistique pour le 

volet II de l'étude portant les liens entre la QV et la QVT. Ainsi, pour le volet II, les 

participants (N=88) avaient dûment rempli les questionnaires sur 1 'Internet d' ISQV et 

d' ISQVT. Les calculs de puissance seront présentés plus loin. 

4.3 La procédure de recrutement des participants et le déroulement de 1 'étude 

Le recrutement a été fait par affichage dans les centres participants et par des rencontres 

avec une personne de l'organisme responsable du PAE qui a décrit le projet aux employés de 

chacun des 21 organismes communautaires participants. Cette personne responsable du 
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recrutement s'est rendue dans chacun des organismes participants pour expliquer le projet de 

recherche, les différents questionnaires et leur mode de passation et a pu répondre aux 

questions des participants. Le chargé de projet remettait aux participants les questionnaires 

papier crayon. Il est important de mentionner que seuls, les travailleurs présents lors de ces 

rencontres d'informations, ont été sollicités. 

L 'étude s'est déroulée entre le 7 novembre 2007 et le 9 février 2008. Tous les 

participants ont signé un formulaire de consentement libre et éclairé approuvé par le comité 

de déontologie institutionnelle en novembre 2007. 

Les deux questionnaires de QV et QVT devaient être remplis en premier sur le site 

http ://qualitedevie.ca. Les questionnaires papier crayon (fiche sociodémographique, détresse 

psychologique et épuisement professionnel) ont été remis dans une enveloppe et retournés au 

laboratoire responsable de 1 'étude. À noter que répondre à 1 'ensemble de tous les 

questionnaires (questionnaires informatisés de QV et de QVT et les autres, papier crayon) 

prenait au total une heure quinze minutes tandis que répondre uniquement aux questionnaires 

papier crayon demandait en moyenne 15 minutes. Le fait que seuls, l ' ISQV et l' ISQVT 

étaient disponibles électroniquement (au moment de l 'étude), explique pourquoi certains 

questionnaires étaient remplis papier crayon (fiche sociodémographique, détresse 

psychologique et épuisement professionnel). Il faut souligner que les questionnaires papier 

crayon portaient le même code d' identification que les questionnaires ISQV et ISQVT par 

Internet. De cette manière, les données ont pu être appariées de façon anonyme. De plus, il 

est important de mentionner que les participants avaient une semaine pour compléter 

l ' ensemble des questionnaires. 



153 

4.4 Les instruments de mesure: les questionnaires 

4.4.1 L'Inventaire Systémique de Qualité de Vie (ISQV) 

La qualité de vie générale a été évaluée par l'Inventaire Systémique de Qualité de Vie 

(ISQV) (Du puis et al., 1989). Ce questionnaire disponible sur un site Internet interactif 

(http ://gualitedevie.ca), comprend neuf sous-échelles à savoir la santé physique, les loisirs, le 

social-familial, le travail, l 'entretien ménager, la cognition, l'affectivité, le couple et la 

spiritualité. Le questionnaire ISQV fournit trois indices: écati (qui est le score de QV), but 

(niveau d' attente que se fixe l' individu) et rang (priorisation des items des sous-échelles du 

questionnaire) . Pour chacun de ces indices (écart, but et rang), on peut obtenir un score 

global, un score par sous-échelle et un score pour chaque item. La QV est évaluée par le 

score de l'indice d'écart entre la condition vécue par la personne et son objectif personnel 

(but), pour les 28 items des sous-échelles de QV présentés dans le tableau 4.1 . 

Tableau 4.1 

Les sous-échelles et les 28 items de 1 'ISQV 

ISQV: Sou.s-échell.es : items 

Santé physique 

Somm eil 
Ca p.a·cités physiques 
Ha bi t u des alim entai res 
Douleur physi.que 
San té globale 

Travail 
Type de travail 
Efficac ité au t rav·ai 1 
1 nt e rattion5 avec coll ~ues 
1 nt e rattioffiavec e m ~o,rés 
Revenu 
Activités non-rêm unêrées 

Affectivité 
Est ime d e soi 
Mo.r.al 
Tra nquilli téd ' E.."j>rit 

. Spiritualité 
- Vie· spi riw elle et . religieuses 

A~'tiv itéssp ir i tu elles Et rel igieuse.s 

Lo is irsdedéœntE 
- Loisirsactifs 

Sorties 

Loisirs 

Environnement social et familial 
- lntera·ctions avece nfants 
- lnt era·ctioffi avec famille 

1 nter3ctjons.avec a mis 

Travaux domestrques (entretien ménager) 
- Travail domestique 

En't.ret iend e la m aison 

Cognition 
- Mémoire 

Attention - Concentration 

Couple -------- Rel ation de<oo ple 
R<>l ationsseru ell es 
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Chacun des items du tableau 4 .1 se répond avec le cadran illustré par ta· figure 4. 1. 

L' individu indique sa situation actuelle puis son but personnel et ensuite, il indique s' il a 

l' impression que sa situation s'améli ore ou se détériore. 

Qualité de vie 

Sommeil (c: t~paerlt de b1en 
dorrrur) 

Sltuallon ldêil le : 
litre p~rl'•uttmenl heureu•{st) de 
a quahtt de mon sommell 

Etat do ma altutst1on 

P re ltuat 1n poss•bh 
(éiOtgnement mtuumal) S tunt110n ld6ale 

SKt.onlfcuu•" 

Oultltt 

VIS!onrltl ltlUtontl 

Vitesse do changement de ma ailuatlon 

J~ m 11ppt'Odl< !l 1 1 Jem lo l 

F igure 4. 1 Exemple d 'un item de l' ISQV ti ré de (Dupuis et al. , 2010) p. 58. 
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En plus de fournir un score de QV (score de l' indice d'écart: voir figure 4.1), l 'ISQV 

fournit également un score de l'indice de but (quel est le niveau des buts de la personne, c.-à

d. 1 'écart entre 1 e but personnel que se fixe la personne et la situation idéale) et un score de 

1' indice de rang, c.-à-d. 1' importance accordée à chacun des items dans la vie globa le de la 

personne. La cohérence interne du score global d'écart (alpha de Cronbach) de l'ISQV est de 

0,87 et celle des sous-échelles, pour sa part, varie de 0,59 à 0,88 avec 3 sous- échelles: 

cognitive, social et travail variant entre 0,60 et 0,75 et 5 sous-échelles: loisir, couple, santé 

physique, travail domestique et affectivité ayant un coefficient de 0,75 ou plu . Les sous

échelles sont relativement indépendantes, car aucune des 36 intercorrélations n'excède 0,53, 

et 21 des 36 sont en dessous 0,30. La ftdélité test-retest est de 0,88 et les vers ions anglaise et 

française sont équivalentes (r = 0,88) (Dupuis et Martel , 2004). La corrélation entre le score 

de l' indice d'écart et le score de l'indice de but est de -0,29, celle, entre le score de l' indice de 

but et celui de rang, est de 0,15 et enfin, ce ll e, entre le score de 1' indice d'écart et celui de 

rang, est de 0 ,17 (Duquette, Dupuis et Perreault, 1994). Les scores de l' indice d'écart et de 

1 'indice de but varient de 0 à l 00 selon une échelle exponentielle que nous pouvons voir dans 

la figure 4.2. 
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Figure 4.2 Valeur de chaque secteur du cadran (13 secteurs) sur l 'échell e de 0 à 100 (Figure 
traduite en français du texte Duquette, Dupuis et Perreault, 1994 p.109). 

Les valeur de 1 à 13 représentent les 13 secteurs divisant le cadran servant à positionner 

1 'état et le but. Le principe derrière cette di vision en 13 secteurs de taille inégale et en 

progression exponentielle est qu'i l est plus facile d 'avoi r Lme discrimination fine entre les 

niveaux de l'état vécu lorsque les choses vont bien que lorsqu'elles vont mal. En outre, plus 

on progresse sur 1 'échelle, p lus le poids augmente rapidement. Contrairement à une échelle 

de Likert où on postule que tous les écarts séparant chaque point sont égaux, ici on postule 

qu'ils ne les sont pas et que le poids des écarts augmente de façon non linéaire. C'est 

pourquoi il y a plus de ecteurs en début du cercle. Pour de plus amples informations à ce 

sujet, le lecteur est invité à lire le texte de Duquette, Dupuis et Perreault (1994). La figure 4 .3 

présente les divisions du cadran servant à mesurer l' état, le but et l'écart entre les 2. 
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Figure 4.3 Division du cadran en 13 ectems (figure traduite en français du texte Duquette, 
Dupuis et Perreault, 1994: p.109). 

Pour les scores de l'indice de rang, ils varient de 2 « essentiel » à 0,15 « inutile », en 

passant par « très important » (1 ,8), « important » (1,2), « moyennement important » (0,7), 

« peu important » (0,4) , « pas important » (0,22) (Duquette, Dupuis et Petreault, 1994). Le 

choix de cette pondération est basé sur 1 'approche des systèmes de contrôle où, au lieu 

d'avoir des ancrages linéaires (échelle de 1 à 5, par exemple), il est postulé que certains 

niveaux d' importance vont amplifier 1 'écart et d'autres vont le réduire. Le choix des scores de 

l' indice de rang (2; 0,15; 1,8; 1,2; 0,7; 0,4 et 0,22) repose sur une équation théorique qui vise 

un certain équilibre entre 1 'effet ampli ficateur ou réducteur des vitesses de changement (se lon 

les 5 icônes (voir figure 4.1 , panneau de droite), la vitesse d'amélioration réduit les écarts en 

mul tipliant ces derniers par un facteur lié à chaque icône (0,93(marche) , 0,76, 0,54, 0,38, 

0,3l(fu ée) et la vites e de détérioration amplifie les écarts selon un facteur spécifique à 
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chaque icône (1,08 (marche), 1,32, 1,87, 2,64, 3,25 (fusée), avec un facteur de 1,00 pour le 

point « pas de changement») et 1 'effet des rangs d'importance. 

Enfin, une modulation normale des priorités amènerait à ce que certains items du 

questionnaire obtiennent un rang élevé, tandis que d' autres reçoivent un rang avec un degré 

d' importance beaucoup moindres (rangs bas). En fait, ceci constitue une modulation normale 

des priorités permettant à un individu de discriminer ce qui est important de ce qui est moins 

important. 

4.4.2 L'Inventaire de la Qualité de Vie au Travail (ISQVT) 

La qualité de vie au travail a été évaluée par l ' Inventaire Systémique de Qualité de Vie au 

Travail (ISQVT) (http://gualitedevie.ca) (Martel et Dupuis, 2006). Ce questionnaire 

comprend huit sous-échelles: la rémunération, le cheminement professionnel, l 'horaire de 

travail, le climat avec les collègues de travail, le climat avec les supérieurs, l 'environnement 

physique, les facteurs qui influencent l 'appréciation de la tâche à effectuer et le support à 

l 'employé. Le questionnaire ISQVT fournit trois indices: écart (le score de QVT), but (niveau 

d'attente des individus) et rang (priorisation des items des sous-échelles du questionnaire). 

Pour chacun de ces indices (but, écart et rang), on peut obtenir un score global, un score par 

sous-échelle et un score pour chaque item. La QVT est évaluée par le score de l' indice 

d'écart entre la condition vécue par la personne et son objectif personnel (but), dans les 34 

items des sous-échelles de QVT présentés dans le tableau 4.2. 



Tableau 4.2 

Les sous-échelles et les 34 items de l'ISQVT 

ISQVT: Sous-échelles : il ems 

Rémunération 

Revenu 
- Bénéfices mar&inaux 

Séc.uritédu revenu 

Horaire de travail 

H·ora ire de tl"3vail 
Horaire va ri a bi e 

- AtJ..sence p.our raison fa m iliale.s 

Climatavec. lesupéf-ieurs 

Relation avec le supêrieur 
Relati nsavec mesemployés 

- Re-lation avec remployeur 
Corn me ntaires et eva lu at ion 

- Commun ication de l'info rmation 

Cheminement professionnel 

Possibi litÉ d'avancement 
Mutation 
P e rfectionn em en tet form 3ti on 

Climat avec les ooOègues ---- Sentimentd'apparœnanœ 
Corn pétitivitÉ 
Rel ati n avec le.sconfrèresetc n.soeursdetravail 

- Co nflit de rô le 

Carartéristiqi.IE!S de 
l'environnement physique 

~ieu de tr3V3il 
Eq uipe ment et outillage 

--~--------------~ Support offert à l'employé 

Prise enchargedesabsences 
Répartition de la tache 
Facilités 
Re 1 at ion avec le syndicat 
Re.ssou r;: esd'aide aux employés 

Facteurs qui influenœnt 
l"appréciation.des tâches 

Efficacité au travail 
- Te mf)Spourl atache 

Co mpétence ettr3V3il 
- Auron om i e 

Diversitédes taches 
- Ch a rge émotive 

Exige ne e.s phy.siqu es 
Pa rticip3ti·on aux d É!cision.s 

- Cl arté du rô le 
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Comme pour la QV, l'ISQVT fournit un score de QVT (score de l' indice d'écart), un 

score de l' indice de but et un score de l' indice de rang. La cohérence interne (alpha de 

Cronbach) de ses huit sous-échelles varie de 0,60 à 0,82 (Dupuis et Martel, 2004 ; Martel et 

Dupuis, 2004). La cohérence interne globale est de 0,88 et la fidélité test-retest est de 0,85. 

Quant à la corrélation entre les sous- échelles, 20 des 28 intercorrélations sont inférieures à 

0,3 et les autres sont entre 0,3 1 et 0,62 dont seulement 3 sur 8 sont supérieures à 0,6 . De plus, 

les corrélations entre les différents indices (écart, but, rang) sont aussi peu élevées, c.-à-d. 

inférieures à 0,5, ce qui dénote la relative indépendance de ces indices, tant du point de vue 

conceptuel que psychométrique. Les versions anglaise et française sont équivalentes (0,84). 

Les différents scores des indices de 1 'ISQVT présentent les mêmes intervalles de valeurs que 
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celles de l' ISQV et la même mécanique de pondération pour les vitesses et les rangs. Comme 

il est mentionné au chapitre I, I'ISQVT répond aux 4 caractéristiques qui, selon Lawler 

(1975), doivent être incluses dans la mesure de la QVT, à savoir mesurer les aspects 

importants de la QVT, présenter une validité apparente suffisante tant aux yeux des 

répondants qu'à ceux qui les utilisent (chercheurs-praticiens), être objective (vérifiable et 

mesurable) et être en mesure de distinguer des différences individuelles à 1 ' intérieur d'un 

même environnement de travail (Lawler, 1975). Pour de plus amples détails concernant les 

indices de validité et de fidélité de l'instrument, le lecteur est invité à se référer directement 

au bilan de connaissances sur 1 ' ISQVT mis à jour en janvier 2010 sur le site Internet suivant: 

www.clipp.ca (Dupuis et al., 2010). 

Enfm, tant pour l'ISQV que pour I'ISQVT, il est important de souligner que lorsque l'on 

présente les résultats sous forme des profils de QV et de QVT, tous les scores en bas du 25e 

percentile sont associés à une zone à risque de vivre de la détresse psychologique (Dupuis, 

2010). 

4.4.3 L' « OLdenberg Burnout Inventory (OLBI) » 1 l' Inventaire d'épuisement professionnel 
d'Oldenbourg 

Pour le volet Ide l'étude, l'épuisement professionnel a été évalué par la version française 

de l' « Oldenberg Burnout Inventory (OLBI) » (Chevrier, 2009 ; Demerouti et al., 2001). 

L'épuisement émotionnel et le désengagement sont les deux dimensions de l'épuisement 

professionnel évaluées par cet instrument de mesure. Le répondant doit exprimer son degré 

d'accord ou de désaccord face à 16 énoncés à l 'aide d'une échelle de type Likert offrant 

quatre choix de réponses: tout à fait en accord, d 'accord, pas d 'accord et pas du tout 

d 'accord. La version française de l'OLBI a démontré de bonnes propriétés psychométriques. 

En effet, l'échelle d'épuisement a obtenu un coefficient alpha (a. de 0,8 1) et l 'échelle de 

désengagement a obtenu un coefficient alpha (a. de 0,68). Il est important de mentionner que 

la fidélité pour l'épreuve totale s'est avérée très bonn·e soit a.= 0,8 1. Enfin, à noter que le 

point de coupure est de 18 tant pour la composante de l'épui sement émotionnel que pour 
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celle du désengagement (Chevrier, 2009) . La discussion faite au chapitre II, justifie 

l'utilisation de ce questionnaire plutôt que celui du MBI de Maslach. 

4.4.4 Le Questionnaire de détresse psychologique 

L'échelle de détresse émotionnelle (Ilfeld, 1978) est une version abrégée et adaptée du 

Hopkins Symptom Checklist (Derogatis et al., 1974). Il a été traduit par Tousignant et 

Kovess (1985) et validé auprès de la population québécoise par Enquête Santé Québec 

(Guyon, 1988 ; Tousignant et Kovess, 1985). Ainsi, en ce qui concerne le volet 1 de l'étude, 

la détresse psychologique a été évaluée par la version validée en français du questionnaire 

Ilfeld composé de 29 items et d'une échelle de quatre points. Cet outil permet d'évaluer la 

détresse psychologique en mesurant quatre types de symptômes : dépressifs, anxieux, 

agressifs et problèmes cognitifs (Préville et al., 1987). Les participants doivent indiquer la 

réponse qui décrit le mieux leur état psychologique au cours des sept derniers jours. La 

version française possède une cohérence interne allant de bonne à très bonne pour les sous

échelles (0,88 pour la dépression, 0,84 pour l'anxiété, 0,80 pour l'agressivité et 0,76 pour les 

problèmes cognitifs) et une excellente cohérence interne pour le score total de 0,94 (Ilfeld, 

1978). Le choix d'utiliser la version validée en français du questionnaire Ilfeld, composé de 

29 items plutôt que celle de 14 items, s'explique par le fait que plusieurs études, au sein du 

Laboratoire de santé et de qualité de vie de I'UQAM du Dr. Gilles Dupuis, avaient utilisé 

également cet outil pour la mesure de la détresse psychologique en lien avec la QV et la QVT 

permettant ainsi des comparaisons ultérieures. 

4.4.5 Le Questionnaire sociodémographique 

Un questionnaire sociodémographique mesurait les variables suivantes: âge, sexe, 

revenu, scolarité, nombre d'heures travaillées par semaine, expérience en aide, expérience 

dans la fonction, poste d' intervention ou non (administration), horaire Gour, soir, nuit, sur 

rotation) et lieu de travail: intérieur ou extérieur. Ces informations ont été retenues en 
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fonction des demandes de 1 ' organisme parrainant 1 'étude. Par ailleurs, il est à noter que 

l'information concernant les moyens utilisés en général pour se relaxer par rapport à la réalité 

du travail n'a pas été retenue compte tenu du fait que cette information dépassait largement 

les objectifs de la présente thèse et ne figurera donc pas dans nos statistiques descriptives. 

4.5 Le plan d'analyse statistique 

4.5.1 Le plan d'analyse statistique du volet Ide l'étude 

Des analyses descriptives ont d'abord été faites afin de comparer les participants ayant 

répondu à l'ensemble des questionnaires à ceux n'ayant pas répondu à l'ensemble, sur les 

variables socio démographiques, psychologiques, la QV et la QVT. Un participant qui ne 

complétait pas un des questionnaires était automatiquement exclu des analyses. 

Le postulat de normalité a tout d'abord été examiné pour les scores de QV et de QVT. 

Plusieurs des distributions de scores des indices de but, d'écart et de rang de la QV et de la 

QVT étant non normales, les données ont été transfonnées en scores de rangs normalisés -

formule de Blom - (Beasly, Erickson et Allison, 2009). Les données des autres 

questionnaires présentaient des distributions normales. 

Pour la QV et QVT, des analyses de groupements appelés « K-Means cluster » ont été 

effectuées sur les scores des indices de but, d'écart et de rang, tous transformés en rangs 

normalisés. Cette analyse sur l ' indice d'écart a permis, tout d'abord, d'établir des 

groupements ayant un profil de moins bonne QV (MBQV) sur l ' ensemble des sous-échelles 

et un autre, ayant un profil de bonne QV (BQV). La même analyse a été faite sur les scores 

de QVT. C'est l'analyse de «clusters » qui permet de délimiter les groupes en mettant 

ensemble les sujets qui se ressemblent, sur la base de leurs scores sur les différentes sous

échelles. C'est ainsi que les sujets ayant une MBQVT sur 1 'ensemble des sous-échelles se 

retrouvent dans le même « clusten>. De la même manière, ceux ayant une BQVT se 
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retrouvent dans le même « cluster». D'ailleurs, le tableau 5.9 du chapitre V dans la section 

résultats montre effectivement que 1 ' analyse de « clusters » a vraiment maximisé les 

différences entre les groupes. Au niveau de l'indice de but, la même stratégie d' analyse a 

permis d'établir l' existence de deux groupes, un, ayant un profil de scores de l' indice de but 

plutôt élevés et l'autre, un profil plutôt bas. Pour l' indice de rang, on a aussi obtenu un 

groupe avec des scores de cet indice plutôt élevé et l' autre avec des scores plutôt bas. Les 

informations concernant la différenciation entre ces groupes, sur ces indices apparaissent 

aussi au tableau 5.9. Cette stratégie des « clusters » a été préférée à celle utilisant les scores 

de toutes les sous-échelles pour chacun des indices (but - écart - rang), car cela aurait 

constitué un nombre très élevé de variables (3 x 8 sous-échelles pour la QV et 3 x 8 sous

échelles pour la QVT) pour le nombre de sujets dont nous disposions. 

L'approche« K-Means »a été utilisée, car elle permettait d' établir a priori le nombre de 

regroupements désirés soit deux en raison du nombre de participants. Six analyses de 

groupements ont été faites : une sur chacun des indices : écart, but et rang de la QV, puis une 

autre sur chacun de ces mêmes trois indices (but, écart et rang) de l'échelle de la QVT. À la 

fin des analyses, il y avait donc deux groupes pour chacun des trois indices (but, écart et 

rang) de la QV et deux groupes aussi pour chacun des indices de la QVT. Des analyses 

descriptives ont été ensuite effectuées pour présenter les moyennes et écarts-types de chaque 

groupe sur les trois indices de QV (écart, but et rang) pour chacune des sous-échelles de 

même que pour les trois indices (écart, but et rang) de QVT (voir tableau 5.9). Le logiciel 

utilisé pour effectuer les diverses analyses est SPSS 18. 

Comme notre taille d'échantillon pour le volet 1 de l'étude était déterminé à 70 sujets, ce 

nombre permet de détecter une taille d'effet de f2 de 0,12 (ce qui correspond à une taille 

d'effet légèrement inférieure à une taille d' effet moyenne qui est f2 =0, 15) avec une puissance 

de 80% pour un seuil d'alpha 0,05 pour les corrélations simples (conditions d'un modèle de 

médiation) entre : QVT-QV, QV-épuisement professionnel (épuisement émotionnel et 

désengagement) , QVT épuisement professionnel (épuisement émotionnel et 

désengagement). Le même triangle de corrélations simples a été utilisé pour le modèle 

concernant la détresse psychologique. Le nombre de 70 sujets permet aussi dans la régression 



164 

multiple QVT -QV (variable médiatrice) de pouvoir détecter une diminution de la corrélation 

QVT -Épuisement professionnel (épuisement émotionnel et désengagement) et QVT -détresse 

psychologique de taille moyenne, i.e. f de 0,14. Le calcul de puissance a été effectué avec le 

logiciel GPower 3,1 , option « sensitivity » (Fau! et al., 2009). 

4.5 .1.1 L'hypothèse du modèle de médiation 

La première étape dans l'établissement du modèle de médiation consistait à vérifier 

l'existence d'une corrélation entre les groupements de QVT (indices d 'écart, de but et de 

rang) et les groupements de QV (indices d'écart, de but et de rang) (Baron et Kenny, 1986). 

Ensuite, les corrélations entre les groupements de la QV (indices d'écart, de but et de rang) et 

l'épuisement émotionnel et celles entre les groupements de la QVT (indices d'écart, de but et 

de rang) et l'épuisement émotionnel ont aussi été examinées. La même procédure a été faite 

pour le désengagement et la détresse psychologique. 

Pour répondre à la question de recherche, une régression multiple hiérarchique (entrée de 

la QV puis de la QVT) a été faite à l'aide du logiciel statistique SPSS18. L'examen du 

diagramme des valeurs prédites vs résiduelles a montré que les postulats de linéarité, 

d'homoscédasticité et de normalité étaient rencontrés. Cette régression a permis d'obtenir la 

corrélation semi-partielle entre la QVT (c.-à-d. l'appartenance aux groupements tels que 

définie plus haut, concernant l' indice d'écart, de but et de rang) et ]'·épuisement émotionnel 

lorsque la QV était entrée avant la QVT, comme variable médiatrice dans le modèle. Cette 

stratégie a été aussi effectuée avec le désengagement et la détresse psychologique. Une fois 

ces régressions complétées, le test de Sobel a été effectué pour chacun des modèles 

(épuisement émotionnel, désengagement et détresse psychologique) en tenant compte des 

trois scores d 'indices (d'écart, de but et de rang) afin de vérifier si le trajet passant par la 

variable médiatrice était significatif ou non (Preacher et Hayes, 2004 ; Sobel, 1982). En effet, 

le test de Sobel permet de vérifier si le produit des coefficients QVT -QV et QV- épuisement 

émotionnel est significatif. Dans le cas d'une médiation complète, il est certain que le test de 

Sobel sera significatif, car le lien QVT -épuisement émotionnel devient non significatif par 
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l'ajout de la QV comme variable médiatrice. Par contre, dans le cas d 'une médiation partielle 

où le lien QVT -épuisement émotionnel demeure significatif, il faut vérifier si le trajet QVT

QV et QV- épuisement émotionnel l 'est également. Le test de Sobel a aussi été effectué pour 

les deux autres modèles (QVT-QV-désengagement et QVT-QV-détresse psychologique) et 

pour chacun des indices. Des feuilles de calcul Excel ont été utilisées pour effectuer les 

calculs des tests de Sobel. 

4.5.1.2 L'hypothèse du modèle de modération 

Par ailleurs, afin de s'assurer que les liens entre la QVT, la QV et les trois variables 

dépendantes (les deux composantes de 1 'épuisement professionnel et la détresse 

psychologique) correspondaient bien à un modèle de médiation; les modèles de modération 

ont aussi été vérifiés. Pour ce faire, trois analyses de variances factorielle (une par variable 

dépendante) ont été faites selon le modèle suivant: effet principal groupes QVT (BQVT et 

MBQVT) pour le score de l' indice d 'écart et effet principal groupes QV (BQV et MBQV) sur 

le score de l'indice d 'écart puis l'interaction entre ces deux facteurs. Le même modèle a été 

utilisé pour les scores de l'indice de but et de rang. Dans le cas où l'interaction s ' avérait 

significative, le modèle de modération était alors préféré au modèle de médiation (Baron et 

Kenny, 1986). Le logiciel SPSS 18 a été utilisé pour effectuer les calculs des modèles de 

modération. 

4.5.2 Le plan d'analyse statistique du volet II de l'étude 

Pour le volet II de l'étude portant sur les liens QVT-QV et QV-QVT, des analyses 

descriptives ont d'abord été faites afin de comparer les participants ayant répondu aux deux 

questionnaires (ISQV et ISQVT) à ceux n'ayant pas répondu à ces derniers. Pour la QV, des 

analyses de groupements « K-Means cluster » sur les scores de l 'indice d'écart transformés 

en rangs normalisés (formule de Blom) ont été effectuées afin d'établir des groupements 

permettant d' avoir, dans un groupe, les sujets ayant un profil des scores de l ' indice d'écart de 
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QV « moins bonne » (groupe 2 = MBQV) sur l'ensemble des sous-échelles, et dans l'autre, 

les sujets ayant un profil des scores de l' indice d'écart de « bonne» QV (groupe 1= BQV). 

La même chose a été faite pour la QVT, ce qui a donné, au final, quatre groupes: pour la QV : 

groupe 1 = bonne QV (BQV) et groupe 2 = moins bonne QV (MBQV) et pour la QVT : 

groupe 1 = bonne QVT (BQVT) et groupe 2 = moins bonne QVT (MBQVT). Des analyses 

descriptives ont été ensuite effectuées pour présenter les moyennes et écarts-types de chaque 

groupe sur les scores (réels, non transformés) de 1 'indice d'écart de la QV pour chacune des 

sous-échelles de même que pour les scores (réels, non transformés) de 1 'indice d'écart de la 

QVT afm de bien illustrer jusqu'à quel point les groupes « bonne » et« moins bonne » QV et 

QVT sont distincts. Ceci permet de voir que l'analyse de « clusters »a permis de constituer 

des groupes bien différents. Le logiciel utilisé pour effectuer les diverses analyses est 

SPSS18. 

Le postulat d'homogénéité de la variance multivariée s'étant avéré significatif même 

après quelques tentatives de transformation des scores de chaque item, la régression 

logistique (méthode ascendante pas-à-pas (stepwise) conditionnelle) a donc été utilisée plutôt 

que l'analyse de variance multivariée. De plus, cette méthode pennettait de conserver 

l'échelle originale de chaque item et ainsi interpréter plus facilement les résultats. Le but de 

cette analyse n'était pas de produire des modèles de prédiction, mais bien d'utiliser une 

méthode multivariée qui permettait de mettre en compétition les sous-échelles (et les items) à 

l'aide d'une analyse n'exigeant pas les postulats paramétriques de la Manova. Une série de 

régressions logistiques a donc été effectuée afin de connaître quelles sous-échelles de la QVT 

avaient un lien avec l'appartenance aux groupes BQV et MBQV et par la suite, quelles sous

échelles de QV étaient associées à l'appartenance aux groupes BQVT et MBQVT. Dans le 

premier cas, la variable dépendante binaire était constituée par 1 'appartenance au groupe 1 

(BQV) ou au groupe 2 (MBQV) et les variables indépendantes étaient les scores continus de 

chaque sous-échelle de la QVT (la rémunération, le cheminement professionnel, 1 'horaire de 

travail, le climat avec les collègues de travail, le climat avec les supérieurs, l 'environnement 

physique, les facteurs qui influencent 1 'appréciation de la tâche à effectuer et le support à 

l'employé). Dans le second cas, la variable dépendante était l'appartenance au groupe 1 

(BQVT) ou au groupe 2 (MBQVT) et les variables indépendantes étaient les scores continus 
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de chaque sous-échelle de la QV (la santé physique, les loisirs, le social-familial, le travail, 

l'entretien ménager, la cognition, l'affectivité et le couple). Cette première étape a donc 

permis de voir si certaines sous-échelles QVT étaient associées à une plus ou moins 

bonne QV et si certaines sous-échelles QV étaient associées à une plus ou moins bonne QVT. 

L' identification de ces sous-échelles a permis la seconde étape de régression, c'est-à-dire 

quels sont les items d'une sous- échelle de QVT significative qui sont associés à une plus ou 

moins bonne QV. Le même processus a été utilisé pour le lien QV -QVT. Le logiciel utilisé 

pour effectuer les diverses analyses est SPSS 18. 

Les résultats des régressions logistiques effectuées ont permis de donner les rapports de 

risque (RR) pour quantifier, dans un premier temps, le lien entre les sous-échelles de QVT et 

la probabilité d' appartenir au groupe MBQV et dans un deuxième temps, le lien entre les 

sous-échelles de QV et la probabilité d' appartenir au groupe MBQVT. Aussi, les intervalles 

de confiance (IC), le chi carré global ainsi que le R carré de Nagelkerke seront présentés pour 

1 'ensemble des régressions logistiques du volet IL Par la suite la même stratégie d' analyse de 

régression logistique a été réalisée pour quantifier les liens entre les items des sous-échelles 

s'étant avérés significatives à l'étape précédente à la fois pour la QV et la QVT. 

Dans le but d'illustrer plus clairement la différence entre les groupes de QV (groupe 1 : 

BQV et groupe 2: MBQV) sur chacune des sous-échelles de QVT, les tableaux 5.14 et 5.15 

présenteront les moyennes (et écarts-types) des scores réels de QV et QVT dans le chapitre 

V. De plus, une série de tests Mann-Withney a été effectuée sur les données brutes (et non 

distribuées normalement), afin de pouvoir connaître les résultats significatifs des sous

échelles. Nous sommes conscients que ces analyses ne sont peut-être pas essentielles suite 

aux régressions logistiques, mais elles permettent au lecteur moins familier avec ces 

régressions de voir plus facilement les différences entre les groupes avec les scores réels des 

deux questionnaires. Le logiciel statistique utilisé pour effectuer ces analyses est SPSS 18. 

D'après le tableau 1 en page 1 190 du texte de Dupuis et Martel (2004), dans Actes du 

Xlllème congrès de l'Association internationale de psychologie du travail et des 

organisations de langue française (AIPTLF), on observe que les corrélations des sous-
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échelles de QVT avec les sous-échelles de QV se situent entre 0,16 et 0,50, avec une majorité 

des corrélations des sous-échelles étant autour de 0,30 (i.e. 10% de la variance) (Dupuis et 

Martel, 2004). On peut donc poser l ' hypothèse qu'un bon nombre des sous-échelles de QVT 

auront une corrélation de taille moyenne avec l'appartenance aux groupes de QV et 

inversement. Ainsi, comme notre taille d'échantillon du volet Il de l'étude était déterminé à 

88 sujets et en tenant compte de 1 'hypothèse que chaque variable indépendante aurait une 

relation de taille moyenne avec la variable dépendante, le calcul de puissance nous montre 

qu'un nombre de 85 sujets (pour le volet Il nous avons 88 sujets) permet de détecter une taille 

d 'effet, dans la cadre de la régression logistique entre petite (RR: 1,49) à moyenne (RR: 

3,45) de 2,07 avec une puissance de 80 %pour un seuil d'alpha 0,05 pour les 8 sous-échelles 

de QVT en relation avec les deux groupes de QV (groupe 1 :BQV et groupe 2 = MBQV). Le 

même calcul s'applique entre les 8 sous-échelles de QV et les deux groupes de QVT (groupe 

1 : BQVT et groupe 2 : MBQVT). Le calcul de puissance a été effectué avec le logiciel 

GPower 3,1 option« sensitivity » (Faul et al., 2009). L'établissement des tailles d'effets en 

termes de RR en partant de corrélations a été faite à partir de la feuille Excel de Jamie 

DeCoster (2012) (http://www.stat-help.com) . 



CHAPITRE V 

PRÉSENTATION ET ANALYSE DES RÉSULTATS 

Dans ce chapitre, les analyses descriptives, les portraits sociodémographiques des volets I 
et II de l' étude seront tout d'abord exposés. Enfin, les résultats des volets I et II seront 
présentés. 

5.1 Les analyses descriptives 

Les participants devaient remplir plusieurs questionnaires : 124 ont répondu aux 

questionnaires en papier, 116 au questionnaire de QV sur le Web, 120 au questionnaire de 

QVT sur le Web et seulement 70 participants ont complété l'ensemble des questionnaires 

(QV, QVT, OLBI et Détresse psychologique) pour le volet Ide l'étude comparativement à 88 

participants ayant rempli systématiquement les deux questionnaires de QV et de QVT pour le 

second volet de l'étude. La sous-échelle spiritualité de l' ISQV a été retirée de l'analyse. En 

effet, plusieurs répondants avaient omis de répondre aux questions de cette sous-échelle, donc 

la conserver aurait réduit encore plus la taille de l'échantillon. 

5.1.1 Les données sociodémographiques du volet Ide l'étude 

L' échantillon du volet 1 (voir tableau 5.1) était constitué majoritairement de travailleurs 

de moins de 35 ans de sexe féminin. De plus, la grande majorité gagnait moins de 30 000 $, 

avait moins de 5 ans d' expérience dans le domaine et dans la fonction, mais possédait plus de 
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12 ans de scolarité avec, près de la moitié, ayant 16 ans ou plus. Presqu'autant de travailleurs 

œuvraient en bureau qu 'à l'extérieur et la très grande majorité faisait de l' intervention. Enfin, 

les quarts de travailles plus fréquents sont de jour ou en rotation. 

Tableau 5.1 
Données sociodémographiques du volet 1 (N=70) 

Variables 

1 

Effectif Variables 

1 

Effectif Variables 

1 

Effectif(%) 
(%) (%) 

Age Revenu Travail à l'intérieur ou l'extérieur 
(N=69) _(N= 66) ffi= 6~-

20 à 26 ans 31 (44,9) 30 000 $et - 43 (65,2) ln térieur 29 (46) 

27 à 34 ans 18 (26,1) 30 00 1 $à 50 000 $ 22 (33,3) Extérieur 22 (34,9) 

35 ans et 20 (29) 50 001 $ à 70 000 $ 1 (1 ,5) Intérieur et 12 (19) 
plus extérieur 

Données 1/70 Données 4170 Données 7170 
manquantes manquantes manquantes 

Sexe Nombre d'heure de travail Poste d ' intervention ou non 
(N=69) par semaine (N=70) (N=69) 

femme 53 (76,8) - de 35 heures 16 (22,9) ou i 63 (91,3) 

homme 16 (23 ,2) 35 heures et+ 54 (77) non 6 (8,7) 

Données 1/70 Données 0170 Données 1170 
manquantes manquantes manquantes 

Variables Effectif(%) Variables Effectif(%) 
1 1 

Expérience dans la fonction (N= 70) Expérience en aide (N=70) 

moins de 5 ans 60 (85,7) moins de 5 ans 42 (59,9) 

5 à 10 ans 6 (8,6) 5à l0 ans 16 (22,8) 

Il ans et + 4 (5 ,6) Il ans et + 12 (17, 1) 

Données manquantes 0170 Données manquantes 0170 

Scolarité Horaire 
(N=67) __ili_ =7 Q2_ 

moins de 7 ans 2 (3) Jour 25 (35,7) 

7 ans à 11 ans 9 ( 13,4) So ir Il (15,7) 

12 ans à 15 ans 23 (34,3) Nuit 4 (5,7) 

16 ans et + 33 (49,3) Rotation 30 (42,9) 

Données manquantes 3/70 Données manquantes 0170 
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Il est important de mentionner que 1 'échantillon des participants, inclus dans les analyses 

du volet 1 (N=70), se distingue significativement des participants n' ayant pas répondu à tous 

les questionnaires du volet 1 uniquement sur la variable de l' âge. En effet, il faut souligner 

que la répartition en catégories d'âge est différente (chi2 = 5,728, p= 0,057) selon que l'on a 

complété tous les questionnaires (N=70) du volet 1 ou non (N=44). De fait, dans le groupe de 

70, il y a plus de participants dans la catégorie d'âge de 20-26 ans que dans les autres 

catégories d' âge (20 à 26 ans = 44,9 %, 27 à 34 ans =26,1 % et 35 ans et plus = 29 %; 

p<0,05) que dans le groupe de 44 (20 à 26 ans= 22,7%, 27 à 34 ans =36,4% et 35 ans et plus 

= 40,9%; p<0,05). Pour le reste des variables sociodémographiques, la proportion de 

répondants et de non-répondants n ' était pas significative donc relativement semblable. Voici 

un tableau comparatif (5.2) entre l' échantillon des répondants (N=70) et les non-répondants 

du volet 1. 

Tableau 5.2 

Comparatif entre l'échantillon des répondants (N=70) et les non-répondants 

Variables Répondants aux Non-répondants aux chi2 p 
questionnaires du volet questionnaires du volet 

1 1 
Age N=70 N=44 5,72 0,057 

Sexe N=69 N=45 0,02 0,877 

Scolarité N=67 N=45 4,58 0,205 

Revenu N=66 N=44 1,79 0,408 

Expérience en N=70 N=53 2,32 0,313 

aide 

Expérience dans N=70 N=54 2,67 0,263 
la fonction 
Nombre N=70 N=54 0,73 0,393 
d'heures/semaine 
Horaire N=70 N=53 2,31 0,510 

Travail à N= 63 N=47 4,75 0,090 
l ' intérieur ou à 
1 ' extérieur 
Poste N= 69 N=53 0,64 0,420 
d ' intervention ou 
non 
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Fait à noter, si le total duN des répondants et de celui des non-répondants n'est pas égale 

à 172 (nombre de participants total de 1 'étude) c'est parce que certains participants ont omis 

de répondre à certaines informations du formulaire sociodémographique. 

5 .1.2 Les données sociodémographiques du volet II de 1 ' étude 

L'échantillon du volet II (voir tableau 5.3 ci -dessous) était constitué majoritairement de 

travailleurs de moins de 35 ans de sexe féminin. De plus, la grande majorité gagnait moins de 

30 000 $, avait moins de 5 ans d' expérience dans le domaine et dans la fonction, mais 

possédait plus de 12 ans de scolarité avec près de la moitié ayant 16 ans ou plus. 

Presqu'autant de travailleurs œuvraient en bureau qu'à l'extérieur et la très grande majorité 

effectuait un travail d ' intervention. Enfin, les quarts de travail les plus fréquents sont de jour 

ou en rotation. 
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Tableau 5.3 

Données sociodémographiques du volet II (N=88) 

Variables Effectif Variables Effectif(%) Variables Effectif(%) l (%) 
1 

Age Revenu Travail à l'intérieur ou l'extérieur 
(N=86) (N=82 (N= 63) 

20 à 26 ans 35 (40,7) 30 000 $ et moins 51 (62,2) intérieur 29 (46) 

27 à 34 ans 24 (27,9) 3000 1 $à 28 (34, 1) extér ieur 22 (34,9) 
50 000 $ 

35 ans et 27 (3 1,4) 50001 $à 3 (3,7) Intérieur et 12 (19) 
plus 70 000 $ extérieur 

Données 2/88 Données 6/88 Données 25/88 
manquantes manquantes manquantes 

Sexe Nombre d'heure de travail Poste d'intervention ou non 
(N=86) par semaine (N=70) (N=69) 

femme 66 (76,7) moins de 35 16 (22,9) oui 63 (91,3) 
heures 

homme 20 (23,3) 35 heures et + 54 (77) non 6 (8,7) 

Données 2/88 Données 18/88 Données 19/88 
manquantes manquantes manquantes 

1 
Variables Effectif(%) Variables Effectif(%) 

1 

Expérience dans la fonction Expérience en aide 
(N= 70) (70) 

moins de 5 ans 60 (85,7) moins de 5 ans 42 (59,9) 

5 à 10 ans 6 (8,6) 5 à 10 ans 16 (22,8) 

11 ans et + 4 (5,6) Il ans et + 12 (17,1) 

Données manquantes 18/88 Données manquantes 18/88 

Scolarité Horaire 
(N=84) (N=70) 

moins de 7 ans 2 (2,4) Jour 25 (35,7) 

7 ans à 11 ans 9(10,7) Soir 11 (15,7) 

12 ans à 15 ans 29 (34,5) N uit 4 (5,7) 

16 ans et + 44 (52,4) Rotation 30 (42,9) 

Données manquantes 4/88 Données manquantes 18/88 
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Si on compare les répondants (n=88) aux non-répondants du volet II de 1 'étude, les 

résultats des analyses ont démontré qu ' il n 'y avait pas de différence significative entre les 88 

participants (N=88) ayant répondu aux deux questionnaires (QV et QVT) et ceux n'ayant 

répondu qu'à un seul des deux, sur toutes les variables sociodémographiques prises en 

compte. Voici un tableau comparatif (5.4) entre l'échantillon des répondants (N=88) et les 

non-répondants du volet II. 

Tableau 5.4 

Comparatif entre l' échantillon des répondants (N=88) et les non-répondants 

Variables Répondants aux Non-répondants aux che p 
questionnaires du questionnaires du volet 

volet II II 

Age N=86 N=26 2,70 0,259 

Sexe N=86 N=27 0,01 0,911 

Scolarité N=84 N=27 2,50 0,474 

Revenu N=82 N=27 1,26 0,532 

Expérience en N=70 N=53 2,32 0,313 
aide 
Expérience dans N=70 N=54 2,67 0,263 
la fonction 
Nombre d' heures N=70 N=54 0,73 0,393 
/semaine 
Horaire N=70 N=53 2,31 0,510 

Travail à l'intérieur N=63 N=47 4,75 0,090 
ou à l'extérieur 
Poste N=69 N=53 0,64 0,420 
d' intervention 
ou non 
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Mentionnons que si le total duN des répondants et de celui des non-répondants n 'est pas 

égal à 172 (nombre de participants total de l ' étude) c 'est parce que certains participants ont 

omis de répondre à certaines informations du formulaire sociodémographique. De plus, il est 

important de souligner le fait que les résultats des tableaux comparatifs 5.2 et 5.4 au niveau 

des variables: de l'horaire, du travail à l' intérieur ou à l' extérieur et d' occuper un poste 

d ' intervention ou non sont les mêmes, car les 18 participants ajoutés dans l'échantillon du 

volet II (70 + 18= 88) n ' avait pas complété le formulaire sociodémographique. 

5.2 Les résultats 

5.2.1 Les résultats du volet Ide l'étude 

Le tableau 5.5 présente le profil des moyennes des sous-échelles de QV selon les groupes 

de QV (l =BQV et 2=MBQV). Les résultats révèlent qu ' au niveau des indices de but et 

d'écart, il y a une tendance selon laquelle le groupe BQV a toujours des indices plus petits 

dénotant une meilleure condition que le groupe MBQV. Ainsi, Je fait que le groupe BQV a 

des indices de but plus petits que le groupe MBQV indique que les buts des participants du 

groupe BQV sont plus près de 1 ' idéal, donc que les sujets de ce groupe se fixent des buts plus 

élevés. Les indices d ' écart (donc la QV) du groupe BQV sont plus petits, reflétant ainsi un 

écart plus petit (entre la situation actuelle et l ' objectif personnel à atteindre) donc une 

meilleure QV. Ces sujets sont donc plus près de leur but personnel que les sujets de l ' autre 

groupe. Les indices de rang du groupe BQV sont aussi moins élevés que les indices de rang 

du groupe MBQV. En effet, les participants du groupe BQV auraient une meilleure capacité 

de priorisation que ceux du groupe MBQV, car ces derniers semblent donner à la majorité des 

items un score oscillant entre « très important » (1 ,8) et «essentiel » (2), les moyennes des 

sous-échelles étant majoritairement autour de 1,8 (6 sous-échelles sur 8) . En d ' autres mots, 

pour le groupe MBQV, tout est essentiel ou très important, ce qui rend compte d'une 

problématique de priorisation tandis que pour le groupe BQV, toutes les moyennes sont 

infériemes à 1,8 (elles vont de 0,9 à 1,7), ce qui suggère que des items obtiennent des indices 
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de rang élevé, mais que d'autres reçoivent des degrés d'importance beaucoup moindre (ex :le 

travail domestique, c.-à-d. ménage, entretien de la maison, etc.). Les résultats du groupe BQV 

reflètent une capacité de priorisation plus nonnale, permettant à un individu de discriminer ce 

qui est important de ce qui est moins important. Nous avons abordé cette notion en page 159 

de cette thèse et nous y reviendrons plus en profondeur plus loin, dans les pages qui suivent. 

5.2.1.1 :Les profils des scores bruts des indices d'écart, de but et de rang de QV selon les 
groupes de QV 

Tableau 5.5 

Profils des scores bruts de QV selon les groupes BQV et MBQV 

Sous-échelles de QV 

Groupes Santé Loisirs Environne- Travail Travail Cogni Affecti- Couple 
physique ment domestique. ti on vi té 

Social 
Score de l'indice de but- moyenne (écart-type) 

Groupe 6,40 8,09 8,20 9,62 10,37 8,03 6,84 8,34 
1 (n=34) (4,08) (4,86) (6, 19) (4,22) (7 ,28) (4,87) (4,17) (10,08) 

Groupe 15,84 17,88 18,06 18,63 22,78 17,79 18,04 17,34 
2 (n=36) (4,24) (5 ,23) (7 ,51) (6, 13) (9,03) (7,67) (7,28) (9,94) 

Score de l'indice d'écart- mo}enne (écart-type) 
Groupe 3,63 3,33 2,8 1 3,59 2,30 3,62 4,91 5,76 
l(n= 43) (2, 11) (2,07) (2,09) (1 ,96) (2,91) (3 ,63) (3,03) (6, 14) 

Groupe 12,11 11 ,86 8,87 9,89 6,85 9,6 1 16,31 13,00 
2(n= 27) (6,50) (12,41) (6,43) (7,89) (8,30) (8,66) (14,33) (9,97) 

Score de l'indice de rang- Mo)enne (écart-ty1 e) 
Groupe 1,65 1,44 1,59 1,38 0,90 1,51 1,75 1,52 
l(n= 44) (0,19) (0,29) (0,31) (0,24) (0,37) (0,27) (0, 18) (0,43) 

Groupe 1,90 1,80 1,77 1,72 1' 11 1,79 1,95 1,85 
2(n= 26) (0, 11) (0,24) (0,25) (0, 19) (0,50) (0 ,28) (0, 11) (0, 16) 

Groupe 1 - Bonne QV I.e. BQV et groupe 2- moms bonne QV I.e. MBQV 
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Pour faciliter la compréhension des résultats de notre échantillon (N=70) les tableaux 5.6 

(pour les inclices de but), 5.7 (pour les indices d'écart) et 5.8 (pour les indices de rang) 

présentés dans les prochaines pages de cette section permettront de comparer les résultats des 

deux groupes (BQV et MBQV) de notre échantillon avec ceux des moyennes et des écarts

types pour chacune des sous-échelles de QV d'un échantillon normatif de 580 sujets en santé 

(Marois, Dupuis et Martel, 2007). 

Telle que présentée dans le tableau 5.6, la comparaison des scores de l'indice de but du 

groupe BQV avec ceux de l'échantillon nonnatif suggère que le groupe BQV du volet 1 de 

notre étude ont des indices de but plus petits (donc plus près de l'idéal) sur toutes les sous

échelles que ceux de l'échantillon normatif. Le groupe MBQV a des niveaux de but 

semblables sur toutes les sous-échelles à ceux de l'échantillon normatif. Ainsi, on peut dire 

que les participants du groupe BQV de notre échantillon se démarquent particulièrement sur 

1 ' indice de but. Il se pourrait donc que le groupe BQV soit constitué d' individus se fixant des 

buts plus élevés que les individus de l' échantillon normatif. 

Tableau 5.6 

Comparaison entre les résultats sur les indices de but des groupes BQV et MBQV de 
notre échantillon et les résultats d'un échantillon normatif de 580 sujets 

Sous-échelles de QV 
Groupes Santé Loisirs Environnement Travail Travail Cognition Affecti- Couple 

physique social domesti- vi té 
que 

Score de l'indice de but- moyenne (écart-cy pe) 
Groupe 6,40 8,09 8,20 9,62 10,37 8,03 6,84 8,34 
1 (n=34) (4,08) (4,86) (6, 19) (4,22) (7,28) (4,87) ( 4, 17) (10,08) 

Groupe 15 ,84 17,88 18,06 18,63 22,78 17,79 18,04 17,34 
2 (n=36) (4,24) (5,23) (7,51) (6,13) (9,03) (7,67) (7,28) (9 ,94) 

N=580* 16,17 17,43 16,11 17,97 23,07 16,49 16,80 16,25 
(9,04) (1 0,39) (10, 15) (9,87) (15 ,74) (10,90) (10,92) (12, 76) 

* Résultats de l' étude de Marois, Dupuis et Martel (2007) Groupe 1 = Bonne QV i.e. BQV et groupe 2= moins 
bonne QV i.e. MBQV 
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Telle que présentée dans Je tableau 5.7, la comparaison des scores de l'indice d'écart du 

groupe 1 (BQV) avec ceux de l'échantillon normatif montre que groupe BQV du volet 1 de 

notre étude ont des résultats passablement similaires à ceux de l'échantillon de Marois et ses 

collègues. (2007) sur plusieurs des sous-échelles. La comparaison des scores du groupe 2 

(MBQV) avec les résultats de l'échantillon de Marois et ses collègues (2007) démontre 

clairement que le groupe MBQV présente des scores d'écart plus élevés (donc une moins 

bonne QV) que l'échantillon normatif. 

Tableau 5.7 

Comparaison entre les résultats sur les indices d'écart des groupes (BQV et MBQV) de 
notre échantillon et les résultats d'un échantillon normatif de 580 sujets 

Sous-échelles de QV 
Groupes Santé Loisirs Environne Travail Travail Cognition Affectivi- Couple 

physique ment domesti- té 
social que 

Score de l'indice d'écart- moyenne (écart-type) 

Groupe 3,63 3,33 2,81 3,59 2,30 3,62 4,91 5,76 

l{n=43) (2,11) (2,07) (2,09) (1 ,96) (2,91) (3,63) (3,03) (6,14) 

Groupe 12,11 11 ,86 8,87 9,89 6,85 9,61 16,31 13,00 

2{n= 27) (6,50) (12,41) (6,43) (7,89) (8,30) (8,66) (14,33) (9,97) 

N=580* 4,74 5,22 2,53 3,35 2,20 3,89 5,06 3,96 
(6,75) (7,0 1) ( 4, 16) (4,92) (5,25) (6,34) (7,70) (7,26) 

* Résultats de l'étude de Marois, Dupuis et Martel (2007) Groupe 1 = Bonne QV i.e. BQV et groupe 2= moins 
bonne QV i.e. MBQV 
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Telle que présentée dans le tableau 5.8, la comparaison des scores de l' indice de rang du 

groupe BQV avec ceux de l'étude normative suggère que le groupe BQV a une capacité de 

priorisation semblable à l ' échantillon normatif. Par aillel.rrs, tous les scores de l' indice de 

rang des sous-échelles du groupe MBQV sont au-dessus de 1,7 sauf un, ce qui suggèrerait 

une moins bonne capacité de prioriser les différents items du questionnaire comparativement 

aux résultats de l'échantillon normatif. 

Tableau 5.8 

Comparaison entre les résultats sur les indices de rang des groupes (BQV et MBQV) de 
notre échantillon et les résultats d'un échantillon normatif de 580 sujets 

Sous-échelles de QV 
Groupes Santé Loisirs Environnement Travail Trava il Cognition Affec- Couple 

physiq ue social domestique tivité 

Score de l'indice de ran~- Mo enne__(écart:_!:~ 
Groupe 1,65 1,44 1,59 1,38 0,90 1,51 1,75 1,52 
l(n= 44) (0, 19) (0,29) (0,31) (0,24) (0,37) (0,27) (0, 18) (0,43) 

Groupe 1,90 1,80 1,77 1,72 1' 11 1,79 1,95 1,85 
2(n= 26) (0, 11) (0,24) (0,25) (0,19) (0,50) (0,28) (0, 11) (0, 16) 

N=580* 1,67 1,44 1,63 1,46 0,99 1,65 1,75 1,66 
(0,25) (0,38) (0,3 1) (0,28) (0,47) (0,3 1) (0,29) (0,35) 

* Résultats de l 'étude de Marois, Dupuis et Martel (2007) Groupe 1 =Bonne QV i.e. BQV et groupe 2= 
moins bonne QV i.e. MBQV 
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5.2.1.2 Les profils des scores bruts de QVT selon les groupes de QVT 

Le tableau 5.9 présente le profil des moyennes des sous-échelles de la QVT selon les 

groupes QVT (groupe 1 = bonne QVT, i.e. BQVT et groupe 2 = moins bonne QVT, i.e. 

MBQVT). Les résultats du tableau 5.9 suggèrent aussi que les indices de but et d'écart 

affichent la même tendance que pour la QV, à savoir que le groupe BQVT a des indices plus 

petits que le groupe MBQVT, ce qui suggère une meilleure condition du groupe BQVT. En 

effet, les scores de l'indice de but de BQVT sont plus petits (donc plus près de l' idéal) ainsi 

que les indices d'écart (donc la QVT) indiquant ainsi des buts plus élevés et une meilleure 

QVT que pour le groupe MBQVT. Cependant pour les indices de rang, on remarque que le 

groupe BQVT a des indices plus élevés que le groupe MBQVT. En effet, les indices de rang 

du groupe BQVT oscillent entre les niveaux « important » ( 1 ,2) et « essentiel » (2), donc 

similaire à une modulation normale des priorités. 

Par ailleurs, le groupe 2 MBQVT affiche cette fois-ci des scores d'indice de rang moyen 

par sous-échelles presque tous inférieurs à 1,5, donc principalement de «moyennement 

important» (0, 7) à « très important » (1 ,8). Tous les scores du groupe 2 MBQVT sont 

inférieurs à ceux de la base de données du site de QVT, sauf en ce qui concerne facteurs 

influençant l 'appréciation des tâches. Ceci pourrait dénoter un certain désinvestissement par 

rapport à leur travail. Nous verrons plus spécifiquement, dans la section discussion, le rôle 

des scores de l'indice de rang en lien avec les concepts d'épuisement professionnel et de 

détresse psychologique. 
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Tableau 5.9 

Profils des scores bruts de QVT selon les groupes BQVT et MBQVT 

Sous-échelles de QVT 
Groupes Rému· Chemine- Horaire Environne- Climat avec Climat Facteurs Support à 

néra- ment ment les avec les in fl uençant l' employé 
ti on professio physique Supérieurs collègues l' appréciation 

-nel de la tâche 

Score de l'indice de but- mo enne (écart-t)pe) 
Groupe 13, 14 15,99 9,45 11 ,56 9,69 9,29 10,01 10,90 
1 (n=36) (5 ,3 1) (6,69) (4,89) (5 ,65) (5, 18) (5 ,05) (3 ,69) (5,30) 

Groupe 19,38 24,02 17,70 18,73 19,38 18,04 17,57 2 1,04 
2(n=34) (5,86) (6,51) (6,32) (7,28) (6,44) (6,2 1) (4,35) (6,18) 

Score de l'indice d'écart- moyenne (écart-type) 
Groupe 4,06 1,69 1,61 2,29 2,58 1,35 1,32 2,27 
l(n= 36) (2,73) (2,03) (2,08) (3,3 1) (2,67) (2 , 14) (1 ,39) (2,21) 
Groupe 8,20 7,93 6,98 8,63 12,29 4,33 6,08 4,04 
2(n= 34) (7,52) (5 ,01 ) (7,80) (9,26) ( 11 ,24) (3,74) (4,3 1) (3,08) 

Score de l'indice de rang- moyenne (écart-type) 
Groupe 1,69 1,49 1,69 1,59 1,87 1,55 1,69 1,46 
1 (n= 32) (0,3 1) (0,30) (0,25) (0,33) (0, 13) (0,22) (0, 17) (0,32) 
Groupe 1,43 1,10 1,47 1, 17 1,59 1,32 1,52 1,05 
2(n= 38) (0,26) (0,30) (0,34) (0,3 1) (0,2 1) (0,20) (0,13) (0,29) 

Groupe 1 = Bonne QVT 1.e. BQVT et groupe 2= moms bonne QVT 1.e. MBQVT 

Pour faciliter la compréhension des résultats de notre échantillon (N=70), les tableaux 

5.10 pour les indices de but, 5.11 pour les indices d'écart et 5.1 2 pour les indices de rang 

présentés dans les prochaines pages de cette section permettront de comparer les résultats des 

deux groupes BQV et MBQV de notre échantillon avec ceux des moyennes et des écarts

types pour chacune des sous-échelles de QVT d'un échantillon normatif de 2 900 sujets du 

site Internet de la QVT. 

Telle que présentée dans le tableau 5.10, la comparaison des scores de l ' indice de but du 

groupe BQVT avec ceux des 2 900 sujets de la base de données du site web 

www.qualitedevie.ca suggère que le groupe BQVT du volet I de notre étude a des indices de 

but plus petits que ceux des 2 900 participants de l' échantillon normatif du site Internet de 

QVT. Comme pour la QV, il se pourrait donc que le groupe BQVT soit constitué d' individus 

se fixant des buts plus élevés que les individus de 1 'échantillon normatif. Aussi, les données 

du tableau 5.10 suggèrent que les résultats du groupe MBQVT et ceux de l' échantillon 

normatif, sont sensiblement similaires sur l' ensemble des sous-échelles de QVT. 
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Tableau 5.10 

Comparaison sur les indices de but des groupes BQVT et MBQVT de notre échantillon 
et les résultats d'un échantillon normatif de 2 900 sujets 

Sous-échelles de QVT 
Groupes Rémuné- Chemine- Horaire Environne- Climat Climat Facteurs Support à 

ration ment ment avec les avec les influençant l'employé 
profess ion- physique supéri eurs collègues l' appréciation 
ne! de la tâche 

Score de l' indice de but- moyenne (écart-type) 

Groupe 13,14 15,99 9,45 11 ,56 9,69 9,29 10,01 10,90 
1 (n=36) (5 ,31) (6,69) (4,89) (5 ,65) (5 ,18) (5 ,05) (3 ,69) (5 ,30) 
Groupe 19,38 24,02 17,70 18,73 19,3 8 18,04 17,57 21 ,04 
2(n=34) (5 ,86) (6,51) (6,32) (7 ,28) (6,44) (6,21) ( 4,35) (6, 18) 
N=2900* 16,04 22,02 15,20 19,14 18,01 16,44 17,11 19,93 

(9,97) (13,44) (9,27) (10,94) (1 0,08) (10,71) (8,87) (11 ,40) 
* Résultats des données de la base de données du si te Internet de la QYT/ Groupe 1 =Bonne QVT i.e. BQVT et 
groupe 2= moins bonne QYT i.e. MBQYT 

Telle que présentée dans le tableau 5.11, la comparaison des scores d' indice d'écart du 

groupe 1 BQVT de notre étude avec ceux de l'échantillon normatif du site Internet suggère 

que le groupe 1 BQVT a une meilleure QVT que ceux du site. En effet, les scores de l' indice 

d'écart du groupe 1 BQVT sont tous plus bas (qui signifie un écart moins grand entre la 

situation vécue et le but) sur l' ensemble des sous-échelles. Par ailleurs, les résultats du groupe 

2 MBQVT suggèrent que ces participants ont une moins bonne QVT que l' échantillon 

normatif du site, car leurs scores de l'indice d' écart sont, sur la plupart des sous-échelles, plus 

bas (ce qui signifie un écart moins grand entre la situation vécue et le but) que ceux du 

groupe 2 MBQVT. 
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Tableau 5.11 

Comparaison entre les résultats sur les indices d ' écatt des groupes BQVT et MBQVT de 
notre échantillon et les résultats d 'un échantillon normatif de 2 900 sujets 

Sous-échelles de QVT 
Groupes Rémuné- Chemi- Horaire Environne- Climat Climat Facteurs Support à 

ration nement ment avec les avec les in fl uençant l'employé 
professio physique supéri eurs collègues l'appréciation 
nnel de la tâche 

Score de l'indice d'écart - moyenne (écart-type) 
Grou pel 4,06 1,69 1,61 2,29 2,58 1,3 5 1,32 2,27 
(n= 36) (2,73) (2,03) (2,08) (3 ,31) (2,67) (2, 14) (1 ,39) (2,21) 
Groupe 2 8,20 7,93 6,98 8,63 12,29 4,33 6,08 4,04 
(n= 34) (7,52) (5 ,01) (7,80) (9,26) (11 ,24) (3,74) ( 4,31) (3 ,08) 
N=2900* 5,02 7,48 3,88 4,62 7,22 6,13 5,69 5,92 

(2,98) (5 ,28) (3,58) (8,24) (9,8 1) (5 ,14) (11 ,51) (3,88) 

* Résultats des données de la base de données du site Internet de la QVT/ Groupe 1 =Bonne QVT i.e. BQVT et 
groupe 2= moins bonne QVT i.e. MBQVT 

Au niveau de l' indice de rang (voir tableau 5.12), la comparaison des scores du groupe 1 

BQVT avec ceux de l' échantillon normatif du site indique que le groupe 1 BQVT a des 

scores passablement similaires à ceux des 2 900 sujets de l'échantillon normatif et ce sur 

l'ensemble des sous-échelles. Ainsi, on peut dire que le groupe 1 BQVT a une bonne capacité 

de priorisation qui oscille entre «important » (1 ,2) et « très important » (1 ,8). Aussi, si on 

compare les résultats du groupe 2 MBQVT à ceux de l'échantillon normatif, on semble voir 

que le groupe MBQVT serait plus démobilisé, car leurs scores de l ' indice de rang se situent 

de « moyennement important » (0,7) à « peu important » (0,4) . En d 'autres mots, les résultats 

du groupe 2 MBQVT suggèrent que, pour ceux-ci, tous les items semblent sensiblement avoir 

peu d'importance, ce qui peut révéler un certain désinvestissement (quand plus rien n' est 

important) comparativement à ceux de l ' échantillon normatif du site. Nous reviendrons dans 

la section discussion sur les différentes comparaisons entre les résultats de notre échantillon 

et ceux des échantillons normatifs. 
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Tableau 5.12 

Comparaison entre les résultats sur les indices de rang des groupes BQVT et MBQVT de 
notre échantillon et les résultats d'un échantillon normatif de 2 900 sujets 

Sous-échelles de QVT 
Groupes Rému- Chemine- Horaire Environne- Cli mat Climat Facteurs Support à 

nération ment ment avec les avec les influençant l'employé 
profes- Physique supérieurs collègues l'appréciation 
sionne! de la tâche 

Score de l'indice de rang - moyenne (écart-type) 
Groupe 1,69 1,49 1,69 1,59 1,87 1,55 1,69 1,46 
1 (n=32) (0,31) (0,30) (0,25) (0,33) (0,13) (0,22) (0, 17) (0 ,32) 
Groupe 1,43 1,10 1,47 1,17 1,59 1,32 1,52 1,05 
2 (n= 38) (0,26) (0,30) (0,34) (0,31) (0,2 1) (0,20) (0, 13) (0,29) 
N=2900* 1,71 1,40 1,65 1,3 7 1,63 1,5 7 1,60 1,31 

(0,28) (0,39) (0,32) (0,28) (0,28) (0,36) (0,21) (0,36) 
• Résultats des données de la base de données du site Internet de la QVT/ Groupe 1 = Bonne QVT i.e. BQVT et 

groupe 2= moins bonne QVT i.e. MBQVT 

5.2.2. Les modèles de médiation ou de modération? 

5.2.2.1 Le modèle QVT- QV - Épuisement émotionnel 

Pour le modèle QVT-QV-Épuisement émotionnel (voir figure 5.1), le R global est de 

0,509 (p<O,OOO) pour un R carré ajusté de 0,237 (on peut trouver le tableau complet de la 

régression à l'appendice L). Dans ce modèle de l' épuisement émotionnel, seul l' indice d'écart 

rencontre les exigences du modèle de médiation à savoir une corrélation significative QVT

QV, QV- épuisement émotionnel et QVT- épuisement émotionnel. Les indices de but et de 

rang, que ce soit pour la QVT ou la QV, ne sont pas associés à l' épuisement émotionnel. Par 

ailleurs, pour l' indice d'écart, le chemin indirect est marginalement significatif (Sobel : z 

=1,73; p=0,08), contrairement au chemin direct QVT-épuisement émotionnel (r = 0,39*) qui 

ne demeure pas significatif (r = 0,1 0) lorsque 1 'on tient compte de la QV dans le modèle. Il 

semblerait donc que le lien entre la QVT et l'épuisement émotionnel passe complètement par 

la QV. Nous pouvons donc affirmer être en présence d'un modèle de médiation complet. De 

plus, l ' interaction QVécart X QVTécart n 'étant pas significative (p=0,16), cela confirme la 

présence d'un effet médiateur de la QV. Par ailleurs, il importe de souligner que le trajet 

indirect est marginalement s ignificatif (p=0,08, r=0,22) pour une valeur de z de 1,73, alors 
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que la QV, même en présence de la QVT conserve un r significatif de 0,32, ce qui correspond 

à une valeur z de 2, 7 (p=0,007). 

Écart: 0,63* 

Modèl de modération 

QVbut X QVT ut= r=0,22; p= 0,06* 

Écart: 0,39* {0,10) 

Écart: 0,49*(0,32*) 

Épuisement 
émotionnel 

Figure 5.1 Modèle de médiation QVT-QV avec la QV comme variable (médiatrice et 
modératrice) pour l 'épuisement émotionnel. Écart=indice d'écart. Les chiffres entre parenthèses 
représentent les coefficients de corrélation semi-partiels lorsq ue la QV est dans le modèle. Les chiffres hors 
parenthèses représentent les coefficients de corrélations directes. L'astérisque (*) = p<O,OS. QVTbut X QYbut = 
interaction des indices de but. 
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Par ailleur , on voit ur la figure 5. 1 que l' interaction QV par QVT est marginalement 

significative au niveau des scores des indices de but. La figure 5.2 illustre cette interaction . 

18 -
c a 

~~ .... 16 c 

~-----
Q) 

E - QV But élevé 
Q) 

.~ 14 d b QV But bas :::> -a. 
' LJ.J 

12 
QVT But élevé QVT But bas 

Figure 5.2. Modèle de modération (QVbut X QVTbut) pour l' indice de but et l'épuisement 
émotionnel. a= indice de but QV élevé et indi ce de but QVT élevé 1 b= indice de but QY élevé et indice de but 
QVT bas /c= indice de but QY bas et indice de but QYT bas/ d= indice de but QV bas et indice de but QVT élevé. 
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Malgré le fait que, sur le graphique de la figure 5.2 du modèle de modération, il semble 

que chacun des points soit bien distinct, seuls les points c et d sont statistiquement différents 

(p= 0,04). Ainsi, lorsque les indices de but sont bas au niveau de la QV et de la QVT (c), il y 

a plus d'épuisement émotionnel que lorsque les indices de but sont bas sur la QV, mais non 

sur la QVT ( d). Enfin, lorsque les indices de but de la QV sont élevés (points a et b ), peu 

importe que les indices de but de la QVT soient élevés ou bas, il n'y a pas de différence 

significative en matière d'épuisement émotionnel. Cependant, il faut prendre ces résultats 

avec prudence, car l'échantillon du point c contient uniquement 7 sujets; celui du d en 

contient, quant à lui, 29. 



188 

5.2.2.2 Le modèle QVT- QV- Désengagement 

Pour le modèle QVT-QV-Désengagement (voir figure 5.3), le R global est de 0,375 

(p<0,006) pour un R carré ajusté de 0,115 (on peut trouver le tableau complet de la régression 

à l'appendice L). Dans ce modèle, seul l' indice d' écart rencontre les exigences du modèle de 

médiation. Les indices de but et de rang, que ce soit pour la QV ou la QVT, ne sont pas 

associés au désengagement. Ainsi , pour l' indice d'écart, le chemin indirect n' est pas 

significatif (Sobel : z= 0,36; p= 0,71 , pour un r de 0,04), contrairement au chemin direct QVT 

et désengagement, qui est der= 0,369 et qui demeure significatif(r = 0,24), lorsque l' on tient 

compte de la QV dans le modèle. Il n'y a donc pas de voie de médiation par la QV dans le 

désengagement. Ceci semblerait indiquer que la composante de désengagement est liée 

uniquement à la QVT. Par ailleurs, en présence de la QVT, le r de la QV tombe à 0,06 et est 

non significatif. 

QV 

Écart: 0, 63* Écart: 0, 28*(0, 06) 

r=0,27; p= 0,023 * 

~-------L---------+ 
~ Écart : 0,36* (0,24*) 

Déseneaeement 

Figure 5.3. Modèle QVT-QV de médiation (ou modération) pour le désengagement avec la 
QV comme variable (médiatrice et modératrice). 
Écart=indice d'écart. Les chiffres entre parenthèses représentent les coefficients de corrélation semi-partiels 
lorsque la QV est dans le modèle. Les chiffres hors parenthèses représentent les coefficients de corrélations 
directes. L'astérisque(*)= p<0,05. QYécart X QYTécart =interaction des indices d'écart. 
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En ce qui concerne les indices de but et de rang, l' effet d ' interaction n' est pas significatif. 

Cependant, même si l' interaction QV indice d' écart X QVT indice d' écart est significative 

(p=0,023), le modèle de modération ne sera pas retenu. En effet, 1 'analyse de 1 ' interaction a 

révélé qu 'un des groupes ne comptait que 3 sujets. 

5.2.2.3 Le modèle QVT- QV- Détresse psychologique 

Pour le modèle QVT-QV-Détresse psychologique (voir figure 5.4), le R global est de 

0,546 (p<O,OOO) pour un R carré ajusté de 0,278 . Dans ce modèle, de la détresse 

psychologique, seul l' indice d'écart rencontre les exigences du modèle de médiation. Les 

indices de but et de rang, que ce soit pour la QV ou la QVT, ne sont pas associés à la détresse 

psychologique. Pour l'indice d'écart, le chemin indirect est significatif (Sobel : z= 2,07; p= 

0,03 , r=0,25), contrairement au chemin direct QVT -Détresse psychologique (r = 0,38*) qui 

ne demeure pas significatif (r = 0,047) lorsque la QV est dans le modèle. Il semblerait donc 

que le lien entre la QVT et la détresse psychologique passe complètement par la QV. Nous 

pouvons donc affirmer être en présence d'un modèle de médiation complet. Comme pour le 

modèle de l'épuisement émotionnel, la QV demeure significative (r= 0.38, pour une valeur z 

de 3,2, p=O,OOl ) même en présence de la QVT. 

Écart: 0, 63* 
Écart: 0, 54*(0, 38*) 

Modèle d modération 

~) 
psychologique 

~ 

QVrang X QVTra g = r=0,26; p= 0,02* 

Écart : 0,38* (0,047) 

Figure 5.4 Modèle QVT -QV de médiation (ou modération) pour la détresse psychologique 
avec la QV comme variable (médiatrice et modératrice). Écart=indice d'écart. Les chiffres entre 
parenthèses représentent les coefficients de corrélation semi-partiels lorsque la QV est dans le modèle. Les 
chiffres hors parenthèses représentent les coefficients de corrélations directes. L' astérisque (*) = p<O,OS. 
QVrangX QVTrang = interaction des indices de rang. 
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Pour ce qui est des indices de but et d'écart, l'effet d'interaction n'est pas significatif. Par 

ai ll eurs, on voit que sur la figure 5.4 l' interaction QV-QVT est significative (p=0,02) au 

niveau de l' indi ce de rang. La figure 5.5 illustre aussi cette interaction. 

70 

60 ---- c 
d 

50 
(]) b V1 a . QV rang élevé V1 40 
(]) 
1... ..... 

30 QV rang ba s ' <l.J 
0 

20 

10 

0 

QVT rang élevé QVT rang bas 

Figure 5.5 Modèle de modération QV x QVT pour l'indice de rang et la détresse 
psychologique. a= indice de rang QV élevé et indice de rang QVT élevé 1 b=indice de rang QV élevé et indi ce 
de rang QVT bas l e= indice de rang QV ba et indice de rang QVT bas/ d= indice de rang QV bas et indice de 
rang QVT élevé. 
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La comparaison des points a, b, c et d révèle que seuls les points a etc (p= 0,004) et b et 

c (p= 0,003) sont tatistiquement différent . Ainsi, lorsque les indices de rang sont élevés au 

niveau de la QV et de la QVT (a), le ni veau de détresse psychologique est moindre que 

lorsque (point c) les indices de rangs sont bas sur la QV et la QVT. En d'autres mots, quand 

plus rien n'est important ni dans la QV ni dans la QVT, une plus grande détresse est vécue. 

D 'autre part, la comparaison de b et c révèle que lorsque les rangs de la QV sont élevés et 

que les rangs de la QVT sont bas (b), il y a moins de détresse psychologique 

comparativement à lorsque les indices de rang sont bas sur la QV et la QVT (c). Cependant, il 

faut prendre ces résultats avec prudence, car l'échantillon duc contient uniquement 9 sujets 

comparativement à 15 suj et pour a et 29 pour b. 

Le tableau 5. 13 résume bi en les résultats obtenus dans le volet Ide l'étude. Ainsi, pour 

1 'épuisement émoti onnel et la détresse psychologique, nous sommes en présence d ' un modèle 

de médi ation complète de l'effet de la QVT sur ces deux variables dépendantes, via la ·Qv, et 

cela, pour l' indi ce d'écart de QV et QVT. Par ai lleurs, il n'y a ni modèle de médiation ou de 

modération dans le cas du désengagement. En ce qui a trait aux indices de but et rang, on voit 

qu 'on est en présence d'un modèle de modérati on pour l' indice de but et l 'épuisement 

émotionnel ainsi que pour 1' indice de rang et ·la détresse psychologique. 



Tableau 5.13 

Synthèse des modèles retenus du volet I (N=70) 

1 VARIABLES MODÈLES DE MÉDIATION 

INDÉPENDANTE MÉDIATRICE DÉPENDANTE 

QVT QV Épuisement 
Indice d'écart Indice d'écart émotionnel 

QVT QV Désengagement 
Indice d'écart Indice d'écart 

QVT QV Détresse psy. 
Indice d'écart Indice d'écart 

VARIABLES MODÈLES DE MODÉRATION 

INDÉPENDA TE MÉDIATRICE DÉPENDANTE 

QVT QV Épuisement 
Indice de but Indice de but émotionnel 

QVT QV Détresse 
Indice de rang Indice de rang psychologique 

5.2.3 Les résultats du volet II de l' étude 

l 

TYPES DE MÉDIATION 

médiation complète 

absence de médiati on 
ou modération 

médiation complète 
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5.2.3 .1 Les liens entre les sous-échelles QVT et l'appartenance aux groupes BQV et MBQV 

Concernant le lien entre les scores des ous-échelles de l' indice écart de la QVT et 

1 ' appartenance à chacun des groupes (« elus ter » 1 : BQV vs « elus ter » 2: MBQV) basé sur le 

score d' indice d'écart de l 'ensemble des sous-échelles de la QV personnelle), la régression 

logistique a montré que les sous-échelles : rémunération (p=0,02; rapport de risque 

(RR)=l , l9 ; intervalle de confiance à 95% (IC): 1,02-1 ,38), cheminement prof essionnel 

(p=0,06; RR= l ,20; IC : 0,99- 1,46) et facteurs influençant l 'appréciation de la tâche (p=O,OO; 

RR= l ,81; IC :1,25-2,63) sont significativement associées à l'appartenance aux groupes de 

QV pour un chi carré global de 51 ,24 (dl: 3; p=O,OO) , un R carré de Nagelkerke de 0,594 et 
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un pourcentage de bonne prédiction de 83% (90.2 % pour l'appartenance au groupe 1 et 

73 % pour l'appartenance au groupe 2). Le lecteur intéressé peut voir les tableaux des 

régressions logistiques à 1 'appendice P . 

• 

Figure 5.6 Sous -échelles de la QVT significativement associées à BQV et MBQV 
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Ainsi, pour la sous-échelle rémunération, dont le RR est de 1,19, le coefficient bêta de la 

régression est 0, 174. Ceci implique que chaque augmentation d ' une unité sur le score 

augmente la probabilité d'appartenir au groupe 2 « moins bonne QV » de e0
•
174

. Donc pour un 

score de 1, le RR est de 1,19. Ainsi, s i j'ai un score de 5, ma probabilité d'être dans le groupe 

2 es t 5 X e0
•
174

, i.e. 5,95. Pour un score de 10, la probab ilité serait de 11 ,9 d 'être dans le 

groupe 2. 

Le tableau 5.14 présente les moyennes et les écarts-types de chacune des sous-échelles de 

QVT. Ces moyenne permettent de voir la différence des scores bruts de l' indice d 'écart de 

QV selon l'appartenance aux groupes 1 BQV et au groupe 2 MBQV Ainsi , en observant les 

scores bruts de 1 ' indice d'écart de chaque sous-échelle de QVT, on remarq ue que le groupe 1 

BQV personnelle a, la plupart du temps, une QVT significativement meilleure que le groupe 

2 MBQV comme le révèle une série de tests Mann-Withney . 

Tableau 5.14 
Scores bruts de l' indice d'écart de chacune des sous-échelles (moyenne et 

écart-type) de la QVT des groupes 1 (BQV) et 2 (MBQV) 

Sous-ÉcheUes QVT 

Rémunération** 

Cheminement 
professionnel*** 

Horaire *** 

Caractéristiques de 
l'eoviroooemeot 
physique*** 

Climat supérieur*'~ ':' 

Climat avec collègues** 

Facteurs influençant 
l'appréciation de la tâche ** 

Support à l'employé 

*p<O,OS , **p<O,O l , ***p<O,OO l 

Groupe QV 1 (N= 51) 
(BQV) 

Moyenne (écart-t e) 

4,42 (3,07) 

2,52 (2,70) 

2,40 (2,97) 

2,72 (3,26) 

4,08 (4,88) 

1,79 (2,80) 

1,84 (1,98) 

2,4 1 (2,23) 

Groupe QV 2 (N= 37) 
(MBQV) 

Mo enne (écart-type) 

8,04 (7,56) 

7,62 (5,01) 

6,22 (7,97) 

7,85 (9,16) 

10,67 (11,35) 

3,93 (3,62) 

5,76 (4,17) 

4,27 (3,71 ) 
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5.2.3.2 Les liens entre les sous- échelles QV et l'appartenance aux groupes BQVT et 

MBQVT 

Quant aux sous-échelles de la QV liée à la QVT (voir figure 5.7), la régression logistique 

a révélé que seule les ous-échelles santé physique (p=O,Ol; RR= 1,17, IC: 1,03-1,33) et 

environnement social (p=0,04; RR= 1,14, IC: 1,00-1,30) sont significativement associées aux 

groupes de QVT. Le chi carré du mod~le globale t 2 1,36 (dl : 2; p=O,OO) , pour un R carré de 

Nagelkerke de 0,289 et un pourcentage de bonne prédiction de 70,5 % (84 % pour 

1 'appartenance au groupe 1 et 52,6 % pour 1 'appartenance au groupe 2). Le lecteur intéressé 

peut voir les tableaux des régressions logistiques à 1 'appendice P. 

Figure 5.7 Sou -échelles de la QV signiftcativement associées à BQVT et MBQVT 



196 

Le tableau 5.15 présente les moyennes et les écarts-types de chacu ne des sous-échelle 

de QV. Ces moyennes permettent de vo ir la différence des scores bruts de l'i ndice d'écart de 

QVT selon l'appartenance aux; groupes 1 BQV et au groupe 2 MBQV . Ainsi, en observant les 

scores bruts de chacune des sous-échelles de QV, on remarque que le groupe 1 BQV a, la 

plupart du temp , une QV ignificativement meilleure que le groupe 2 MBQV comme le 

révèle une érie de tests Mann-Withney. 

Tableau 5.15 

Scores bruts d 'écart de chacune des sous-échelles (moyenne et écart-type) de la QVT 
des groupe 1 (BQVT) et 2 (MBQVT) 

Sous-Echelles QV Groupe QVT_l Groupe QVT 2 
BQVT MBQVT 
(N=50) (N=38) 

Moyenne (écart-type) Moyenne (écart-type) 

Santé physique':'* 4,52 (2,95) 9,07 (6,95) 

Loisir*** 4,40 (3,92) 9,33 ( 11 ,04) 

Environnement social**':' 3,72 (3,58) 7,46 (5,88) 

3,66 (2,64) 8,29(7 ,14) 

Travail domestique 2,96 (3,05) 6,06 (7,97) 

Cognition** 4,18 (4,35) 7,21 (7 ,59) 

Affectivité ** 6,30 (4,83) 12,39 ( 13,03) 

Couple** 6, 63 (6,55) 10,99 (10,39) 

*p<0,05, **p<O,O l, ***p<O,OOl 
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D est important de mentionner que la différence entre ces comparaisons univariées 

(Mann-Whi tney) des tableaux 5.14 et 5. 15 et les résultats des régress ions logistiques vient du 

fait que les analyse un ivariées ne prennent pas en compte les résultats des autres sous

échelles et leur recouvrement possible, contrairement aux analyses multivariées (régress ions 

logistiques). Cependant, les tableaux 5.14 et 5. 15 permettent de mieux voir les différences en 

termes de moyennes entre les groupes 1 et 2 au ni veau de la QV et de la QYT. 

5.2.3 .2. 1 Les items des sous-échelles sign ificatives de la QVT (à l'étape précédente) et 
l'appartenance aux groupes de BQV et MBQV 

Parmi les 3 item de la sous-échelle présentés dans la figure 5.8 à savoir la rémunération, 

seu l l ' item revenu (p=O,OO; RR=l ,14, IC: 1,04-1 ,24) s'est avéré s ignificativement reli é à 

l'appartenance aux groupes de QV (BQV et MBQV) pour un chi carré global de 10,83 (dl: 1; 

p=O,OO), un R carré de Nagelkerke de 0,164 et un pourcentage de bonne prédiction de 65, 1 % 

(80,9 % pour l 'appartenance au groupe 1 et 44,4 % pour l'appartenance au groupe 2). Le 

lecteur intéressé peut vo ir les tableaux des régressions logistiques à 1 'appendi ce Q. 
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• 

Figure 5.8 rtem(s) de la sous-échelle de rémunération significativement associé(s) aux 
groupes BQV et MBQY . 

Quant à la sous-échelle cheminement prof essionnel comptant 3 items présenté dans la 

figure 5.9, on retrouve: la possibilité d'avancement (p=O,OO; RR=l , l8 ; re : 1,07-1 ,3 1), le 

perfectionnement et la formation (p=0,05 ; RR=l,07 ; re : 0,99-1 ,_16) qui sont 

significativement associés à l'appartenance aux groupes de QV (BQV et MBQV) pour un chi 

cané global de 23,00 (dl: 2; p=O,OO), un R carré de Nagelkerke de 0,432 et un pourcentage de 

bonne prédiction de 74,4 % (86,4 % pour l'appartenance au groupe 1 et 58,8% pour 

l 'appartenance au groupe 2) . Le lecteur intéressé peut vo ir les tableaux des régressions 

logistiques à l'appendice Q. 



199 

• 

Figure 5.9 Item(s) de la sous-échelle de cheminement professionnel significativement 
associé(s) aux groupes BQV et MBQV. 

Dans la sous-échelle facteurs influençant l'appréciation des tâches, comptant 9 items, 

présentés dans la figure 5.10, on retrouve deux items : l'efficacité au travail (p=0,01 ; 

RR=1 ,10; IC : 1,02-1,19) et la participation aux décisions (p=0,01; RR=1 ,25; IC: 1,05-

1 ,50), sont significativement associés à l'appartenance aux groupes de QV (BQV et MBQV) 

pour un chi carré global de 24,91 (dl : 2; p=O,OO), un R carré de Nagelkerke de 0,376 et un 

pourcentage de bonne prédiction de 72,4% (84, 1 % pour l'appartenance au groupe 1 et 56,3 

% pour l'appartenance au groupe 2). Le lecteur intéressé trouvera les tableaux des régressions 

logistiques de cette section en appendice Q à la fin de la thèse. 
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Figure 5.10 [tem(s) de la sous-échelle facteurs influençant L'appréciation des tâches 
significativement associé(s) aux groupes BQV et MBQV. 

5.2.3 .2.2 Les item de ou -échelles significatives de la QV (à 1 'étape précédente) et 
l'appartenance aux groupes BQVT et MBQVT 

Quant aux items de la QV associés à la QVT, les résultats révèlent qu'aucun item des 

deux sous-échelles santé physique (comptant 5 items : sommeil , capacités phy igue , 

habitudes alimentaires, douleur physique et santé globale) et environnement social et familial 

(comptant 3 items : interaction avec enfants, interaction avec famille et interactions avec 

amis) n'est significat ivement associé à l'appatienance aux groupes de QVT. U semble donc 

que ces deux sous-échelles dans leur ensemble soient associées à la QVT, mais aucun item 

spécifiquement. Le lecteur intéressé trouvera les tableaux de régre ion logistiques de cette 

section en appendice Q à la fin de la thèse. 



CHAPITRE VI 

DISCUSSION GÉNÉRALE 

Ce chapitre comporte une discuss ion générale sur les résultats des deux volets de l'étude 
de cette thèse de doctorat. La discuss ion est exposée en cinq sections di stinctes. D ' une part, la 
première section fa it état des résul tats du premier volet de l ' étude en référence à l'association 
entre la QVT et l'épuisement profess ionnel (épuisement émotionnel et désengagement) et à la 
détresse psychologique en vérifiant un modèle de médiation ou de modération par la QV 
personnelle. Le second volet de 1 'étude réfère aux résultats obtenus à pa1t ir de 1 'exploration 
de 1 'associati on des domaines de la QV personnelle avec la vie professionnelle et vice-versa. 
La deuxième secti on présente les contributions théoriques des résultats en lien avec la 
littérature existante. Par la suite, la troisième section fait état des considérations 
méthodologiques en précisant les forces et les limites de l' étude. Quant à la quatrième partie, 
elle aborde le pistes de recherches futures. Enfin , la cinquième explore les implications 
pratique . 

6.1 Les résultats g lobaux des deux volets de 1 ' é tude 

6. 1.1 Le vo let T de l'étude 

Le vo let I de 1 'étude, présenté au chapitre IV, avait comme obj ecti f de répondre à la 

question sui vante : est~ce que les trois scores ( indi ces de but, d 'écart et de rang) de la QVT 

sont associés à 1 'épuisement p rofess ionnel (deux composantes: épuisement émotionnel et 

désengageme nt) et à la détresse psychologique via un modèle de médiation ou de modération 

mettant en jeu la QV personnelle? 
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En résumé, les résultats de ce volet ont démontré que pour le modèle QVT -QV

Épuisement émotionnel , le li en entre la QVT (indi ce d 'écart) et l'épuisement émotionnel est 

soumis à une médiation complète de la QV (indice d'écart), c.-à-d . que le lien entre la QVT 

(indice d 'écart) et l'épuisement émotionnel se fera it via le lien QVT (indice d 'écart) QV 

( indice d 'écart) . Dans le modèle QVT-QV- Désengagement, le li en QVT (indi ce écart) et 

désengagement ne passe pas par un effet médiateur de la QV (indice écart) comme pour 

l'épuisement émotionnel. Ainsi , dans ce modèle, nous pouvons dire qu ' il n 'y a ni modération 

ni médiation de la QV et que 1 ' association est directe entre la QVT et le désengagement. ll en 

ressort donc que le désengagement est lié à des composante organisationnelle de la QVT 

alors que pour 1 'épuisement émotionnel, le lien est moins clair. En effet, si en présence de la 

QV, le lien direct QVT -Épuisement émotionnel n 'est plus significatif, le lien QV -Épuisement 

émotionnel lui , demeure significatif même en présence de la QVT et le trajet QVT-QV

Épuisement émotionnel n 'est que marginalement significatif. Est-ce donc dire que 

l'épuisement émotionnel ne serait le fait que de la QV et que le désengagement ne serait le 

fait que de la QVT? Par ailleurs, il est difficile de trancher à savoir si c ' est une QVT « moins 

bonne » qui hypothèque la QV ou 1' inverse? Le devis corrélationnel utilisé dans la présente 

thèse ne nous permet pas de trancher sur cette question. Cependant, un examen des scores 

bruts des indices d'écart dans les tableaux (5.5 et 5.9) au chapitre V permet de se rendre 

compte que la QVT de ces travailleurs semble meilleure que leur QV personnelle. En effet, 

dans le tableau 5.9, le groupe BQVT a un score minimum de 1,32 et un maximum de 4,06 et 

le groupe MBQVT a un minimum de 4,04 et un maximum de 12,29. En comparaison, les 

scores de l' indice d 'écart du groupe BQV, dans le tableau 5.5, vont de 2,30 à 5,76 tandis que 

ceux du groupe MBQV varient de 8,87 à 16,3 1. Ainsi, on voit que leur QV semble plus 

affectée que leur QVT. Les graphiques ' ci-dessous, tirés des pages 12 et 13 du rapport 

transmis à l' organisme parrainant l'étude permet de voir les profils de QV et de QVT en 

rangs centiles, par rapport aux deux populations de référence (QV= 580 et QVT 2 900). La 

figure 6.1 présente les profils de QV et de QVT pour 1 'ensemble des répondants. Ces profils 

permettent de voir clairement que la QV est beaucoup plus détériorée que la QVT. On 

pourrait donc poser l' hypothèse qu'une QV personnelle détériorée pourrait affecter la QVT. 

1 Nous savons qu ' il n'est pas d' usage de présenter des résultats dans la section discussion, mais ici, ces 
ré ultat ne pouvaient être présentés dans la section Résultat , car ils ne cadrajent pas avec les objectifs 
des analyses; les placer ici permet une discussion plu approfondie du sens de la relatio n QV -QVT 



Profil de la qualité de vie générale 

!l!ltll!;~ 

~"t.t:MJSJa.le 

'-~
rt»'-Jie'.6~"1JSbJe: 

ëm'~ eeo sm 
oSb .::I.:S 

S:::~U!;.sJ 1,,1 

T'; -~UJ5 

Sa:~ 

~ &.:sd 

R.~1!:azs2:fl~~ 

---.,-- -<>-,-----· --···--···--

---4-~-~---f·----

------.~--~------
1 ae=o• 

~Slr.t:e...'t:Se:rece,,.---~------!----(-' 

- ::tœlsY~:nt!l~"'f~ 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
w ~ ~ ~ ~ ~ ~ ~ ~ ~ 

R5.."0C:..."t:e 

203 

Profil de la qualité de vie au travail 
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Figure 6.1 Profil de QV et de QVT (tirés des pages 12 et 13 du rapport confidentiel sounùs 
à 1 'organisme parrainant 1 'étude, 2009). 

6. 1.1.1 L ' hypothèse directionnelle de l'association de la QVT et de la QV 

Dans la figure 6.1, on remarque que pour le profil de QYT, pré enté à droite, presque tous 

les items se situent entre le 25e et le SOe percenti le tandis que pour le profil de QV, 17 items 

(sur 28) sont sous le 25e percentile. Donc, on peut se poser la question : est-ce que la QVT 

aurait été meilleure si la QY personnelle des participan ts avait été meilleure ? En réponse à ce 

questionnement, tro is principales raison nous portent à croire le contraire. 
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Il importe de mentionner tout d'abord qu'en matière d'interprétation de ces résultats, les 

items sous le 25e centile sont des items pour lesquels il faut entreprendre des mesures 

correctives. En effet, il a été démontré que pour l'ISQVT, que lorsque le score global de 

l'indice d'écart est sous le 25e centile, il y a 7.2 fois plus de risque de développer de la 

détresse psychologique, 6.9 fois plus de risque d'épuisement professionnel et 4.7 fois plus de 

risque de désengagement (Dupuis, 2010). Si on se reporte maintenant au graphique de gauche 

de la figure 6.1 qui présente le profil de QV personnelle, on voit que 17 items sont sous le 25e 

centile. Par ailleurs, la ligne pleine qui se situe à droite du graphique indique le score 

d' impact. Ce score n'a pas été utilisé dans les analyses précédentes, mais il peut aider à 

mieux comprendre la dynamique du lien QV-QVT. Ce score d' impact résulte de la question 

suivante: si ce n 'était de votre travail, où vous situeriez-vous? On remarque que les 

répondants ont alors des scores améliorés au niveau de leur profil de QV sur l'ensemble des 

items (se situant tous entre le 70e et 85e percentile). Évidemment, il est toujours possible de 

dire que cette perception est exagérée et que, si on demande aux individus si leur travail 

interfère avec leur vie personnelle, ils vont souvent avoir tendance à exagérer cet effet. 

Cependant, même si on juge que les répondants ont exagéré leurs réponses, on peut tout de 

même constater que ceci demeure leur perception (amélioration de leur QV en l 'absence de 

leur vie au travail). De plus, il est intéressant de noter, comme décrit dans notre contexte 

théorique, que beaucoup de questionnaires, mesurant les liens (positifs ou négatifs) entre les 

sphères de vie, utilisent directement des items construits avec cette orientation (positive ou 

négative) des questions. Cependant, afin de tenir compte de cette possibilité d'exagération 

dans la perception de l'importance de l'interférence de la vie au travail sur la vie personnelle, 

si on enlevait environ de 25 à 30% aux scores des participants (en tenant compte de 

l' exagération possible), nous constaterions tout de même que tous les items seraient environ 

au 50e percentile et placeraient les réponses des répondants quand même dans la zone de 

bonne QV. 

Deuxièmement, du point de vue statistique, les résultats du volet II de notre étude nous 

permettent de penser que l'association se fait de la QVT à la QV, car il existe plus de sous

échelles de la QVT associées à la QV (c.-à-d. trois sous-échelles de QVT associées à la QV 

comparativement à 2 sous-échelles de QV associées à la QVT) et aussi que plusieurs items de 
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la QVT (c.-à-d. 5 items de QVT) sont également significativement associés à la QV tandis 

qu'aucun item de la QV en particulier n' est significativement associé à la QVT. Nous verrons 

dans la discussion sur Je volet II, Je détail de cette hypothèse. 

Enfin, troisièmement, la constitution de notre échantillon nous permet aussi de pencher 

pour l'hypothèse de cette direction (QVT sur QV). En effet, derrière la demande de 

l'organisme commanditaire de l'étude, il y avait la préoccupation que certains intervenants du 

P AE soulignaient aux gestionnaires que plusieurs travailleurs communautaires venaient en 

consultation à cause de perturbations de leur vie personnelle conséquentes à 1' esprit de 

missionnaire que les travailleurs entretenaient et que ceci les amenait à négliger leur vie 

personnelle. Ces explications rejoignent les résultats de certaines recherches qui concluent, 

qu'en dépit de la présence d'un stress énorme dans lequel les travailleurs sociaux effectuent 

leur emploi, leur engagement envers leur travail et conséquemment envers la clientèle 

d'usagers de leur service, est fort important (Eborall, Garmeson et Britain, 2001 ; McLean et 

Andrews, 2000) . Nous pensons donc, pour ces trois raisons que l'hypothèse directionnelle de 

l'association de la QVT sur la QV est défendable. Il importe aussi de souligner que nos 

résultats vont dans le même sens que d'autres études. En effet, les résultats de la recherche 

transversale effectuée par Demerouti et ses collègues (2004) auprès de travailleurs œuvrant 

dans le domaine des soins infirmiers en Hollande et aux États-Unis ont démontré que Je lien 

entre les demandes du travail et 1 'épuisement émotionnel passe partiellement (médiation 

partielle) par le CTF. Plus spécifiquement, les résultats de cette étude indiquaient que les 

infirmières, qui avaient des demandes élevées au travail , avaient moins d'opportunité de 

répondre aux responsabilités familiales , d'avoir du temps libre pour les loisirs et pour se 

reposer, ce qui avait comme conséquence d' accroître l' épuisement émotionnel chez ces 

dernières. De plus, nos résultats rejoignent également ceux de l'étude de Geurts, Kompier, 

Roxburgh et Houtrnan (2003) qui a démontré, en se basant sur le modèle d'Effort

Récupération, que 1 'ITF agit comme médiateur dans la relation entre la charge de travail et 

deux indicateurs du bien-être affectif (les répercussions négatives reliées au travail et les 

humeurs dépressives). 
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6.1.1.2 Les explications des résultats des différents indices (but, écart et rang) et des variables 
dépendantes d'épuisement émotionnel , désengagement et détresse psychologique 

Du côté de l'indice de but, ce dernier ne semble jouer qu 'au niveau de l'épuisement 

émotionnel et il en ressort que, dans notre échantillon, si les buts de QV sont élevés, des buts 

de QVT bas ou élevés n'occasionnent aucune différence au niveau de l'épuisement 

émotionnel. Par ailleurs, lorsque les buts de la QV sont bas, le fait d 'avoir des buts élevés ou 

bas en QVT va être associé à plus ou moins d 'épuisement émotionnel. Ainsi, si dans sa vie 

personnelle, 1 'individu a des buts bas, le fait d 'avoir aussi des buts bas au travail sera associé 

à de l'épuisement émotionnel tandis que si l'individu a des buts élevés au travail, même s'il a 

des buts bas dans sa vie personnelle, cela l'amènera à vivre moins d ' épuisement émotionnel. 

Ce double aspect souligne aussi l 'effet protecteur que peut avoir la QV personnelle face au 

travail, mais aussi celui de la QVT face à la QV. 

Si on a pu observer que les indices de buts sont associés à un modèle de modération pour 

1 'épuisement émotionnel, ils ne le sont ni pour le désengagement et ni pour la détresse 

psychologique, alors que les indices d'écart sont associés aux trois variables (épuisement 

émotionnel, désengagement et détresse psychologique) de santé mentale. Comment 

expliquer ces résultats? Pour bien comprendre ceci, il faut se replacer dans le cadre du 

modèle des systèmes de contrôle. En effet, le modèle des systèmes de contrôle stipule que ce 

qui est le plus réactif, ce sont les indices d 'écart. Alors la question est de se demander 

pourquoi? Ceci s'explique par le fait que l'écart représente nos tentatives continuelles de 

s'ajuster face aux contraintes imposées par l' environnement. Donc, je peux vivre pendant 

une assez longue période avec des écarts élevés avant d ' en venir à baisser mes objectifs de 

vie (référence à l ' indice de but). Par analogie, c'est un peu comme si avant de décider de 

baisser la température ambiante avec le thermostat de votre système de chauffage (que vous 

ne pouvez changer à cause du coût), il va vous falloir du temps pour vous rendre compte de 

l'incapacité de votre système (à cause de sa vétusté, par exemple) à maintenir la température 

désirée (ex,: 22°C), pour ensuite accepter de tolérer une température ambiante plus fraîche 

(ex.:20°C), sous peine de voir votre système faire défaut. Donc pour éviter cette éventualité, 

vous baissez votre objectif de température désirée à 20°C. Ainsi, les scores de but de QV et 

QVT confirment cette hypothèse. En effet, lorsqu'on regarde les scores de but du groupe 
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ayant des buts bas (que ce soit pour BQV ou BQVT), on constate que les niveaux de ces 

buts sont semblables aux échantillons normatifs servant de balise de comparaison pour la QV 

(N=580) et pour la QVT (N=2900). Donc, on peut dire que dans notre échantillon de 

travailleurs, les buts ne sont pas suffisamment bas pour être associés à du désengagement ou 

de la détresse. Il est intéressant de souligner que dans l'association avec l'épuisement 

émotionnel, il faut que les indices de but soient bas à la fois sur la QV et la QVT pour avoir 

un épuisement émotionnel plus élevé. Si un des deux indices de but (soit sur la QV ou la 

QVT) est élevé, mais que l'autre (soit sur la QV ou la QVT) est bas ou élevé ne fait aucune 

différence. 

Rappelons-nous que le modèle de Demerouti et ses collègues (2001) suggère que le 

développement de l' épuisement professionnel serait associé à une trop grande exposition, en 

termes de temps (durée ou fréquence) aux demandes du travail conjuguées à une absence de 

ressources au travail. (Demerouti et al., 2001). Dans notre modèle, ce déséquilibre se reflète 

par un grand écart entre les objectifs et la condition vécue actuellement. Plus l' écart est 

grand, plus cela indique un manque de ressources (personnelles et organisationnelles) pour 

atteindre les objectifs. Ainsi, en regard de notre modèle conceptuel qui évalue le déséquilibre 

demandes-ressources, nos résultats nous indiquent que le déséquilibre au niveau de la QV est 

associé à vivre de l'épuisement émotionnel et que le déséquilibre au niveau de la QVT est 

associé directement à vivre du désengagement. De plus, le déséquilibre dans la sphère de vie 

au travail (QVT), conjugué à un déséquilibre dans la sphère de vie personnelle (QV), serait 

aussi associé à l'épuisement émotionnel. 

Pour ce qui est du score d'indice de rang, il ne semble associé qu ' à la détresse 

psychologique. Si les scores d' indice de rang de la QV sont élevés, le fait d'avoir des scores 

d' indice de rang élevés ou bas en QVT n'est pas associé à plus ou moins de détresse 

psychologique. Par contre, lorsque les scores de l'indice de rang QV sont bas, le fait d'avoir 

des scores de l'indice de rang élevés sur la QVT va être associé à moins de détresse 

psychologique que si les scores d ' indice de rang sur QVT sont bas également. On retrouve 

donc ici aussi le même double effet de réciprocité que pour les scores de l' indice de but au 

niveau de l'épuisement émotionnel. En effet, si un individu a des scores sur l' indice de rang 
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QV bas, cela veut dire que les items couvrant des dimensions de sa vie personnelle ont plus 

ou moins d ' importance et, si ce dernier a également des scores bas au niveau des inctices de 

rang sur la QVT (donc que les dimensions de la vie au travail ont plus ou moins 

d'importance), il en résulte plus de détresse psychologique. Ce résultat étant plausible 

considérant que des niveaux bas (dans les indices de rang de QV et de QVT) démontrent que 

plus rien n 'est important ni dans la sphère de vie personnelle et ni dans la professionnelle. 

Effectivement, ces résultats pourraient refléter une sorte de démobilisation ou de 

désinvestissement, car plus rien ne semble être important dans la vie de 1 'individu. Par 

ailleurs, on retrouve l'effet protecteur de la QV en ce sens. En effet, lorsque les scores de 

l ' indice de rang de la QV sont élevés, les niveaux des scores de l'indice de rang de la QVT 

(qu'ils soient bas ou élevés) n ' ont pas d ' influence sur la détresse psychologique. 

Il est intéressant, au niveau des indices de rang, de réexaminer les données des tableaux 

5.8 pour la QV et 5.12 pour la QVT. En effet, on remarque, dans le tableau 5.8, que Je groupe 

MBQV a des indices de rangs plus élevés que le groupe de référence (échantillon de 

normalisation de 580 sujets) au niveau de la QV et cela sur la majorité des sous-échelles, ce 

qui dénotait une certaine difficulté à bien prioriser les différents domaines (items du 

questionnaire) de vie alors que tout s'avère essentiel ou important. Par ailleurs, au niveau de 

la QVT (échantillon comparé avec les 2900 sujets de l'échantillon normatif), on remarque 

dans le tableau 5.12 que le groupe MBQVT présente des indices de rangs plus bas sur la 

majorité des sous-échelles dénotant, comme mentionné plus haut, un certain 

désinvestissement. L'absence de variabilité dans 1 'attribution des priorités dénote un 

problème. Si tout est important ou essentiel, on vivra plus de stress, mais au contraire, si tout 

devient plus ou moins important, on vivra un certain désinvestissement. 

Par ailleurs, même si on dit que le fait d'avoir des rangs élevés sur plusieurs domaines de 

vie (items du questionnaire) peut démontrer une difficulté à prioriser les choses, il n'en 

demeure pas moins que ceci dénote quand même une mobilisation de l'individu, même si 

cela peut lui générer du stress et de l 'anxiété à un niveau non pathologique. Il va sans dire 

que de ressentir un certain niveau de stress permet à la personne de se mobiliser vers 

l 'atteinte d 'un objectif (qui, par le fait même, représente un défi) et donc, on ne se retrouve 
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pas ici dans un cycle de détresse psychologique. Cependant, lorsque 1 ' individu a des rangs 

bas tant sur la QV que sur la QVT, c'est à ce moment précis que celui-ci vivra de la détresse 

psychologique contrairement à quelqu'un qui aurait des rangs bas en QV et des rangs élevés 

en QVT. En effet, ce dernier demeure mobilisé dans la sphère de vie professionnelle, donc ne 

vit pas de détresse psychologique. Ainsi, ce résultat rejoint l'explication de Robidoux (1996) 

sur la détresse psychologique à savoir que celle-ci est la résultante d'un stress intense et que 

l'accumulation de plusieurs stresseurs induit une augmentation substantielle du niveau de 

stress chez 1 'individu. Celui-ci peut alors se sentir complètement dépassé et évaluer ne pas 

être en mesure de s'y adapter (Robidoux, 1996). Ainsi, on peut dire que tant qu 'un inclividu 

demeure mobilisé (car se sent en mesure de s'adapter au stress vécu) dans une de ses deux 

sphères de vie, ceci le protègera de vivre de la détresse psychologique. 

Enfin, dans le modèle QVT-QV-Détresse psychologique, le lien QVT (indice d'écart) et 

détresse psychologique est aussi soumis à une médiation complète de la QV (indice d'écart), 

comme dans le cas de l'épuisement émotionnel. Encore ici, le lien QVT- Détresse 

psychologique se fait par 1' association QVT -QV- Détresse psychologique. Comme il a été 

mentionné plus haut, 1 'hypothèse directionnelle de 1' effet de la QVT sur la QV étant 

plausible, ce serait donc par son effet sur la QV que la QVT serait associée à la détresse 

psychologique. Ainsi, on peut penser que la QVT affecte suffisamment la QV pour que cette 

dernière soit associée à de la détresse psychologique. Enfin, selon le modèle illustré en page 

33, c'est l'accumulation de boucles de rétroaction positive, et ce pendant une assez longue 

période, qui amènerait l ' individu à vivre de la détresse et ensuite de la résignation. 

6.1. 1.3 Corrélations entre les différentes mesures de santé mentale 

Il faut aussi , d'autre part, mentionner le haut degré de relation entre la détresse 

psychologique et 1' épuisement émotionnel. En effet, comme le démontre la matrice de 

corrélations entre les différentes mesures présentées en appendice 0 à la fin de la thèse, la 

corrélation entre la détresse psychologique et l'épuisement émotionnel est de 0,687 (p<O,Ol) 

(soit 47% variance partagée). Cette corrélation entre les deux construits montre la difficulté 
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de les dissocier véritablement. D'ailleurs, si l'on tente de faire un modèle QV-QVT en 

n'utilisant que les scores résiduels de la corrélation détresse psychologique - épuisement 

émotionnel, ni la QV ni la QVT ne sont corrélées avec les résiduels. Cette relation étroite 

entre les deux peut suggérer deux choses : premièrement, il peut être difficile, dans le vécu 

quotidien des travailleurs, de vraiment séparer la détresse psychologique et 1' épuisement 

émotionnel et deuxièmement, il se peut que les instruments de mesure ne puissent 

effectivement séparer ces deux états qui cohabitent chez l' individu, de la même façon que 

l' on observe des corrélations de l'ordre de 0,50 à 0,60 entre les mesures de dépression et les 

mesures d'anxiété (Feldman, 1993). Même si conceptuellement ces mesures se veulent 

différentes, dans le vécu des individus, ces états ne sont peut-être pas réellement dissociables. 

Ceci expliquerait peut-être pourquoi la détresse psychologique et 1 'épuisement émotionnel 

ont un aussi haut degré de relation entre eux. Ainsi, il nous semble assez certain que 

lorsqu 'un individu est épuisé émotionnellement, celui-ci présente également un certain 

niveau de détresse psychologique. Par ailleurs, on peut vivre de la détresse psychologique 

sans que cela soit dû à la sphère de vie professionnelle. 

Tel que présenté dans la matrice de corrélations en appendice 0 à la fin de la thèse, la 

corrélation entre la détresse psychologique et le désengagement, dans notre échantillon, est de 

0,461 (p<O,Ol), et celle entre l'épuisement émotionnel et le désengagement est 0,669 

(p<0,01). En comparant ces résultats avec ceux obtenus dans la thèse de Chevrier (2009), (en 

précisant que Chevrier (2009) a utilisé toutes les échelles du llfeld, mais pour les besoins de 

la thèse, nous utiliserons que les échelles de dépression et d'anxiété, Chevrier n'ayant pas 

utilisé le score global de détresse) la corrélation entre l'épuisement émotionnel et l'échelle de 

dépression et d'anxiété du Ilfeld sont respectivement de r=0,54 (p :<0,01) et r= 0,56 

(p :<0,01), ce qui n'est pas différent (z=1,26, p=0,21) de notre 0,687 (voir à la page 

précédente) pour la détresse psychologique. De plus, toujours en regard des résultats de 

Chevrier (2009), la corrélation entre OLBI (épuisement émotionnel) et OLBI 

(désengagement) est de 0,373 (p<0,01). Ceci diffère (z=2,53, p=0,012) cependant de notre 

0,669. Enfin, les corrélations entre le désengagement et les échelles de dépression et 

d'anxiété sont de 0,263 (p=0,05) et 0,12 (p=0,27). La corrélation de 0,263 ne diffère pas de 

notre 0,461 (z=l ,38, p=O, 17) alors que le 0,12 est significativement plus bas (z=2,289, 
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p=0,021) que dans notre échantillon. Ces différences peuvent s ' expliquer, entre autres, par le 

type de participants recrutés. 

Dans le cas de la présente thèse, les participants de notre échantillon sont des travailleurs 

communautaires œuvrant dans le domaine de relations sociales avec une clientèle défavorisée 

de la rue, alors que dans le cas de la thèse de Chevrier en 2009, il s 'agissait d ' employés de 

différentes divisions (centre d' appel, équipe de gestion, service de distribution, service de 

production, etc.) d'une entreprise du domaine de la restauration. On peut donc penser que 

notre échantillon de travailleurs communautaires avait une QV et une QVT plus détériorées 

que ceux de l'échantillon de la thèse de Chevrier (2009). C ' est ce que nous verrons dans la 

section ici-bas intitulée condition psychologique de notre échantillon. 

Il est important de mentionner que les différences entre les corrélations se retrouvant dans 

la matrice en appendice 0 à la fin de la thèse et celles présentées dans les différents modèles 

du volet I sont dues au fait que dans Je volet I, les corrélations sont faites sur les « clusters » 

qui regroupent les sujets en tenant compte de toutes les sous-échelles, alors que dans le 

tableau, ces corrélations (de rang) sont faites sur les scores globaux de l' indice d'écart de 

1 'ISQV et de l'ISQVT. Le lecteur intéressé peut voir la matrice des différentes corrélations en 

appendice 0 à la fin de la thèse. Il est important de préciser que comme l' objectif de la thèse 

était de vérifier les différents modèles tels ceux décrits plus haut, il n ' entre pas dans le cadre 

de cette thèse de discuter de toutes les corrélations présentées séparément dans la matrice de 

l'appendice O. 

6.1.1.4 La condition psychologique des participants de notre échantillon 

Une question demeure: dans quel état était notre échantillon au niveau de l'épuisement 

émotionnel, du désengagement et de la détresse psychologique ? Il est important de 

mentionner qu 'en regard du point de coupure, que ce soit pour l' épuisement émotionnel ou le 

désengagement, qui est de 18 selon Chevrier (2009), le taux pour chacune des composantes 

de l ' épuisement professionnel dans notre échantillon est de 13 %. Dans l'échantillon (N=84) 
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de Chevrier (2009), la moyenne de l'épuisement émotionnel était de 15,74 (écart-type de 

3,27) alors que dans notre échantillon total , elle est de 17,20 (écart-type de 3,46). La 

moyenne du désengagement dans notre échantillon est de 15,30 (écart-type de 3,41) alors que 

celle de l'échantillon de Chevrier (2009) pour le désengagement était de 16,30 (écart-type de 

3,75). Donc, il est intéressant de constater que notre échantillon affiche significativement plus 

d'épuisement émotionnel (t=2,687, p=0,008, d=0,43) que l'échantillon de Chevrier (2009). 

Par ailleurs, il semble y avoir un niveau de désengagement moins élevé dans notre 

échantillon (t=l,717, p=0,088, d=0,28) comparativement à celui dans l'échantillon de 

Chevrier (2009). Ainsi , ces résultats vont dans le sens d'une des caractéristiques de notre 

échantillon relative à l 'engagement professionnel de nos travailleurs communautaires 

comparativement à celle vécue par l'échantillon de Chevrier (2009) qui était constitué de 

travailleurs œuvrant dans le domaine de la restauration. 

Pour ce qui est de la détresse psychologique, la moyenne de notre échantillon est de 23,74 

avec un écart-type de 12,37 tandis que la moyenne dans la population en santé, selon les 

critères du Ilfeld, pour la catégorie d'âge 24 à 44 ans (catégorie liée à la majorité de notre 

population) est de 13,71 et un écart-type de 11 ,5 5. Notre échantillon affiche donc un niveau 

de détresse psychologique beaucoup plus élevé que celui de la population (t=7,229, p<O,OOO) 

13,71 , pour une taille d'effet (d) de 0,80. De plus, au point de coupure de 24,14 (= 85e 

percentile de la population de l'enquête Santé Québec), nous avons 28% de nos participants 

qui présenteraient de la détresse psychologique. 

Enfin, le volet I de cette étude, de nature quantitative, amorce une compréhension plus 

intégrée de la dynamique des liens entre les sphères de vie QVT et QV, l'épuisement 

professionnel (épuisement émotionnel et désengagement) et la détresse psychologique grâce à 

l'utilisation d'outils quantitatifs ISQVT et ISQV, tous deux évaluant les concepts QVT et QV 

sous une même base théorique: le modèle des systèmes de contrôle. En plus d'évaluer la 

mesure de qualité de vie (score de l ' indice d'écart), les outils de mesures utilisés (ISQV et 

ISQVT) permettaient également d'obtenir deux autres indices donnant ainsi accès à une 

information plus détaillée du vécu des travailleurs grâce aux scores des indices de but et de 

rang. Il va sans dire que de s'intéresser à mesurer séparément la QV et la QVT ainsi que 
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l'effet de la QVT et de la QV sur la santé mentale, nous permet de souligner l'importance de 

ne pas sous-estimer le côté dynamique du lien entre les deux sphères de vie pour obtenir une 

compréhension plus complète du phénomène. 

6.1.2 Le volet II de l'étude 

Le second volet de l'étude avait comme objectif d'explorer l 'association entre les 

différentes sous-échelles de la QVT et celles de la QV et vice-versa. Les résultats des 

analyses de régressions logistiques ont démontré que, d'une part, 3 sous-échelles de la QVT 

étaient significativement associées à la QV personnelle et que, d'autre part, 2 sous-échelles 

de la QV étaient significativement associées à la QVT. De plus, des régressions logistiques 

supplémentaires effectuées à partir des items des 3 sous-échelles significatives (de l'étape 

précédente) de QVT montrent que si certains items de la QVT sont significativement associés 

à la QV personnelle, les régressions logistiques faites à partir des items des sous-échelles de 

QV significatives révèlent que dans notre échantillon, aucun item de ces deux sous-échelles 

ne s'est révélé associé à la QVT. Cependant, globalement, les résultats du volet II de l'étude 

vont dans le même sens que les conclusions de plusieurs recherches concernant la 

perméabilité entre les sphères de vie personnelle et professionnelle (Del Rio Carrai, Passeur 

et Santiago-Delefosse, 2009 ; Geurts et al., 2003 ; Guilbert et Lancry, 2009 ; Lourel, Gana et 

Wawrzyniak, 2005 ; Voydanoff, 2004a). Ainsi, c'est entre autres pour ces raisons que le volet 

II de la présente étude s'est attardé précisément aux liens bidirectionnels existants entre la 

QVet la QVT. 

Les résultats du volet II de notre étude démontrent que des scores « moins bons » (i.e. 

comportant des écarts plus grands entre la situation vécue et la situation désirée) sur les sous

échelles suivantes : rémunération, cheminement professionnel et facteurs influençant 

l 'appréciation de la tâche de la QVT ainsi que sur les items du revenu, de la possibilité 

d 'avancement, du perfectionnement et de la formation, de 1 'efficacité de la tâche ainsi que 

de la participation aux décisions de la QVT sont associés à une QV personnelle. 
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On pourrait faire un certain rapprochement entre nos résultats concernant les sous

échelles rémunération et cheminement professionnel associés à la QV et ceux de Marchand 

(2004) sur la détresse psychologique. De la même façon qu'une bonne QVT sur ces sous

échelles est associée à une meilleure QV, Marchand (2004) démontre que les gratifications 

(c.-à-d. la rémunération, les perspectives de carrière, la sécurité d'emploi et la reconnaissance 

au travail) constituent, lorsque présentes, une protection contre les problématiques de santé 

mentale. Évidemment, on est en présence ici de deux concepts différents, mais on peut 

souligner le rôle positif de ces facteurs dans la vie de l'individu. De plus, les résultats de 

certaines études ont démontré qu 'un faible niveau de gratification pouvait générer de 

l'insatisfaction et du stress · et, également, aller jusqu'à engendrer le développement de 

problématiques en santé mentale, dont la détresse psychologique (Marchand, Demers et 

Durand, 2005a ; Marchand, Demers et Durand, 2006a ; McDonough, 2000 ; Swaen et al., 

2004). Nous pouvons donc penser qu 'un individu, ayant un niveau de gratification faible sur 

une longue période de temps, pourrait voir sa QV diminuée, ce qui pourrait se répercuter sur 

le niveau de détresse psychologique vécu. Ainsi, bien que ceci n'ait jamais été rapporté 

comme tel dans la littérature, ces résultats sont très plausibles. En effet, il n'est pas surprenant 

que la rémunération soit un facteur pouvant influencer le niveau de la QV personnelle. Le 

facteur du cheminement professionnel (items de possibilité d 'avancement et perfectionnement 

ainsi que formation) permet à l' individu de demeurer mobilisé dans son travail, d'acquérir de 

nouvelles connaissances et compétences et de pouvoir avoir, par le fait même, la possibilité 

de se développer professionnellement (par des possibilités d 'avancement), ce qui a 

probablement des effets sur sa QV. Enfin, l ' impact sur la QV de l' efficacité perçue par le 

travailleur dans l'exécution de ses tâches et de la participation aux décisions renvoie au 

concept d'autonomie. Ces résultats du volet II de notre étude vont dans le même sens que 

ceux de l'étude effectuée par Del Rio Carrai et ses collègues (2009) qui indique que le 

pouvoir décisionnel dans la planification des tâches au travail encourage 1 'efficacité 

professionnelle et permet de mieux gérer le temps consacré à la sphère de vie personnelle 

· (Del Rio Carrai, Passeur et Santiago-Delefosse, 2009). En ce sens, nos résultats démontrent 

aussi que des scores « moins bons » sur la sous-échelle des facteurs influençant 

l 'appréciation de la tâche et plus spécifiquement sur les items d 'efficacité dans la réalisation 

des tâches et de la participation aux décisions sont associés à une « moins bonne » QV 
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personnelle. En regard des résultats de 1 'étude de Del Rio Carrai et ses collègues (2009), on 

peut poser 1 ' hypothèse que, lorsque les sphères du travail reliées à 1' efficacité et la 

participation aux décisions sont en difficulté, cela peut avoir des répercussions sur la QV 

personnelle. 

Par ailleurs, seulement deux sous-échelles santé physique et environnement social de la 

QV sont associées à une QVT. Ceci se comprend quand on sait l' importance de la santé 

physique dans l'exécution du travail. Pour ce qui est de l'environnement social qui renvoie au 

concept de soutien social, plusieurs chercheurs ont montré son effet protecteur (Adler et 

Matthews, 1994; Bowling et al., 2004; Coyne et De Longis, 1986 ; Karasek, 1979a, 1979b ; 

Karasek et al., 1981 ; O'Leary, 1990 ; Rodin, 1986 ; Schwartz, Pieper et Karasek, 1988 ; 

Voydanoff, 2004a). 

De plus, comme le démontrent les résultats de l'étude qualitative effectuée auprès de trois 

infirmières et de sept gestionnaires par Del Rio Carrai, Passeur et Santiago-Delefosse (2009), 

il existerait trois dimensions subjectives de 1' « articulation travail - vie privée » : la 

dynamique du rapport à l'autre («soin des autres » et «interactions avec les autres»), la 

fonction subjective du corps et la perception d'une maîtrise relative (Del Rio Carrai, Passeur 

et Santiago-Delefosse, 2009). Ainsi, on peut faire, en partie, un parallèle entre 2 des 3 

dimensions subjectives de 1' « articulation travail - vie privée » et les résultats obtenus dans 

le volet II de l'étude. Par exemple, la dimension intitulée la dynamique du rapport à l'autre 

(«soin des autres» et «interactions avec les autres») renvoie au domaine d'environnement 

social de QV qui comporte les items d'« interactions avec les enfants, la famille et les amis ». 

Les participants qui ont une moins bonne QV sur cette sous-échelle ont aussi une moins 

bonne QVT. Ainsi, ce résultat serait cohérent avec les résultats de l' étude qualitative de Del 

Rio Carrai, Passeur et Santiago-Delefosse (2009) qui insistent sur le fait que les amis 

constituent une ressource hors travail primordiale qui contribue, entre autres, à donner un 

sens positif au travail , à offrir du soutien lors de situations jugées difficiles ainsi qu'à aider au 

maintien de la motivation professionnelle (Del Rio Carrai, Passeur et Santiago-Delefosse, 

2009). 
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Toutefois, comment expliquer qu'aucun des items de ces deux sous-échelles (santé 

physique et environnement social-familial) de la QV n 'est significativement associé à la 

QVT? Le fait qu 'aucun des items spécifiques de la sous-échelle santé physique, comptant 5 

items : sommeil, capacités physiques, habitudes alimentaires, douleur physique et santé 

globale, ne soit associé à la QVT pourrait s'expliquer par l' hypothèse suivante. Il se peut que 

si chaque item a un score légèrement bas, même si 1 'ensemble de la sous-échelle est associé à 

la QVT, aucun des items pris séparément ne l'est. Il en serait ainsi pour les items de la sous

échelle de 1' environnement social- familial, comptant 3 items : interactions avec enfants, 

interactions avec famille et interactions avec amis. Aucun des 3 items n 'a un score 

suffisamment bas pour qu'ils soient significativement associés à la QVT. 

En regard des différents modèles présentés au chapitre 1 et III, nous pouvons affirmer ne 

pas être en présence d'un modèle de segmentation des sphères de vie. En effet, nos résultats 

nous amènent à voir l'existence de liens entre les deux sphères de vie. La relation entre la QV 

et la QVT peut, dans certains cas, être bénéfique et dans d'autres, néfaste. Il est ici difficile de 

classer nos résultats selon les différentes conceptualisations des liens entre les sphères de vie 

personnelle et professionnelle vues dans Je chapitre III : conflit, interférence, facilitation, 

enrichissement, etc., car comme mentionné précédemment, la formulation des questions de 

1 'ISQV n'est pas directionnelle en termes de liens positif ou négatif entre les deux sphères de 

vie. 

Le volet II de cette étude amène une compréhension préliminaire du lien entre les sous

échelles et les items de la QVT et de la QV et vice-versa. La taille de l'échantillon (N=88) et 

le type de travailleurs communautaires recrutés dans cette étude ne permettent cependant pas 

de généraliser les résultats obtenus à 1 'ensemble de la population des travailleurs 

communautaires qui ont été recrutés dans 21 organismes des 35 organistes contactés répartis 

sur le territoire de Montréal. Ainsi, nos résultats vont dans le même sens que les recherches 

rapportant la porosité indéniable entre les sphères de vie personnelle et professionnelle et 

l ' importance de se soucier des deux sphères de vie afin d'obtenir une vision holistique de la 

santé au travail (Del Rio Carrai, Passeur et Santiago-Delefosse, 2009 ; Geurts et al., 2003 ; 

Guilbert et Lancry, 2009; Loure!, Gana et Wawrzyniak, 2005 ; Voydanoff, 2004a). 
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6.2 Les contributions théoriques 

Le premier apport théorique est, comme nous l 'avons vu dans les sections précédentes, 

d'avoir utilisé un même modèle théorique pour mesurer la QV et la QVT, modèle qui permet 

par ailleurs de définir ces deux construits sans faire référence à la notion de santé mentale ou 

physique. Ceci a donc permis d'étudier véritablement les liens entre la QV et la QVT par 

rapport à la santé mentale (détresse psychologique et épuisement professionnel). En effet, 

dans la majorité des échelles de mesure de la QV personnelle, on y retrouve des dimensions 

liées à la santé mentale et physique. C'est aussi le cas, souvent, pour la QVT où souvent des 

mesures de stress et de détresse sont incluses. L'étude du lien QV- QVT devient alors 1' étude 

de ces dimensions de santé (stress et détresse) dans deux contextes différents personnels vs 

organisationnels alors que les mesures utilisées dans la présente recherche contournent ce 

problème. En effet, la mesure de QV et de QVT dans la présente étude ne fait pas référence à 

des dimensions de symptômes de problèmes de santé mentale ou physique. On y mesure la 

QV et la QVT par le degré de contrôle de la personne sur les différentes sphères de sa vie, car 

derrière la notion d 'écart entre l'état vécu et le but, il y a la notion de contrôle. Plus l'écart est 

grand entre les deux, plus j ' ai d 'incertitudes quant à ma capacité d'atteindre mon but et moins 

j'ai des ressources pour 1 'atteindre, selon le modèle de Demerouti et ses collègues (200 1) et 

donc, moins j'ai de contrôle. La détresse psychologique et l'épuisement professionnel sont 

des conséquences d'un degré plus faible de contrôle. Poussée à la limite, l'absence de 

contrôle peut mener à la résignation et à la dépression. TI est intéressant, en ce sens, de 

signaler le rôle des scores de l' indice de but dans l'épuisement émotionnel et des scores de 

l ' indice de rang dans la détresse psychologique. Dans les deux cas, lorsque les scores des 

indices sont bas pour la QV et pour la QVT, on observe plus de détresse psychologique ou 

d'épuisement émotionnel. De plus, l'utilisation du modèle des systèmes de contrôle a permis 

de montrer la spécificité de l'aspect du désengagement en lien avec la QVT, ce qui n 'avait 

jamais été fait auparavant. 

Par ailleurs, l 'utilisation d'une même base théorique pour mesurer deux concepts 

différents (vie personnelle vs vie professionnelle), mais similaire en ce qui a trait au concept 

de qualité de vie, les mesures de QV et de QVT (à l'aide de I'ISQV et de l'ISQVT) nous 
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permettent de contourner le piège de la catégorisation des liens « positif ou négatif» entre les 

deux sphères de vie. En effet, certains questionnaires ont une formulation de questions qui 

donne une direction « soit positive ou négative » en lien avec le concept mesuré que ce soit le 

conflit, 1' interférence, 1 ' enrichissement, la facilitation, etc. À titre d'exemple, prenons 

quelques questions du questionnaire SWING mesurant 1 'interférence positive : « Vous 

remplissez mieux vos obligations familiales grâce à ce que vous avez appris dans votre 

travail», «Après avoir passé un agréable week-end avec votre époux (se)/famille/amis, vous 

vous amusez davantage dans votre travail» ou l'interférence négative« Vous êtes irritable à 

la maison parce que votre travail est exigeant» ou « Vous avez du mal à vous concentrer sur 

votre travail parce que des problèmes familiaux vous préoccupent » entre les sphères de vie 

personnelle et professionnelle. On voit bien que le répondant doit indiquer à quel point sa vie 

personnelle interfère négativement ou positivement avec sa vie professionnelle et vice-versa. 

Ainsi, il est intéressant de remarquer que les outils d'ISQV et d'ISQVT utilisés dans la 

présente thèse n'ont pas dans la formulation même des items une direction à mesurer soit le 

lien négatif (ex.: conflit ou interférence) ou le lien positif (ex.: enrichissement, transfert 

positif, facilitation, etc.) entre la vie personnelle et professionnelle. Pour ce qui est de 

répondre aux questions, tant pour l'ISQV ou de l'ISQVT, le répondant doit indiquer par une 

flèche la situation actuelle, la situation désirée en précisant également la vitesse de 

rapprochement de la situation idéale, la vitesse d'éloignement de la situation idéale ou 

1' absence de changement. Par exemple, une question concernant la situation actuelle sur les 

interactions avec la famille (frères, sœurs, belle-famille, etc.) de l'ISQV est formulé de la 

manière suivante concernant: « Où êtes-vous par rapport à la situation idéale, qui est d 'être 

parfaitement heureux (se) dans ce domaine». Une question de l' ISQVT sur la situation 

désirée concernant le revenu (salaire, commission, pourboire, etc.) est formulé de la manière 

suivante : «Où voudriez-vous être par rapport à la situation idéale, qui est d 'être 

parfaitement heureux (se) de mon revenu». Ainsi, on peut comprendre que les questionnaires 

de l'ISQV et de l'ISQVT ne cherchent pas à mesurer une direction précise du lien entre les 

deux sphères de vie, mais permettent davantage de mesurer la QV (écart entre les demandes 

et les ressources dans la sphère de vie personnelle) et la QVT (écart entre les demandes et les 

ressources dans la sphère de vie professionnelle) et ce, de manière complètement 

indépendante. Une fois ces mesures réalisées, nous pouvons analyser ces résultats en fonction 

--·---- -----------------



219 

des liens entre la QV et la QVT pour obtenir une vision plus holistique de 1 ' interrelation de la 

dynamique entre ces deux sphères de vie sur la santé mentale des individus. L'utilisation de 

1 'ISQV et de 1 ' ISQVT nous sort de cette dichotomie « positive ou négative » de voir les liens 

entre les sphères de vie. De plus, ceci nous permet également de les mesurer séparément et, 

par la suite, d ' en faire une analyse plus approfondie en tenant compte du résultat de la QV, de 

la QVT et de l'interrelation de la dynamique des deux en lien avec la santé mentale comme 

cela fut effectué dans le cadre du volet I de notre étude. 

Lorsque l' on regarde les résultats de notre recherche en fonction du modèle des systèmes 

de contrôle, ce qui constitue la base de la création des instruments de mesure de l' ISQV et 

l'ISQVT, on peut comprendre qu ' il existe trois stratégies pour un individu pour améliorer sa 

QV ou sa QVT selon l' ordre séquentiel suivant: 

1) mettre en place des stratégies et poser des comportements qui permettent d'atteindre 

les buts (ressources, conciliation du temps, argent, etc.) et donc de réduire 1 'ampleur 

de l'indice d'écart 

2) revoir les buts : les diminuer pour qu'ils soient réalisables. La réduction de l'écart se 

fait par la diminution de l' indice de but 

3) revoir les priorités: les changer ou en diminuer l' importance (en fonction des valeurs 

de l'individu), souvent le dernier niveau à être affecté. Ceci amène aussi une 

diminution de l'écart via le jeu sur l'indice de rang 

Ainsi, on peut comprendre que, lorsqu'un individu est dans une situation non satisfaisante 

(d ' inconfort ou de souffrance), celui -ci va tenter dans un premier temps de poser des actions, 

des gestes pour essayer d'atteindre son but (ou de réduire l'inconfort ou la souffrance vécus). 

En d'autres mots, l'individu va tout faire pour diminuer l'écart entre l'état actuel et le but (ceci 

constitue l' indice d'écart dans l'ISQV ou l' ISQVT). Il est donc important de comprendre que 

l'indice d'écart demeure toujours l'indice le plus réactif (si on le compare avec celui de but et 

de rang). En effet, l'indice d'écart est le plus fluctuant. Ceci expliquerait peut-être pourquoi 

c ' est l ' indice d'écart qui est ressorti significatif pour tous les modèles du volet 1 de l 'étude 

présentés au chapitre V. 
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Si l'individu essaie par plusieurs moyens et pendant un certain temps sans succès de 

réduire 1 'écart, il est fort probable que peu à peu il se mettra à revoir à la baisse ses buts. 

Ainsi, réviser ses buts à la baisse, peut être adaptatif pour l'individu et par le fait même peut 

aider ce dernier à avoir des buts plus réalistes compte tenu de la situation vécue (compétence, 

énergie, ressources, santé, etc.). Dans le cas où l'individu baisse ses buts, mais que ceux-ci 

demeurent un défi, il peut demeurer mobilisé dans la visée de les atteindre. Dans le cas où il 

baisse les buts à un point tel, que ceux-ci ne représentent plus un défi (donc lorsque les buts 

sont très bas), il y a donc démobilisation, désespoir et avec le temps, résignation et maladie 

(santé mentale). C'est peut-être ce qui pourrait expliquer que, dans nos résultats, l'indice de 

but est associé à la composante de l'épuisement émotionnel. Ceci rejoint aussi les explications 

de Leiter et Schaufeli (1996) et Schaufeli, Leiter et Maslach (2009) concernant l' ordre 

séquentiel d'apparition des composantes de 1 'épuisement professionnel. En effet, 

l'épuisement émotionnel est la première manifestation et que celui-ci peut causer 

conséquemment l'apparition de la seconde composante qu' est le désengagement (diminution 

d'investissement de 1 'énergie de 1' individu dans son travail). 

Enfin, lorsque l' individu fait tous les efforts possibles pour réduire l'écart allant même 

jusqu'à baisser les buts et que le résultat demeure toujours sans succès, il ne lui reste qu 'à 

changer l'importance qu'il accorde à ses priorités. Ceci consiste en l'indice de rang. Ce 

changement de priorisation se fait en fonction des valeurs de l'individu. Sachant que les 

valeurs chez un individu sont fondamentales, il est normal de penser que ceci se fasse en tout 

dernier recours dans le processus d'adaptation. Lorsqu'un individu en vient à changer ses 

priorités de vie et que plusieurs domaines importants de sa vie avant ne le sont plus, on est 

souvent en présence d'un individu vivant une situation de grand inconfort, d'une grande 

déception ou de grande souffrance. C'est peut-être ce qui explique pourquoi dans le cadre de 

notre étude les indices de rang sont associés uniquement à la détresse psychologique (pas à 

l'épuisement émotionnel et au désengagement) et ce, seulement si les rangs sont bas tant en 

QV qu'en QVT. Rendu à ce point, il n'y a plus rien d'important ni dans la sphère de vie 

personnelle ni dans la sphère de vie professionnelle de l' individu, c.-à-d., c'est la détresse 

psychologique dans l'ensemble des sphères de vie. 
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En somme, les résultats des deux volets de cette étude contribuent de façon exploratoire à 

l'avancement des connaissances sur plusieurs aspects concernant l'étude du lien que peut 

avoir la sphère de vie personnelle avec la sphère de vie professionnelle, et ce, dans le 

développement de problématiques de santé mentale telles que l 'épuisement professionnel et 

la détresse psychologique. Ainsi, les prochaines sections abordent les diverses considérations 

méthodologiques : les forces et les limites des deux volets de cette étude. 

6.3 Les considérations méthodologiques: forces et limites de l'étude 

6.3.1 Les forces de l'étude 

Les deux volets présentés dans cette thèse de doctorat sont de nature quantitative. Ils 

amorcent une compréhension plus intégrée de la dynamique des liens entre les sphères de vie 

QVT et QV, l'épuisement professionnel (épuisement émotionnel et désengagement) et la 

détresse psychologique. En effet, l 'utilisation d'outils quantitatifs (ISQVT, ISQV), solides au 

plan psychométrique permet une évaluation des deux concepts de QVT et de QV avec une 

même base théorique: modèle des systèmes de contrôle. Ainsi, en plus d'évaluer la mesure de 

qualité de vie (score de l'indice d'écart), les outils de mesure utilisés permettent également 

d'obtenir deux autres indices donnant ainsi accès à une information plus détaillée du vécu des 

travailleurs, à savoir les scores de l' indice de but et de rang. On a vu le rôle important de ces 

deux mesures dans les pages précédentes. Les outils mesurant la détresse psychologique et · 

1 'épuisement professionnel étaient aussi bien reconnus. Par ailleurs, le fait d'utiliser des 

instruments de mesure de QV et de QVT qui ne se basent pas sur des construits de santé 

mentale permet de bien distinguer la QV et la QVT de ces indicateurs de santé mentale que 

sont la détresse psychologique et 1 'épuisement professionnel. 

Une autre force est, sans aucun doute, le fait d'avoir testé à la fois les modèles de 

médiation et de modération. Il est rare que dans des études, on teste les deux. Pourtant, même 



222 

si la littérature peut pennettre parfois de poser l 'hypothèse de la médiation, il se peut que 

dans cette même littérature, la modération n ' ait jamais été testée et, comme le mentionnent 

Baron et Kenny (1986) dans l ' étude des modèles, le modèle de modération, s' il est 

significatif, doit avoir préséance sur le modèle de médiation (Baron et Kenny, 1986). 

Enfin, bien que le volet II de l ' étude soit, comme nous l'avons mentionné plus haut, de 

nature exploratoire compte tenu du petit nombre de répondants, il est important de souligner 

que l'utilisation d 'un modèle théorique unique (des systèmes de contrôle) sous-jacent à la 

mesure des deux construits de QV et de QVT (à l'aide de l ' ISQV et de l ' ISQVT) a permis 

l ' amorce d'une meilleure compréhension du lien entre les sous-échelles et les items de la 

QVT et la QV et vice-versa. Évidemment, les résultats de notre étude sont limités à la 

clientèle évaluée, soit des travailleurs communautaires. Nous y reviendrons dans la prochaine 

section portant sur les limites de l'étude. 

6.3.2 Les limites de l' étude 

Quoique cette thèse doctorale contribue à l'avancement des connaissances, il importe de 

faire ressortir ses limites. La principale limite réside dans le nombre restreint de répondants, 

soit un nombre de 70 pour le volet I de 1 'étude et 88 pour son volet Il. Effectivement, en 

raison de la taille des échantillons pour chacun des volets de 1' étude, il est important d'être 

prudent dans l'interprétation et la généralisation des résultats. La petite taille de l' échantillon 

ne nous permet donc pas de généraliser les résultats à la population générale des travailleurs 

communautaires. De plus, la perte d'un bon nombre de sujets dans les analyses est due au fait 

que certains questionnaires n' étaient pas complètement remplis. Il va sans dire que des tailles 

d ' échantillon plus grandes auraient permis de répondre à d'autres questions qui seront 

mentionnées dans la section des pistes de recherches futures. Cependant, du point de vue 

statistique, bien que la taille de notre échantillon soit restreinte, il est important de souligner 

que cette dernière était suffisamment grande pour permettre de détecter des tailles d' effet 

moyen, comme mentionné à la section méthodologie du chapitre IV. Par contre, étant donné 

le nombre restreint de répondants de notre échantillon, il est important de mentionner que 
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nous n 'avons pu inclure dans des modèles multivariés plus complexes des co-variables et des 

variables intermédiaires comme 1 'âge, le sexe, etc., ce qui constitue effectivement une limite 

de la méthode statistique utilisée. 

Une autre limite réside dans le choix de 1 'échantillon étudié. En effet, le choix de cet 

échantillon particulier de travailleurs vient précisément de la demande initiale de 1 'organisme 

commanditaire, à savoir de documenter la qualité de vie au travail, la qualité de vie générale, 

le niveau d'épuisement professionnel et de détresse psychologique chez les travailleurs 

communautaires de premières lignes venant en aide aux gens de la rue afin d 'offrir aux 

employés des services ou ressources pouvant prévenir ces problèmes. Ainsi, 1 'absence 

d'autres populations de travailleurs constitue une limite dans la présente étude. De plus, le 

fait qu'un de nos critères de sélection de notre échantillon était que seuls les employés 

présents au travail ont été sollicités pour cette étude limite notre capacité de généralisation 

uniquement aux intervenants communautaires présents au travail des organismes participants 

à l'étude. 

Une autre limite de cette étude réside dans le fait qu 'il s'agit d'une sélection sur base de 

volontariat. Comme dans toutes recherches en psychologie, la possibilité d'un biais de 

volontariat existe. 

Par ailleurs, il est important de mentionner que le temps de passation pour 1 'ensemble des 

questionnaires a peut-être influencé le taux de réponses. En effet, le temps total de passation 

était d 'environ une heure trente pour l'ensemble des questionnaires de l'étude. Le temps de 

passation peut avoir eu deux effets à savoir que 1 'ensemble des questionnaires n'a pas été 

complété par tous les sujets et aussi que certains participants ont refusé de participer à l'étude 

compte tenu du temps que celui-ci devait consacrer pour y participer. Ainsi, cette perte de 

sujets (i. e. participants n'ayant pas répondu à tous les questionnaires ou participants ayant 

fait le choix de ne pas participer du tout à l'étude) a pu biaiser les résultats de notre 

échantillon. On ne peut effectivement pas savoir si les réponses des sujets qui ont fait le choix 

de ne pas répondre à tous les questionnaires de l'étude ou ceux ayant refusé de participer à 

l'étude même auraient modifié les résultats obtenus. 
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De plus, les groupes (BQV, MBQV, BQVT et MBQVT), déterminés par l'analyse de « 

clusters », sont typiques de notre échantillon. Il n' est pas certain qu'avec un échantillon plus 

grand ou différent, les profils caractérisant les groupes auraient été les mêmes. Un échantillon 

plus grand aurait peut-être permis également de faire 3 « clusters » (ou groupes) au lieu de 

deux, ce qui aurait amené une distinction encore plus fine entre les niveaux de QV et de 

QVT. Il faut souligner également que les liens entre les « clusters » de QV et QVT, tant dans 

le volet 1 (incluant les variables d'épuisement émotionnel, Je désengagement et la détresse 

psychologique) que dans le volet II, sont de nature corrélationnelle. En effet, ils dégagent des 

liens d'association et non de causalité. Pour ce dernier type de lien (de causalité), il aurait 

fallu évidemment une étude longitudinale. 

Enfin, il faut mentionner que le choix et Je nombre de variables sélectionnées dans le 

cadre de cette étude est en soi une limite de cette thèse. En effet, il aurait été intéressant 

d'inclure d'autres variables, par exemple Je niveau de stress, Je bien-être psychologique, le 

locus de contrôle interne 1 externe, etc., ce qui aurait permis des résultats plus riches et 

complets. Cependant, il est important de mentionner que le choix et la sélection du nombre de 

variables se sont faits dans l'optique de répondre adéquatement à la demande initiale de 

l'organisme mandataire qui était de documenter la QVT, la QV générale, le niveau 

d'épuisement professionnel et de détresse psychologique chez les travailleurs 

communautaires de premières lignes venant en aide aux gens de la rue. 

6.4 Les pistes de recherches futures 

La réalisation de cette thèse de doctorat peut suggérer certaines pistes de recherche 

intéressantes. D'entrée de jeu, puisque les recherches relatives aux liens précis entre la QV 

personnelle, la QVT, l'épuisement professionnel (épuisement émotionnel et désengagement) 

et la détresse psychologique sont peu nombreuses, il conviendrait de considérer la nécessité 

d' effectuer davantage d'études pour préciser plus clairement la dynamique des liens entre ces 

deux sphères de vie (personnelle vs professionnelle) quant au développement de diverses 
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problématiques de santé mentale en fonction d' échantillons plus grands, plus diversifiés et 

plus représentatifs permettant ainsi une plus grande possibilité de généralisation auprès de 

populations plus vastes. TI serait alors intéressant de comparer les résultats obtenus et de voir 

si ces derniers confmnent ou non les conclusions des deux volets de la présente étude. 

De plus, des recherches futures pourraient être menées dans le but d' étudier, avec des 

modèles plus complexes les effets de l'âge et du genre. En effet, ces recherches permettraient 

alors de répondre aux questionnements suivants : observerait-on les mêmes influences de 

QVT-QV sur l' épuisement émotionnel, Je désengagement et la détresse psychologique chez 

les hommes que chez les femmes? Est-ce que les sphères de QVT qui influencent la QV chez 

les hommes sont les mêmes que chez les femmes? Aussi, des questions semblables peuvent 

se poser au niveau des catégories d'âge. Cette exploration future des facteurs tels que l' âge et 

le sexe amènerait certainement une compréhension plus approfondie du lien QVT -QV et des 

diverses problématiques de santé mentale. 

D' autres recherches pourraient reprendre l' étude des liens entre les différentes variables 

(QVT, QV, épuisement professionnel et détresse psychologique), mais en utilisant à la fois 

des instruments quantitatifs (ISQV et I'ISQVT) et qualitatifs pour mesurer la qualité de vie. 

Ceci permettrait, entre autres, de conjuguer les résultats quantitatifs à une compréhension 

qualitative davantage personnalisée. 

Enfin, une autre avenue pour des recherches futures pourrait être d'effectuer une étude, 

mais à l' aide de données longitudinales. Ceci permettrait alors de voir si les liens obtenus 

dans la présente étude en sont d' association ou de causalité. En effet, le modèle des systèmes 

de contrôle prévoit que l'accumulation de boucles de rétroaction positive, au fil du temps, 

entraînera de la détresse et de la résignation. Ceci permettrait ainsi de vérifier ce processus 

temporel , dans le cadre d'une étude longitudinale. 
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6.5 Les implications pratiques 

6.5.1 Les implications cliniques et l ' intérêt des organisations pour les mesures de QV et de 
QVT 

La présence performante au travail (c.-à-d. être présent, mais également d'offrir une 

prestation de travail attendu en échange d'un salaire) demeure un enjeu important dans le 

contexte actuel des organisations. En effet, celles qui désirent demeurer concurrentielles se 

questionnent souvent sur leur façon de faire et recherchent constamment les meilleures 

pratiques pour garder leurs employés présents et performants au travail. En regard à cette 

étude, plusieurs implications cliniques peuvent être soulignées. 

Dans un premier temps, il est important de mentionner que l' ISQVT et l' ISQV peuvent 

servir comme instrument de dépistage, de diagnostic organisationnel et de mesure 

d'évaluation d' initiatives en santé mentale. En effet, l'utilisation de ces instruments de 

mesure, par une organisation, pourrait lui permettre de dépister les individus les plus à risque 

de vivre de 1 ' épuisement professionnel et de la détresse psychologique tant au niveau des 

sphères de vie professionnelle et personnelle. Ainsi, les résultats obtenus de QV et de QVT 

permettraient, d'une part, à l' individu d'obtenir un rapport personnalisé sur son état de QV et 

de QVT et, d'autre part, de voir qu'elles sont les domaines les plus et les moins affectés afin 

de mettre en place les stratégies pour améliorer sa QV et sa QVT. Du côté de l'organisation, 

ces résultats de QV et de QVT pour l'ensemble de ses employés permettraient de voir les 

différents domaines ( c.-à-d. les sous-échelles et les items de ISQVT et de l'ISQV) les plus 

affectés (tendance de groupe) et de choisir les stratégies à mettre en place directement 

alignées sur ces domaines ( c.-à-d. les sous-échelles et les items de ISQVT et de 1 ' ISQV) en 

particulier, ce qui permettrait d' éviter que ces problèmes finissent par tellement s' aggraver 

que des conséquences graves se produisent au niveau de la santé mentale des travailleurs. 

Aussi , 1 'utilisation des instruments de mesure de QV et de QVT par une organisation permet 

de faire un diagnostic de l' état de la QV et QVT de travailleurs dans un temps donné. En 

effet, une organisation qui aimerait implanter un programme de gestion du stress, de 

santé/mieux-être ou de QVT, pourrait, en utilisant 1 'ISQVT, identifier de manière précise les 
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domaines (c.-à-d. sous-échelles et les items de I' ISQVT) sur lesquels les individus ont une 

plus basse QVT et alors mettre en place des interventions spécifiquement sur ceux-ci. 

Il est important de préciser que pour améliorer la QV et la QVT des employés, une 

organisation doit s'impliquer en intégrant dans Je milieu professionnel des programmes de 

gestion de stress, de gestion de la santé mentale et physique, des moyens pratiques afm 

d'éviter l'épuisement professionnel et la détresse psychologique et proposer des façons pour 

favoriser Je bien-être psychologique au travail. Les organisations voulant se démarquer sur Je 

point de la QV et de la QVT devront mettre l' accent sur l' implantation de programmes de 

prévention primaire, secondaire et tertiaire (par exemple : session de sensibilisation sur les 

bonnes pratiques de gestion du stress, des outils pratiques sur comment préparer Je retour au 

travail pour l'employé absent et au gestionnaire qui l'accueillera, suivi personnalisé par des 

professionnels santé dans le cadre du retour au travail progressif auprès des employés pour 

soutenir les employés dans leur réintégration professionnelle, disponibilité et promotion d'un 

P AE permettant des consultations gratuites et confidentielles avec des professionnels 

qualifiés, etc.) et surtout viser des interventions ciblées sur les divers facteurs psychosociaux 

de l'environnement de travail à savoir Je contrôle (autonomie, participation, utilisation et 

développement d'habiletés), la charge de travail (quantité, complexité, contraintes 

temporelles), les rôles (conflit, ambigüités), les relations avec les autres (soutien social, 

harcèlement, reconnaissance), les perspectives de carrière (promotion, précarité, 

rétrogradation), Je climat ou la culture organisationnelle (communication, structure 

hiérarchique, équité) et 1 ' interaction travail-vie privée (V ézina et al., 2006) afin de diminuer 

les facteurs de risque et d'augmenter les facteurs de protection chez leurs employés. 

Dans un troisième temps, l'ISQVT et I'ISQV permettent à une organisation d'évaluer 

quantitativement à deux moments différents (mesure pré et post) l'effet de la mise en place 

d'outils de prévention. À titre d'exemple, on peut penser à la diffusion d'outils de 

sensibilisation portant spécifiquement sur des conseils pratiques et concrets (ex.: apprendre à 

organiser son temps en dressant la liste des tâches prioritaires à accomplir, prendre Je temps 

d'identifier les gens qui font du bien, départager sur quoi l'individu a du pouvoir ou non :agir 

sur les choses qui sont sous notre contrôle et accepter les choses sur lesquels nous n'avons 
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pas de contrôle, être à l'écoute de ses symptômes physiques et psychologiques; apprendre à 

dire non quand c 'est possible, et ce sans culpabilité, etc.) ou à des programmes de gestion du 

stress ou de QVT dans le but d'aider l'individu à prendre soin de sa santé mentale au 

quotidien. Ainsi, le résultat de la mise en place de ces différentes initiatives de prévention en 

santé mentale permettrait à 1' organisation de savoir si ces activités ont réellement un impact 

positif sur la QVT et la QV de ses employés. Dans le cas où les différentes initiatives n ' ont 

pas d' effet positif sur la QV et la QVT de ses employés, l'organisation prendra des décisions 

basées sur une analyse quantitative, quant à la tenue de certains programmes ou de la mise en 

place de certaines stratégies « santé» afin d' investir leur argent dans ce qui a le plus d'impact 

pour leurs employés, et ce toujours en fonction de leurs objectifs et du contexte 

organisationnel. 

Enfin, la réalité organisationnelle actuelle appuie bien la réelle tendance à se préoccuper 

de la qualité de vie au travail, de la qualité de vie et aussi de la santé mentale au travail 

comme composante intégrante de la santé globale ayant un impact sur la performance des 

travailleurs . Encore faut-il cependant que la qualité de vie et la qualité de vie au travail soient 

adéquatement mesurées afin de pouvoir bien identifier les cibles d' interventions préventives 

ou curatives à mettre en place par l'organisation dans le but de favoriser la « santé » de ses 

employés. 



CONCLUSION 

L'objectif principal de cette thèse était de vérifier le type de relation qu'entretiennent la 

QVT et la QV, et comment ces liens ont des effets sur l'épuisement professionnel 

(épuisement émotionnel et désengagement) et la détresse psychologique. Pour ce faire, nous 

avons eu recours aux données d'une étude effectuée entre le 7 novembre 2007 et le 9 février 

2008, à la demande d'un organisme offrant un programme d'aide aux employés auprès des 21 

organismes partenaires participants. Il est important de souligner que les participants étaient 

tous des travailleurs communautaires œuvrant en première ligne auprès d'une clientèle de la 

rue. 

Les questionnaires utilisés dans le cadre de cette étude étaient : 1 'ISQV et ISQVT en ligne 

sur le site http ://gualitedevie.ca et les questionnaires papier crayon : la version française du 

questionnaire de l' Oldenberg Burnout Inventory (OLBI) traduite par Chevrier (2009) pour la 

mesure des deux dimensions de 1' épuisement professionnel (épuisement émotionnel et 

désengagement), le questionnaire Ilfeld (1976) composé de 29 items dans sa version intégrale 

(Ilfeld, 1976) pour évaluer la détresse psychologique et un questionnaire sociodémographique 

mesurant 1 'âge, sexe, revenu, scolarité, nombre d'heures travaillées par semaine, expérience 

en aide et expérience dans la fonction. L'étude avait deux volets. La différence dans le 

nombre de participants aux deux volets de l' étude est attribuable au fait que plus de sujets 

avaient complété les questionnaires informatisés de QV et de QVT comparativement aux 

autres questionnaires papier crayon. 

Plus précisément, l'objectif du volet I était d'analyser le type de lien (médiation ou 

modération) entre la QVT-QV dans leur relation avec les variables dépendantes d' épuisement 

professionnel (épuisement émotionnel et désengagement) et de la détresse psychologique. 

Les questions de recherches du volet 1 étaient : est-ce que les trois indices que sont le but, 

l'écart et le rang de la QVT via les trois indices de but, d'écart et de rang de la QV 
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personnelle entretiennent des relations correspondant à un modèle de médiation ou de 

modération avec les variables d'épuisement professionnel (épuisement émotionnel et 

désengagement) et de détresse psychologique? Pour le volet 1 de l'étude, l'échantillon des 

participants était de 70 travailleurs. Pour ce qui est de nos analyses dans le volet 1, la 

stratégie des « clusters » a été préférée à celle utilisant les scores de toutes les sous-échelles, 

car cela aurait constitué un nombre très élevé de variables pour le nombre de sujets dont nous 

disposions. Des analyses descriptives ont été ensuite effectuées pour présenter les moyennes 

et écarts-types de chaque groupe sur l ' indice d'écart de la QV pour chacune des sous-échelles 

de même que pour l' indice d'écart de la QVT. Les résultats du volet 1 de l 'étude ont révélé 

que les modèles QVT -QV -épuisement émotionnel et QVT -QV -détresse psychologique 

répondaient tous deux aux critères de modèles de médiation alors que le lien QVT -QV

désengagement n'est explicable ni par un modèle de médiation ni de modération. Ainsi, dans 

les modèles QVT-QV-épuisement émotionnel et QVT-QV-détresse psychologique, l 'effet de 

la QVT sur l'épuisement émotionnel et la détresse psychologique se ferait via l'effet de la 

QVT sur la QV alors que pour le modèle QVT-QV-désengagement, le lien QVT -

désengagement ne passe pas par la QV (comme variable médiatrice). De plus, en testant 

également les modèles de modération, les résultats du volet 1 de 1 'étude ont permis de 

constater que seuls les modèles QVT (indice de but) -QV (indice de but)- épuisement 

émotionnel (variable dépendante) et QVT (indice de rang)- QV (indice de rang)- détresse 

psychologique (variable dépendante) répondaient à un modèle de modération. 

L'objectif du volet II de l' étude était de vérifier si certaines sous-échelles de la QVT sont 

associées ou non à la QV et vice versa. Les questions de recherche du volet II étaient, d 'une 

part, quelles sont les sous-échelles de la QVT ayant un lien significatif avec la QV? Aussi, 

quels sont, panni les sous-échelles significatives de QVT, les items qui sont associés avec la 

QV? D'autre part, nous avons regardé quelles étaient les sous-échelles de la QV personnelle 

ayant un lien significatif avec la QVT et quels étaient les items des sous-échelles 

significatives de la QV personnelle avec la QVT? Pour le volet II de l'étude, l'échantillon des 

participants était de 88 travailleurs. Les analyses du volet II furent une série de régressions 

logistiques, méthode ascendante pas à pas (stepwise) conditionnelle, afin de connaître quelles 

sous-échelles de la QVT avaient un lien avec l'appartenance aux groupements de QV (groupe 
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1 =bonne QV -BQV et groupe 2 moins bonne QV- MBQV) et, par la suite, quelles sous

échelles de QV étaient associées à l'appartenance aux groupements de QVT (groupe 1 = 

bonne QVT- BQVT et groupe 2= moins bonne QVT- MBQVT. De plus, des régressions 

logistiques ont permis d'identifier plus précisément quels items des sous-échelles 

significatives de QV étaient liés plus fortement à la QVT et inversement. Ainsi, les résultats 

du volet II de l'étude ont démontré que des scores« moins bons» comportant des écarts plus 

grands entre la situation vécue et la situation désirée sur les sous-échelles rémunération, 

cheminement professionnel et aux facteurs influençant l 'appréciation de la tâche de la QVT 

sont associés à la QV personnelle. Aussi, les items revenu, possibilité d'avancement, le 

perfectionnement et formation, l'efficacité de la tâche ainsi que la participation aux décisions 

de la QVT sont associés également à la QV personnelle. Du côté de la QV, ce sont les sous

échelles de santé physique et de 1 'environnement social-familial qui sont associées à la QVT. 

Il est important de souligner qu'aucun item de ces deux sous-échelles de QV ne s'est révélé 

significatif avec la QVT. 

La méthodologie utilisée pour les deux volets de notre étude a permis de dégager des 

résultats intéressants, même si exploratoires compte tenu de nos échantillons restreints. Ainsi, 

nos résultats devront être repris avec des échantillons plus larges afin de permettre de 

possibles généralisations. Ils devront également être repris dans divers contextes, auprès de 

divers milieux de travailleurs avant de pouvoir les généraliser à tous les corps d'emploi. 

Finalement, cette étude permet d'être un point de départ pour les recherches à venir qui 

tenteront d'étudier les liens entre la QVT, la QV ainsi que leurs impacts sur différentes 

problématiques de santé mentale. 

Compte tenu des éléments énoncés précédemment, s'intéresser à la QVT et à la QV, aux 

liens entre elles et aux impacts sur la santé mentale des travailleurs, s ' annonce comme un 

incontournable au XX:Ie siècle pour les organisations qui désirent demeurer concurrentielles. 

Par ailleurs, étant donné le contexte actuel de pénurie de main-d'œuvre qualifiée, les jeunes 

travailleurs compétents, ayant une perception assez précise de leurs besoins en matière de QV 

et de QVT, ont donc la possibilité d' être plus sélectifs envers le choix de leur employeur. 

Ainsi, il devient primordial pour les organisations, si elles veulent demeurer performantes, de 
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tabler sur l'aspect de la QV et de la QVT pour être considérées comme des entreprises 

attirantes. 

Toutefois, comme nous vivons dans une société capitaliste, la performance entre en 

considération, le plus grand défi sera de garder un certain équilibre entre la performance, la 

QVT et la QV. La nouvelle génération de travailleurs veut s'offrir non seulement une QVT, 

mais aussi une QV. Elle est prête à changer d'emploi autant de fois que les conditions de 

travail offertes lui octroient la possibilité de concilier ses objectifs à la fois personnels et 

professionnels, d' où les enjeux pour les entreprises de recruter, maintenir et retenir les plus 

talentueux. Il appert donc que les organisations qui voudront demeurer compétitives sur le 

marché devront accorder une attention particulière à la mesure de la QV et de la QVT, aux 

liens entre elles et aux impacts sur la santé mentale des travailleurs. Cette préoccupation 

organisationnelle permettra, entre autres, d'attirer la nouvelle génération de travailleurs, les 

maintenir présents, performants et en santé au travail, de les retenir à long terme et garantir, 

du même coup, la pérennité de l'entreprise. 
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APPENDICE A 

LETTRE DE PRÉSENTATION DU PROJET DE RECHERCHE 

(Note: afin de préserver la confidentialité vis-à-vis l'organisme ayant commandité l'étude, le 
nom de cet organisme et des responsables ont été masqués sur les différents formulaires) 
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Nous sollicitons votre participation pour une recherche quantitative sur la 
qualité de vie des intervenants de oremière lüme des or2:anismes 

communautaires partenaires de 1 ' organisme mandataire 

C'est dans l'esprit de témoigner de la réa li té vécue par les intervenants et en plus d'offrir des soins de santé 
physiques et psychologiques, que l'équipe du Projet-Montréal vous propose de participer à une recherche 
quantitative sur la qualité de vie des intervenants communautaires. 

Cette recherche fa it suite à l'une des recommandations de Mme xxxx :, psychologue, qui a réalisé en 2000, 
une recherche exploratoire qualitative sur les besoins psychologiques et les conditions de travail des intervenants de 
huit organismes communautaires 1

• Cette étude a notamment permis d'amél iorer nos connaissances sur la réalité 
psychologique des intervenants et d' identifier des besoins plus spécifiques, auxquels nous tentons encore de 
répondre, soit par les supervisions de groupe mensuelles et le service de soutien psychologique. 
Soulignons que dans la littérature scienti fique, la réalité affective des intervenants du milieu communautaire est peu 
ciblée comme objet d'étude. 

Pour réaliser cette nouvelle recherche quantitative, nous mandatons et avons recours à l'expertise de M Gilles 
Dupuis, Ph.D., professeur au Département de psychologie de l'UQAM et M Jean-Pierre Martel Ph.D., professionnel 
de recherche au Laboratoire d 'études en psychologie de la santé et de la qualité de vie de l'UQAM. Nous allons 
utiliser des outils de mesure déjà existants soit, le questionnaire nommé« l 'In ventaire Systématique de Qualité de 
Vie» et celui sur « l'Évaluation de la qualité de vie au travail». À ces deux questionnaires s'ajoutent ceux sur « la 
détresse psychologique» et sur « l 'épuisement professionnel ». Ces instruments de mesure serviront à appréhender 
de façon plus fi able et valide l'évaluation de votre qualité de vie et non seulement, celle de ceux qui consultent en 
psychothérapie. Nous avons constaté au sein de notre service de soutien psychologique que beaucoup 
d' intervenants présentent des signes d'épuisement émotionnel préoccupants, ce qui influence leur satisfaction quant 
à leur qualité de vie. 

Cette recherche vise à mieux identifier comment vous percevez la nature et l' intensité des stresseurs vécus, face à 
di fférents aspects de la vie, tant au plan personnel, qu ' au niveau du travail , de même que l' interaction entre ces deux 
dimensions. De plus, les données de groupe obtenues seront comparées à des normes québécoises et nord
américaines. 

Nous pensons que les résultats de cette recherche pourront être utilisés par vos équipes respectives et favoriser un 
moment de réfl exion et d'échange sur des questions touchant les notions de qualité de vie, d 'épuisement 
professionnel et de détresse psychologique. Ces questions sont d'autant plus importantes quand on travaille soi
même en relation d'aide auprès des clientèles fo rtement margi nalisées. Nous souhaitons aussi que cette recherche 
apporte aux organismes participants la possibilité de poser des constats de groupe et de mettre en place des actions 
plus ciblées. 

Finalement, nous croyons que les résultats de cette recherche pourront avoir une portée politique en sensibilisant les 
décideurs et les bailleurs de fond à la réalité et aux besoins spécifiques des travailleurs communautaires de premi ère 
ligne de Montréal. 
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APPENDICE B 

FORMULAIRE DE DÉONTOLOGIE 



•• , Université du Québec à Montréal 

CaM postale 8888, •uccurute Conu•·v•ll• 
Montr.ioiiOu•bttc:l Cai\Mt.o H3C 3P8 

Comlt6 lnt1itutlonnel d'6thlque 
d• la rec:herch• av.c des 6 tre s humelnt 

Montréal, le 1er novembre 2007 

Monsieur Gilles Dupuis 
Professeur 
Département de psychologie 
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Objet : Projet de recherche intitulé : «Recherche qunntitntive s11r la q11nlité de vie en 
général et nu travail, de même que sur l'épuisement professionnel et sur ln détresse 
psycholosrique, des intervenants de première ligne des orr;nni!ômP.~ nartPnnires du 
projet de l'organisme XXXX ·, financé par l'organisme XXXX 

Cher monsieur, 

Suite au complément d'information reçu et aux recommandations émises par le Comité, 
il m'est agréable de vous confirmer l'acceptation de votre protocole de recherche au plan 
éthique. Vous trouverez ci-joint le certificat de conformité à l'éthique émis par le Comité 
et valide pour la durée du projet. 

Je vous rappelle qu' il est de votre responsabilité d'informer le Comité des modifications 
majeures qui seront apportées à votre projet, en cours de réalisation, et qui ont trait à la 
participation des sujets humains. 

Le Comité vous remercie d' avoir porté votre demande d'approbation à son attention et 
vous souhaite le plus grand succès dans la poursuite de vos travaux. 

Président 

UQÀM 



----------~---------------------

•• , Université du Québec à Montréal 

C.S. POIQie 8888. auccutule C.nu .. vttle 
MonUNt IOutb«l C.n.cl.i HX 3P8 
Cornil• lnstltutlonn•l d'ithlque 
de 1• recherche •~ etH lu•• humain• 

No. DUPGOI 

Conformité à l'éthique en matière de recherche impliquant la participation de sujets 
humains 

Le Comité d'éthique de la recherche avec des êtres humains de l'UQAM a examiné le 
protocole de recherche suivant: 

Responsable(s) du projet: Gilles Dupuis 
Département ou École : Psychologie 

Titre du projet: «Recherche qun11titative sur ln qualité de vie en général et nu travail, de même 
que sur l'épuiseme11t projession11el et sur ln détresse psychologique, des i11terve11nnts de première 
ligne des orgn11ismes partenaires du projet M01 · ' ' ,' • " ·. · ' · ' ' 
Étudiant (s) réalisant leurs projets de rn de 1 organisme XXXX lu présent 
projet ou programme: 
Ce protocole de recherche est jugé conforme aux pratiques habituelles et répond aux 
normes établies par le «Cadre 11ormntijpour l'éthique de ln recherche avec des êtres humains de 
I'UQAM». 

Le projet est jugé recevable au plan de l'éthique de la recherche avec des êtres humains. 

Le présent certificat est valide pour la durée du projet. 

Membres du Comité 

Marc Bélanger, Directeur, Département de kinanthropologie 
Henriette Bilodeau, Professeure, Département Organisation et ressources humaines 
René Binette, Directeur, Écomusée du fier monde, Représentant de la collectivité 
Shahira Fawzi, Enseignante retraitée de la CSDM, Représentante de la collectivité 
Joseph Josy Lévy, Professeur, Département de sexologie et Institut Santé et Société 
Francine M. Mayer, Professeure, Département des sciences biologiques 
Christian Saint-Germain, Professeur, Département de philosophie 
Jocelyne Thériault, Professeure, Département de sexologie 

1er novembre 2007 ~ JosephJosy Lévy Date 
Président _ 

UQAM 
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AUTORISATION DE COMMUNICATION 
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Autorisation de communication 

En cas de difficultés ou de problèmes révélés par le questionnaire de 

détresse psychologique, et qui nécessiteraient que nous vous 

contactions (tel qu'exigé par les règles d'éthique) pour vous offrir de 

l'aide laissez nous les informations demandées ci-dessous. 

Nom: -------------------------------

Téléphone où me rejoindre: _____________________ _ 
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APPENDICE D 

FORMULAIRE DE CONSENTEMENT 
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Recherche quantitative sur la qualité de vie en général et au travail, de même 
que sur l'épuisement professionnel et sur la détresse psychologique, des 

intervenants de première ligne des organismes partenaireE de l'organisme XXXX 

Formulaire de consentement libre et éclairé 

Responsable du projet pour l'organisme 

xxxxxxxx 

Chercheur responsable du projet: Monsieur Dupuis, Ph.D., 
Faculté des Sciences Humaines, Département de psychologie, 

Université du Québec à Montréal. 

1-0bjectif de la recherche 
L'objectif de cette étude est de mieux connaître réalité affective vécue par les intervenants de première ligne 
d'organismes communautaires et ce, par la mesure de la qualité de vie (au travail et en général) des intervenants 
ainsi que des indices d'épuisement professionnel et de détresse psychologique. 

2-Déroulement de la recherche 
Si vous acceptez de participer à cette étude, vous aurez deux questi onnaires à compléter par internet et trois autres 
(fiche sociodémographique, détresse psychologique et épuisement professionnel) sous forme papier-crayon. Les 
deux questionnaires de qualité de vie doivent être remplis de façon informatisée sur le site suivant : soit au 
http://gualitedevi e.ca, i.e. celui sur la« qualité de vie général et celui sur la qualité de vie au travail ». L'accès à ce 
site demande une connexion « à haute vitesse ». Des hauts parleurs ou des écouteurs sont aussi nécessaires. 
Cependant, pour ceux qui ne possèdent pas le support informatique nécessaire et/ou qui ont besoin d'assistance, 
nous allons offr ir des plages horaires de disponibilité dans un de nos locaux, en la présence d' un accompagnateur 
non lié au Projet xxxx M . xxx vous expliquera la procédure d'utili sation 
du site, notamment, comment créer et entrer votre n" de code. Les questionnaires papier-crayon vous seront remis 
dans une enveloppe. Sur chaque questionnaire, vous devrez inscrire le n° de code que vous aurez utilisé pour 
compléter les questionnaires informatisés. Une fois terminés, vous remettrez les questionnaires dans l'enveloppe 
que vous cachetterez et vous la déposez au secrétariat de votre organisme, où une personne désignée mettra votre 
enveloppe dans une enveloppe préaffranchie à l'adresse du laboratoire du professeur Dupuis, à l'UQAM. Cette 
enveloppe ~ontiendra tous les questionnaires des personnes de votre centre qui auront accepté de participer. Lorsque 
la période prévue pour compléter les questionnaires sera terminée, l'enveloppe sera postée. Les questionnaires 
informatisés devraient vous prendre environ une heure quinze à compléter et les questionnaires papier-crayon 
environ 15 minutes. 
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3-Avantages et inconvénients possibles reliés à votre participation 
U n'y a pas de risque associé à la participation à cette étude. Votre participation à cette recherche ne comporte aucun 
désavantage à pri ori si, ce n'est le temps, estimé à une heure et trente, que vous accordez pour réaliser la passation 
des quatre questionnaires. Soulignons, que nous avons cependant la responsabili té éthique de référer à un 
professionnel de la santé tout participant qui présenterait des indices de détresse psychologique trop élevés. Cette 
recommandation à consulter, est la responsabilité de l'équipe de chercheurs et se fera sans que votre employeur soi t 
mis au courant, et ce, afm de préserver la confidentialité. Dans l'enveloppe renfennant les questionnaires, il y aura 
une feuille sur laquelle vous pourrez inscrire votre prénom et un n° de téléphone ou vous aimeriez être rejoint. De 
cette façon, nous pourrons vous contacter s' il nous semble que les scores obtenus au niveau de la détresse 
psychologique nécessiteraient que nous discutions de la possibili té de recevoir un support psychologique. Si vous le 
désirez, à ce moment, nous pourrons vous référer au programme d'aide aux employés de de l'organisme xx , que 
vous pouvez d'ailleurs consulter en tout temps (5 14-912-2973). En tout temps, vous pouvez contacter M. Jean
Pierre Martel, Ph.D., psychologue au 514-987-3000 poste 3834. 

li n'y a pas de bénéfices directs à participer à cette étude, excepté la possibilité que si nos questionnaires révèlent 
des di fficultés nous pourrons, comme mentiormé ci-haut, vous suggérer des ressources de consultations pour vous 
aider. Vous pouvez aussi obtenir un profi l personnalisé de votre qualité de vie au travail et de votre qualité de vie 
générale. Finalement, plus nous obtiendrons d' info rmation sur les effets du stress sur des travailleurs comme vous, 
plus nous pourrons développer des moyens de prévention et de traitement qui pourront prévenir ou traiter des 
problèmes de détresse psychologique ou d'épuisement professiormel provenant d'une qualité de vie au travail 
détéri orée. 

4-Diffusion des résultats 
Les résultats seront diffusés lors d'une seule présentation publique à laquelle seront conviés tous les part ici pants à la 
recherche et toutes les personnes concernées soit les intervenants et les directions des organismes partenaires de 

de l'orga nisme xx :. Une version écrite des résultats sera également disponible sur demande. Quelque soit le mode 
de presentation des résultats, ces derniers ne rendront compte que de statistiques de groupes préservant ainsi la 
confi dentialité de toute info rmation. Si vous désirez obteni r vos profi ls individualisés de qualité de vie et de qua li té 
de vie au travail, il suffi ra d'indiquer sur la carte dans l'enveloppe, si vous désirez un, l'autre ou les deux en 
inscrivant sur la carte, votre n° de code. 

5-Confidentialité 
Tous les renseignements recueillis au cours de la recherche demeureront strictement confidentiels et vous ne serez 
identifié que par un numéro de code afi n de préserver la confi dentialité. Vos résultats individuels seront conservés 
dans une base de données sécurisées appartenant au Laboratoire de psychologie de la santé de l'UQAM et par 
conséquent, aucunement accessible à qui que se soit, sauf les personnes du laboratoire du Dr Du puis qui y seront 
autorisées et qui aurons signé le fo rmulaire de confidentialité. Vos données brutes seront ajoutées à celles déjà 
existantes de d'autres travailleurs québécois, déjà présents dans une base de données contenant maintenant plus de 
1000 participants. 

Aucune publicati on ou présentation résultant de cette recherche ne renfermera quoi que ce soit qui puisse permettre 
de vous identifier persormellement. 
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6-Participation volontaire et droit de retrait 
Votre participation à cette recherche doit être menée de façon volontaire. Vous êtes libre de refuser d'y participer ou 
de vous retirer de la recherche à n' importe quel moment sans qu 'aucun préj udice ne vous soit causé. 

7-Questions au sujet de la recherche 
Pour toute information concernant cette étude, vous pouvez contacter Jean-Pierre Martel au 514-987-3000 poste 
3834 ou par courriel à l'adresse suivante : lepsyg@er.ugam.ca. Ce projet de recherche a reçu l'approbation du 
Comité institutionnel d'éthique de la recherche impliquant des sujets humains de l'UQAM (CIÉR). Si vous avez 
besoin de plus amples informations concernant les responsabilités de l'équipe de recherche ou si vous estimez que 
l'un de ses membres a manqué à ses engagements, vous pouvez faire valoir votre situation auprès du Président du 
ClÉR, Dr. Joseph Josy Lévy. Il peut être joint au numéro (5 14) 987- 3000 # 4483 ou# 7753 ou par courriel à 
l'adresse suivante: levy. joseph josv@ugan1.ca 

La nature et le déroulement de la recherche, les avantages et les inconvénients que comporte ma participation ainsi 
que le caractère confidentiel m'ont été expliqués. 

J'ai eu l'occasion de poser toutes les questions et de recevoir des réponses satisfaisantes. 

J'ai lu ou l'on m'a lu le fo rmulaire de consentement etj 'en comprends la contenu 

Je soussigné, accepte volontai rement de participer à cette recherche. 

Participant: Nom, Prénom 
(Lettres moulées)-----------------------

Signature du participant ____________________ _ 

Date __________ _ 

Chercheur :Nom, Prénom 
(Lettres moulées ). ____ ___:G"'-!!,i 11'-"e"-s ""D"'u""pu""'i""s,,_,P'-'-h'"".D"'-'--. ___ _ 

A ~!)Qsu CCJ'"'~~ Signature du chercheur ____________ '.:~ ____________ _ 

Date _ _________ _ 
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Maintenant que vous avez terminé de répondre à la première section , voici, à nouveau, 
l'ensemble des domaines de vie couverts par ce questionnaire. Pour chaque domaine, indiquez 
sur l'échelle de « ESSENTIEL » à « INUTILE », l'importance que vous lui accordez en cochant le 
cercle approprié. 

1 2 3 4 5 6 7 
!-
z 
toi toi 

!- !- ~!- !- u 
..J z ~ toi~ z ~ w < < 
f: !- !- z!- !- !- w 

~ ~ z~ ~ ~ ::l z mo 0 to~o 0 mO w !-
m ·~ ~ o. >.,_, ::JO. zo.. ::l m :§ 0~ w~ <~ z "'! !-- ~ ..... "'-- m- ..... 

!1. Sommeil ( ) ( ) ( ) ( ) c ) ( ) ( )1 
2. Capacités physiques 0000000 

J 3. Alimentation c ) c ) ( ) ( ) ( ) ( ) ( )1 
4. Douleur physique 0000000 

J 5. Santé physique () () ( ) ( ) ( ) () ( )1 
6. Loisirs de détente 0000000 

J 7. Loisirs actifs ( ) ( ) c ) ( ) c ) ( ) c )1 
8. Sorties 0000000 

1 9. Interactions avec mes enfants ( ) ( ) ( ) ( ) ( ) ( ) c )1 
10. Interactions avec ma famille 0000000 

l u. Interactions avec mes amis( es) ( ) ( ) ( ) ( ) ( ) ( ) ( )1 
12. Type de travail 0000000 

J 13. Efficacité au travail ( ) ( ) ( ) c ) c ) ( ) ( )1 
14. Interactions avec les collègues de travail 0000000 

1 15. Interactions avec les employeurs(es) ( ) ( ) ( ) ( ) ( ) ( ) ( )1 
16. Finances 0000000 

1 17. Activités non-rémunérées c ) c ) ( ) ( ) ( ) c ) c )1 
18. Travail domestique 0000000 

119. Entretien de la maison ( ) ( ) ( ) ( ) ( ) ( ) ( )1 
20. Mémoire 0000000 

J 21. Concentration et attention ( ) ( ) c ) ( ) ( ) ( ) c )1 
22. Estime de soi 0000000 

J 23. Moral ( ) ( ) c ) ( ) ( ) ( ) ( )1 
24. Tranquillité d'esprit 0000000 

J 25. Relation de couple ( ) ( ) ( ) ( ) ( ) ( ) ( )1 
0000000 26. Relations sexuelles 

J 27. Vie spirituelle et religieuse ( ) ( ) ( ) ( ) ( ) ( ) ( )1 
28. Activités spirituelles ou religieuses 0000000 



28. Activités spirituelles ou religieuses (devoirs et obligations demandés par ma religion ou mes 
croyances) 

Situation idéale: être parfaitement beureux(se) de ma capacité à faire ces activité 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
Satisfaisante 
----· 
Impact 

Situation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement cha ngement 

-=-~ 0 
~~o4 
-otbo) T 

--~o 
~0 
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25. Relation de couple (marque d 'affection, entente, communication) 
Situation idéale : être parfaitement heureux( e) dan ce domaine 

RAPPEL 

Situa tion 
actuelle 

Situa tion 
Satisfaisante 
----· 
Impact 

26. Relations sexuelles 

Situation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 
Situ~tion -~~ 0° 4 

1deale QlQ j T 
-~0 
~0 

Situation idéale : être parfaitement heureux(se) dan ce domaine 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
Satisfaisante 
----· 
Impact 

27. Vie spi rituelle ou religieuse 

Situation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

Situation ~~ 
0
° 4 

idéale -oto J T 
-~0 
~0 

Situation idéale : être parfaitement heureux( se) de ce que m'apporte ma vie spirituelle ou 
religieuse 

RAPPEL 

Situa tion 
actuelle 

Situation 
Satisfaisante 
----· 
Impact 

Situation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

SH u~tion -~~ 0° 4 
1dcale QlQ j T 

--~o 
~0 
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22. Estime de soi (opinion globale de soi) 
Situation idéale : avo ir une exceLlente estime de soi (avo ir parfaitement co11fiance en soi, 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
Satisfaisante 
----· 
lm pact 

23. Moral 

en ses ca pa ci tés) 

Situation Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

<;:::::· -~ g ~ 
-~0 
~0 

Situation idéale : avo ir un excellent moral, (être très heureux(se), pas déprimé(e) nj 
découragé(e) par le fuwr) 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
Satisfaisante ----· 
Impact 

24. Tranquillité d 'esprit 

Situation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

';:;;;::· -~ g ~ 
_-'~0 

~0 

Situa tion idéale : être parfaitement calme el serein(e) (ne pas être inqu iet(te), anxieux(se) ni 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
Satisfaisante 
----· 
Impact 

préoccupé(e) nj énervé(e)) 

Si tuation 
idéale 

~----------------------------~ 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

Situa tion ~~ 
0
° 4 

idéale -oto J T 
--~o 
~0 
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19. Entretien de la maison (appartement) et de la cour (s' il y a lieu) (travaux lourds :peinture, 
réparation, laver les planchers, les fenêtres, entretien de la pelouse, etc.) 

Situation idéale : être parfaitement heureux(se) de mon efficacité dans ce que je fais 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
Satisfa isante ----· Impact 

Situation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 
:::~ 0. 
-otboj T 

--~o 
~0 

20. Mémoire (capacité de se rappeler des choses à faire, des noms, des mots, des événements, etc.) 
Situation idéale : être parfaitement heureux(se) de mon efficacité dans ce domaine 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
Satisfa isante 
----· 
Impact 

Situation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 
:::~o. 
-otbo j T 

-~0 
~0 

21. Concentration et attention (pouvoir me concentrer sur une tâche comme lire, être attentif(ve) 
à une discussion, à une émission de télévision, etc.) 

Situation idéale : être parfaitement heureux(se) de mon effi cacité dans ce domaine 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
Satisfaisante 
----· 
Impact 

Situation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

Situ:otion -~~ 0° • 
odcalc QlQ j T 

--~o 
~0 
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16. Finances (revenu, budget, etc.) 
Situation idéale : être parfaitement heureux (se) de mon niveau de vie 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
Satisfaisante 
----· 
Impact 

Situation 
idéale 

17. Activités non-rémunérées (bénévolat, etc.) 

Vitesse de 

Situation idéale : être parfaitement heureux(se) dans ce domaine 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
Satisfaisante ----· 
Impact 

Situation 
idéale 

Vitesse de 

Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

~~ 0 
~~o~ 
-otbo) T 

-~0 
~0 

Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

~~ 0 
~~o~ 
-otbo) T 

-~~o 
~0 

18. Travail domestique (travaux légers : vaisselle, époussetage, préparation des repas, etc,) 
Situation idéale : être parfaitement heureux(se) de mon efficacité dans ce que je fais 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
Satisfaisante 
----· 
Impact 

Situation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

~~ 0 
~~o~ 
-otbo) T 

-~0 
~0 
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13. Efficacité au travail 
Situation idéale : être parfaitement heureux(se) de mon effi cacité au travail (quantité et 

RAPPEL" 

Situation 
actuelle 

Situation 
Satisfaisante 
----· 
Impact 

quali té) 

Situation Vitesse de 

14. Interactions avec les collègues durant les heures de travail 

Vitesse Pas de 
d' éloignement changement 

-=-~ 0 

Situ:1tion -~~ 0° ~ 
•dca lc 0'0 ) T 

--~o 
~0 

Situation idéale : être parfa itement heureux(se) de mes interacti ons avec eux (elle ) 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
Satisfaisante 
----· 
Impact 

Situation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

Situ~tion -~~ 0° ~ 
•dcalc 0'0 ) T 

-~0 
~0 

15. Interactions avec les employeurs( es) ou supérieurs( es) immédiats durant le travail 
Situation idéale : être parfaitement heureux( e) de mes interactions avec eux elles 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
Satisfaisante 
----· 
Impact 

Situation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

",~;;~" -~ g ~ 
-~0 
~0 

292 



10. Interactions avec la famille (frères, sœurs, belle-famille, etc.) 
Situation idéale : être parfaitement heureux(se) dans ce domaine 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
Satisfaisante 
----· 
Impact 

11. Interactions avec mes amis( es) 

Situation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement cha ngement 

-=-~ 0 

Situ:ttion -~~ 0° ~ 
1deale 0'0 ) T 

-~0 
~0 

Situation idéale : être parfaitement heureux(se) dans ce domaine 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
Satisfaisante 
----· 
Impact 

12. Type de travail 

Sit uation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement cha ngement 

-=-~ 0 

Situ:1tion -~~ 0° ~ 
1dcale 0'0 j T 

--~o 
~0 

Situa tion idéale : être parfaitement beureux(se) de ce que je fais 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situa tion 
Satisfaisante ----· 
Impact 

Situation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 
Situ ~ tion -~~ 0° ~ 

1deale 0'0 ) T 
-~0 
~0 
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7. Lo isirs actifs ex igeant une dépense d 'énergie (sport, bricolage, ja rdinage, etc.) 
Situation idéale : être parfaitement heureux(se) de ce que je fai 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
Satisfaisante 
----· 
Impact 

Situation 
idéale 

8. Sor ties (cinéma, restaurant, visiter des amis, etc.) 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d' éloignement cha ngement 

-=-~ 0 

Situ;ttion -~~ 0° 4 
tdcalc QlQ j T 

-~~o 
~0 

Situation idéale : être parfaitement heureux(se) de ce que je fa is 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
Satisfaisante 
----· 
Impact 

9. Interactions avec mes enfants 

Situation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

Situa tion ~~ 
0
° 4 

idéa le - olo J T 
--~o 
~0 

Situation idéale :être parfaitement heureux(se) dans ce domai ne 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
Satisfaisante 
----· 
Impact 

Situation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

SHu;l tion -~~ 0° 4 
tdca lc QlQ j T 

-~0 
~0 
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4. Douleur physique 
Situation idéale : n'avoir aucune douleur phys ique 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
Satisfaisante 
----· 
Impact 

5. Santé physique globale 

Situation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 
SHu:otion -~~ 0° 4 

odeale QlQ ) T 
--~o 
~0 

Situation idéale : être parfaitement heureux(se) de ma santé physique 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
Satisfaisante ----· 
Impact 

Situation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

Situ? tiun -~ 0° 4 
odeale QlQ ) T 

--~o 
~0 

6. Loisirs de détente (lecture, télévision, musique, etc.) permettant de relaxer, d'oublier ses 
soucis et ses préoccupations 
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Situation idéale : être parfaitement heureux(se) de la fréquence et de la qualité de mes moments 
de détente 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
Satisfaisante ----· 
Impact 

Situation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 
~~o4 
-ofboj T 

--~o 
~0 



1. Sommeil (capacité de bien dormir) 
Situation idéale: être parfaitement heureux(se) de la qualité de mon sommeil 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
Satisfaisante 
----· 
Impact 

Situation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 
~3to4 
-cst6o j T 

-~0 
~0 

296 

2. Capacité physique : capacité d'accomplir les activités j ournalières (marcher, monter des esca liers, 
se laver, etc,) 

Situa tion idéale : être parfaitement heureux(se) de mon efficacité dans ces activités 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
Satisfaisante 
----· 
Impact 

3. Alimenta tion (type d 'aliments, de diète, etc,) 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 
~3to4 
-cst6o j T 

-~0 
~0 

Situation idéale : être parfai tement heureux( se) de ce que je mange (quantité et qualité) 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
Satisfaisante 
----· 
Impact 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

":;;;;;" -~ g ~ 
-~0 
~0 
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L'encadré de droite perm et d' ind iquer si votre situation actuelle s' approche, s'éloigne ou demeure 
inchangée par rapport à la situation idéa le. Si vous considérez qu 'actuell ement votre situation s' améliore, 
cochez, sous " Vitesse de rapprochement" , le cercle près du dessin représentant le mieux la vitesse 
d'amélioration. S' il y a détérioration de votre situation, choisissez plutôt un dess in sous " Vitesse 
d 'éloignement". Si vous pensez qu ' il n'y a pas de changement, cochez le cercle sous le dess in au-dessus 
duquel est indiqué "Pas de changement" . 

Pour illustrer ce qui précède, reprenons l'exemp le 1 de la page précédente. Sur l'encadré de gauche, celte 
personne ind ique que sa relation de couple doit s'améliorer pour atteindre un niveau qu'ell e considère 
satis fa isant. Sur l'encadré de droite, cette personne ind ique que, malgré tout, sa situation s' améliore et que 
les changements sont assez rapides. 

RAPPEL 

Situa tion 
actuelle 

Situation 
Satisfa isante ----· 
Impact 

*IMPORTANT : 

Situation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement cha ngement 

~~ 0 

Sotu? tio n -~~ 0° 4 
odcalc QlQ ) T 

--~o 
~0 

Si une question ne vous concerne pas directement (par exemple "Interact ion avec vo enfants" alors que 
vous n'avez pas d 'enfants) et que cette s it uation (le fa it de ne pas avoir d 'enfants) influence votre vie, 
indiquez, touj ours à l' aide des fl èches, à quelle distance vous êtes de la situation idéa le qui est d 'être 
parfaitement heureux(se) . Par contre, si ce domaine ne vous préoccupe pas, ne répondez pas à la 
question el indiquez- le en faisant u n ~ ur le cadrans. 



Exemple 1 ~C'est moins bien que ce que je souhaite» 

Situation actueDe : Cette~ que sa relation de couple 
R~s'améliorer. Elle place donc la flèche pleine de sa situation 
actuelle à une certaine distance du cercle blanc représentant la situation 
idéale. 

Situation satisfaisante~~que la situation idéale est 
difficilement atteignable, cette personne indique, à raide d'une flèche 
pointillée, à quelle distance de l' idéal se trouve sa situation 
satisfaisante. 
A.utreme.nt dit, elle perçoit sa situation actue.llemoios bonne 
que sa situation satisfaisante .. 

Enmple 2; ~ Ça va an-delà de mes esl>érançes» 
Situation actueDe : Cette personne considère que sa relation couple n'est 
pas 
~.l' i déal. Elle place donc la flèche pleine représentant sa situation actuelle 
à une certaine d1stance du cercle blanc de la situation idéale. 

Situation satis fais ante~cela, elle considère sa situation actuelle 
~~de ses esperances . Elle place donc la flèche pointillée representant 
~situation satisfaisante plus loin de la situation idéale que ne l'est la 
flèche 
~représentant sa situation actuelle. 
Autrem.erlt dit, e.lle perçoit sa situation ac.tue.Lle me.illeure gue sa 
§ituation satisfaisante.. 

El:emple 3: « C' est bien comme. ça » 

Situation actueDe et satis faisante~~être idéale, cette personne 
Considère que sa situation actuelle est identique à sa situation satisfaisante. 
Elle place donc sa flèche pleine à une certaine distance de l' idéal. Pour 
éviter toute confusion, elle fait un X sur la flèche pleine signifiant que les 
deux flèches sont superposées . 
. -\utreme.nt dit, e.lle. perçoit sa situation actuelle. au niYe.au de sa 
situation satisfaisante. 

Exemple 4 : « Ça ne. peut pas alle.r mieux » 

Situation actueDe~ que cette situation soit difficilement atteignable, 
cette ~Jt~ comidère que sa relation de couple est idéale, qu' il n'y a pas 
deplace pour de l' amélioration. Elle fait donc un crochet dans le cercle 
blanc représentant la~~ idéale. 

Situation s atisfais an te~ cette personne se contentait de moins que la 
situation idéale, elle placerait la flèche pointillée représentant sa situation 
satisfaisante à une certaine distance du cercle blanc representant la situation 
idéale. 
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Le principal objectif de ce questionnaire est d' évaluer dans quelle mesure vous parvenez à atteindre les 
buts que vous vous fi"Xez dans divers domaines de votre vie. Ces buts sont parfois clairement identifiés, 
alors que dans d' autres cas, nous les poursuivons sans les définir précisément 

Ce questionnaire touche 8 domaines de votre vie (ex : alimentation, sornmeil,loisirs). Pour chacun de ces 
domaines, vous aurez à évaluer votre SITUATIO~ _-\CT iELLE, la SITUATIO~ que vous considérez 
S_-\TISFAISA."\"TE et la vitesse à laquelle vous vous approchez ou éloignez de la SIT -ATIO~ IDEALE. 

oici quelques définitions qui devraient faciliter votre compréhension. 

SIT -_-\TIO~IDÉ.-\LE : Une situation idéale vous est suggérée pour chacun des domaines couverts par œ 
questionnaire. ous les trouv erez j uste. au-dessus des encadrés accompagnant chaque question. La 
situation idéale constitue ce à quoi toute personne aspire sans que ce ne soit nécessairement atteignable. 
Dans une relation conjugale, par exemple, la situation idéale s' atteint lorsque vous êtes parfaitement 
heuretD: avec votre partenaire et qu'absolument rien ne pourrait ètre arnëlioré. Cet état est illustré par un 
petit cercle blanc sur le cadran de l'encadré de gauche (voir l'exemple au bas de la page). 

SIT -ATIO~ .-\CT iELLE : La situation actuelle est votre évaluation de la qualité de votre relation de 
couple, par exemple, au cours des 3 dernières semaines. Plus cette situation est borme,plus elle est prè-s de 
la situation idéale. Plus elle est mauvaise , plus elle en est éloignée. 

SITU.-\TIO~ SATISF AIS.-\."\TE: Etant donné que la situation idéale est difficilement atteignable, la 
situation satisfaisante représente une situation que vous j ugeriez acceptable ou satisfaisante s'il vous était 
possible de l' atteindre. 

L\IPACT: L'irnpactreprésente la situation où, à votre avis, vous ous trouveriez sans la condition étudiée 
(ex: traitement ou maladie). 

Les exemples suivants devraient vous aider à répondre au questionnaire. 

25. Relation de couple (marque d' affection, entente, communication) 
Situation idéale : ètre parfaitement ~se) d:ms ce domaine 

R-\PPEL 

Situation 

Situation 
Sa tisf aisa ote 

Impact 

~------------------------~ 
DoÎpemeut \'ituseœ \ 'ituse Pa3œ 

~ d'üoignement clwar:emm 

o~1 -=Jo 
0:1~~~0~ 
o-~~Oiboj T 
O-~ --~o o 
~~ 

Vous devez indiquer os réponses en utilisant ces deux encadres. Premièrement, sur l'encadré de gauche, 
vous devez indiquer à l'aide d'une flèche pleine votre situation actuelle en vous référant à la situation 
ideale suggerée dans la question. DelL"Xièmemenr., sur le mème encadré, vous devez indiquer la position de 
votre situation satisfaisante à l'aide d'une flèche pointillée. A la page suivante, les 4 types de situations 
possibles vous sont présentés (en utilisant toujours l'exemple de la relation de couple) avec la position des 
flèches correspondant à chacune de ces situations. 
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No. d 'identification : - ---- Visite : T-------

Date: v--------

Inventaire S) stétnique de 
Qualité de \ ie 

(ISQV) 

.G.m~.$ .. P.Q,p~ü$., ~
Jean-Pierre Martel,~. 

Adresse électronique : lepsyq@er.uqamca 
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APPENDICE F 

QUESTIONNAIRE ISQVT (VERSION PAPIER) 
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Inventaire Systémique de Qualité de Vie au Travail (ISQVT)"" 

Maintenant que vous avez terminé de répondre à la première section, voici, à nouveau, l'ensemble des 

domaines du travail couverts par ce questioru1aire. Pour chaque domaine, ind iquez sur l'échelle de 

« ESSENTIEL » à «INUTILE » l' importance que vous lui accordez en cochant le cercle approprié. 

-l 
el 
E-< z w 
"' 12 

1. Revenu ......... . .... . ... ...... .. . . . .. .. . . ...... .. .. . .... ... . .. .. .... O 
2. Bénéfi ces marginaux ... . . . . ...... .. .... . .. .... . ... . . .... .. .. .. . .. 0 
3. Sécurité de revenu . .. .... . ...... . ........... . .......... . ... .. ... .. 0 
4. Poss ibili té d'avancement. .... .. ......... . .. . .. . .. .... .. . . .... .. . 0 
S. Mutati on .............. ........... . .. ..... .. .. . .. . .... . . . . . ... ... . ... 0 
6. Perfectionnement et formation..... .... . ....... . ....... . . . ... .. 0 
7. Horaire de travail. . ... . ................... . .. . .. .. .. .... .. ........ 0 
8. Hora ire variable. .................. ........... . .. . ..... . .... .... ... 0 
9. Sentiment d'appartenance ... ..... . ... . . .. .......... .. .......... 0 
10. Charge émotive ... . .. . ...... .. ......... ... .................. . . ..... 0 
l l . CompetitiVIte ....... ...... . ...... .. ... . .... . ..... . . ................ 0 
12. Relation avec confrères et consœurs de travail. ..... . ...... 0 
13. Relati on avec le supérieur ou les employé(ées).... .. . . ... .. 0 
14. Relati on avec l'employeur ou la direction ......... . . ........ 0 
15. Commentaires et é~a l uati on . . . .... . .. . . .. ... . ..... . . . . . . . . . . . . . 0 
16. Efficacité au travail ............................. .. ......... ... . .. 0 
17. Lieu de trava il. .............................. . ..... ... ... . .... . .... 0 
18. Équipements et outillages nécessa ires au travail. ... . ....... 0 
19. Facilités (garderie, restauration, etc). . .. ............. . ... . ... 0 
20. Temps pour l'exécution des tâches ........... . .... .. .. .. ... . .. 0 
21. Participation aux pri es de décisions. ...... . . ................. 0 
22. Compétence et type de travail. ........ .. ..... . ... . .. .... ...... 0 
23. Autonomie .... .. ... . .. .................................. . . . .. . ...... 0 
24. Divers ité des tâches ............................................... 0 
25. Prise en charge de mon travail pendant mon absence.... 0 
26. Répartit ion de la tâche en l'absence d' un employé.... .... 0 
27. Absence pour raisons fami liales......... .. ............. .. ..... 0 
28. Exigences ph ysiques ...... .. .. .... .. .. .. .. . ...... .... .. .... .. .. .. 0 
29. Relation avec le syndicat. .............................. .. ....... 0 
30. Ressources d'aide aux employés .... .... .. ...... .. .. .. .... .. ... 0 
3 1. Clarté de mon rô le dans l'organisation .. .. .. ....... ...... .... . 0 
32. Confl it de rôle.. .. .. . .. .. .. ........ .. ......... .............. ... ... 0 
33. Communication de l' information ........ . ... . ...... . .. ... .. . .. . 0 

E-< z 
<: 
E-< 
Q( 

Vl 0 
'~0.. 
E-<~ 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 

E-< z w w 
E-< ~E-< E-< u 
~ w~ ~ ~ 
t ~ E-< E-< E-< w 
ô ~ 5 5 "' 5 ~ 
~ ~~ ~ ~ ~ ~ ~ 
00000 
00000 
00000 
00000 
00000 
00000 
00000 
00000 
00000 
00000 
00000 
00000 
00000 
00000 
00000 
00000 
00000 
00000 
00000 
00000 
00000 
0 0 0 · 0 0 
00000 
00000 
00000 
00000 
00000 
00000 
00000 
00000 
00000 
00000 
00000 



31. Rôle à jouer dans l'organisation (rôle : ensemble des tâches que j'ai à accomplir) 
Situation idéale : être parfa itement heureux de la clarté du rôle que j 'a i à jouer à l' intérieur 

de l'organisation 

Vitesse de Vitesse Pas de 
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RAPPEL d'éloignement changement 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée 

----· 
Impact 

32. Conflit de rôle 

-=-~ 0 

;"oo" -ig~ 
-~0 
~·0 

Situation idéale: n'avoir aucLme tâche à accomplir venant en conflit avec les tâches d'un ou 
de plusieurs autres employés(ées). 

~------------------------------~ 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée 

----· 
Impact 

33. Communication de l'information 

Situation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

SHu:•tion -~~ 0
0 
4 

tdcalc QlQ ) T 
--~o 
~0 

Situation idéale: être parfaitement heureux( se) de l' efficacité avec laquelle l' in formation (mémos, 
consignes, plan d' action, etc.) est transmise à l' intéri eur de l'entreprise. 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée 

----· 
Impact 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

SHu?tion -~~ 0
0 
4 

tdcalc QlQ ) T 
--~o 
~0 



28. Exigences physiques 
Situation idéale : être parfa itement heureux(se) des ex igences physiques (efforts, posture, etc) 

nécessaires à l'exécution de mon travail 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée 

----· 
Impact 

Vitesse de 

29. Relation avec le syndicat absence Q 

Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 
Situ~tion -~~ 0° ~ 

1deale QlQ j T 
--~o 
~0 

Situation idéale : être pmfaitement heureux du support apporté pm· mon syndicat dans les 
différents aspects du travail 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée 

----· 
Impact 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d' éloignement changement 

-=-~ 0 

Silu~ tion -~~ 0° ~ 
1deale QlQ j T 

--~o 
~0 

30. Ressources d'aide aux employés (P.A.E., etc,) absence 0 
Situation idéale : être parfa itement heureux(se) de l' aide disponible pour l'employé(e) 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée 

----· 
Impact 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 
~~o~ 
-otbo j T 

--~o 
~0 
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25. Prise en charge de mon travail lors d' une absence abse/lce Ü 
Situation idéale : être parfaitement heureux(se) du travai l exécuté sur me tâches lorsque je 

dois m'absenter 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée 

----· 
Impact 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

Silu:llion -~~ 0° • 
odcalc QlQ j T 

--~o 
~0 

26. Répartition de la charge de travail lors de l'absence d'un(e) employé(e) (ou plus) 
Situation idéale : être parfaitement heureux(se) de la répartition de la charge de travail 

occasionnées par l'absence d'un(e) employé(e) (ou plus) 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée ----· Impact 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

Situ?lion -~~ 0° • 
odcalc QlQ ) T 

--~o 
~0 

27. Absence pour raisons familiales Ueunes enfants, conjoint, décès, etc.) 
Situation idéale : être parfa itement heureux( se) de la politique de l'employeur lorsque je dois 

m'absenter pour des raisons familiales 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée 

----· 
Impact 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

s;:;;:;;• -~ g ~ 
-~0 
~0 
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22. Compétence et type de travail 
Situation idéale : être parfaitement heureux(se) de la correspondance entre mes compétences 

R PPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée 

----· 
Impact 

23. Autonomie 

et la nature de mes tâches à accomplir 
r-----------------------------~ 

Situation Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

Situation ~~ 0° 4 
idéale -oco J T 

--~o 
~0 

Situation idéale : être parfa itement heureux(se) de l'autonomie dont je dispose dans 
l'exécution de mes tâches 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée ----· lm pact 

24. Diversité des tâches 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'é loignement changement 

-~ 0 

Situ:llion -~~ 0° 4 
odcalc QlQ j T 

--~o 
~0 

Situation idéale : être parfaitement heureux(se) de la diversité des tâches que j 'ai à accomplir 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée 

----· 
Impact 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

Si~u:otion -~~ 0
0 
4 

odcalc QlQ j T 
--~o 
~0 
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19. Facilités (garderies, accès aux restaurants, stationnement, etc) 
Situation idéale : être parfaitement heureux(se) des facilités dont je dispose à mon lieu de 

travail 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée 

----· 
Impact 

20. Temps pour l'exécution des tâches 

Situation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

Silu?tion -~~ 00 4 
1deale 0'0 ) T 

--~o 
~0 

Situation idéale: être parfaitement heureux( se) du temps qu 'on me donne pour exécuter mes 
tâches 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée ----· 
Impact 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 
Situ:1tion -~~ 0° 4 

1deale 0'0 ) T 
--~o 
~0 

21. Participation aux prises de décisions concernant ma tâche 
Situation idéale : être parfai tement heureux( se) de l ' influence que j'exerce dans la prise de 

RAPPEL 

Situation 
actuelJe 

Situation 
désirée 

----· 
Impact 

décision concernant la tâche que j 'ai à accomplir 

Situation 
~----------------------------------, 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

Situ~tion -~~ 00 4 
1deale 0'0 ) T 

-~0 
~0 
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16. Efficacité au travail 
Situation idéale : être parfai tement heureux(se) de mon efficacité au travail (quali té et 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée -- _.,.. 
Impact 

quantité) 

Situation 
idéale 

17. Lieu de travail (bruit, éclairage, propreté, etc) 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d' éloignement changement 

~~ 0 

Silu~ lion -~~ 0° 4 
1deale QlQ j T 

--~o 
~0 

Situation idéale : être parfaitement heureux(se) de la qualité de mon Lieu physique de travail 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée 

----· 
Impact 

Situation 
idéale 

18. Équipements et outillages nécessaires au travail 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

~~ 0 

Silu:llion -~~ 0° 4 
1deale QlQ j T 

-~0 
~0 

Situation idéale : être parfaitement heureux( se) de l'équipement et de l' outi llage disponibles 
pour exécuter mon travail 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée 

----· 
Impact 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

~~ 0 

Silu~lion -~~ 0° 4 
1deale QlQ j T 

--~o 
~0 
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13. Relation avec... . .. mon supérieurQ ... mes employés(ées) Q 
Situation idéale : être parfai tement heureux(se) de la relation que j'ai avec mon supérieur 

immédiat ou mes employés( ées) (selon l'emploi que j 'occupe). 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée 

----· 
Impact 

Situation 

14. Relation avec l'employeur ou la direction 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 
Situ~ lion -~~ 0° 4 

1deale QlQ j T 
--~o 
~0 

Situation idéale : être parfaitement heureux(se) de mes relations avec eux 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée 

----· 
Impact 

15. Commentaires et évaluation 

Situation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

Situ~ tio n -~~ 0° 4 
1deale QlQ j T 

--~o 
~0 

Situation idéale : être parfaitement heureux( e) de la fréquence et de la pertinence des 
commentaires et de l'éva luation faites sur mon travail (feedback) 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée 

----· 
Impact 

Situation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

Siw?tion -~~ 00 4 
1deale QlQ j T 

--~o 
~0 
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10. Charge émotive (A quel point mon travail m'affecte émotionnellement lorsque je n'y suis pas) 
Situation idéale : être parfai tement heureux(se) de la charge émoti ve occasionnée par ma 

tâche 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée 

----· 
Impact 

11. Compétitivité 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

~~ 0 

Situ?tion -~j. 0° 4 
Ideale QlQ j T 

--~o 
~0 

Situation idéale: être parfaitement heureux(se) du ni veau de compétitivité rencontré dan mon 
milieu de travail 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée 

----· 
Impact 

Situation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

~~ 0 

Situ:llion -~j. 0° 4 
Ideale QlQ j T 

--~o 
~0 

12. Relation avec confrères et consoeurs de travail absence Q 
Situation idéale : être parfaitement heureux(se) de la relation que j'ai avec mes confrères et 

consoeurs pendant mes heures de travail 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée 

----· 
Impact 

Situation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

~~ 0 

Si.tn?tion -~j. 00 4 
Ideale QlQ j T 

--~o 
~0 
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7. Horaire de travail 
Situation idéale : être parfaitement heureux(se) des conséquences de mon horaire de travail sur ma 

santé (nombre d' heures, plage horaire) 
/-----~----------------------~ 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée ----· Impact 

8. Horaire variable 

Situation Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

Situ~ tion -~~ 0° -4 
1deale QIQ ) T 

--~o 
~0 

Situation idéale : être parfaitement heureux(se) de la flex ibilité de mon horaire de travail 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée 

----· 
Impact 

9. Sentiment d'appartenance 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 
SHu:•tion -~~ 0° -4 

1deale QIQ ) T 
--~o 
~0 

Situation idéale : être parfaitement heureux(se) du sentiment d'appartenance que je ressens à 
l'égart de l'entreprise pour laquelle je travaille 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée ----· 
Impact 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

Situ?tion -~~ 0° -4 
1deale QIQ ) T 

--~o 
~0 



4. Possibilités d'avancement absence 
Situation idéale: être parfaitement heureux( se) des poss ibilités d'avancement que rn 'offre 

1 'entreprise 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée 

----· 
Impact 

Situation 

S. Mutation absence Q 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

Situ:o tion -~~ 0° 4 
odcale QlQ ) T 

--~o 
~0 

Situation idéale: être parfaitement heureux(se) du système de mutation de l'entreprise 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée 

----· 
Impact 

Situation 
idéale 

Vitesse de 

6. Perfectionnement et formation absence Q 

Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

Sillo:otion -~~ 0° 4 
odeale QlQ ) T 

--~o 
~0 

Situation idéale : être parfaitement heureux(se) du perfectionnement et de la formation 
~fferts par l'entreprise 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée 

----· 
Impact 

Situation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

Situ?tion -~~ 0° 4 
odeale QlQ ) T 

--~o 
~0 
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1. Revenu (salaire, commission, pourboire, etc) 
Situation idéale : être parfaitement heureux(se) de mon revenu 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée 

----· 
Impact 

Situation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

Situ?tion -~~ 00 4 
1dea le 0'0 ) T 

--~o 
~0 

2. Bénéfices marginaux (vacances, assurances, congés de maladie, etc) absence Q 
Situation idéale : être parfai tement heureux(se) des bénéfices marginaux reli és à mon emploi 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée 

----· 
Impact 

3. Sécurité de revenu 

Situation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

Situ?tion -~~ 0° 4 
1dea le 0'0 ) T 

--~o 
~0 

Situation idéale : être parfaitement heureux( se) de la sécurité de revenu que rn 'offre mon 
travail 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée 

----· 
Impact 

Situation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

Situ:1tion -~~ 0° 4 
1dcale 0'0 ) T 

--~o 
~0 
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3 14 

L'encadré de droite permet d'indiquer si votre situation actuelle (représentée par un individu stylisé) 
s'approche, s'éloigne ou demeure inchangée par rapport à la situation idéale. Si vous considérez 
qu ' actuellement votre situation s'améliore, cochez, sous "Vitesse de rapprochement", le cercle près du 
dess in représentant le mieux la vitesse d'amélioration. S' il y a détérioration de votre situation, choisissez 
plutôt un dessin sous "Vitesse d'éloignement". Si vous pensez ou constatez qu ' il n'y a pas de 
changement, cochez le cercle sous le dess in au-dessus duquel est indiqué "Pas de changement". 

Pour illustrer ce qui précède, reprenons l'exemple 1 de la page précédente. Sur l'encadré de gauche, cette 
personne indique que son revenu doit s' améliorer pour atteindre un niveau qu'elle considère satisfaisant. 
Sur l'encadré de droite, cette personne indique que, malgré tout, sa situation actuelle s'améliore et que les 
changements sont rapides. 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée 
----· 
Impact 

*IMPORTANT : 

Situation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 
Situ?tion -~~ 0° 4 

1deale QlQ ) T 
--~o 
~0 

Si une question ne s'applique pas à votre travail (par exemple « Relation avec le syndicat » alors que 
vous n'êtes pas syndiqué) cochez le cercle près de « absence» à la droite de la question. Vous devez 
ensuite répondre à la question, toujours à l'aide des fl èches, en fonction de cette absence. Par exemple, si 
l'absence d' u.n syndi cat représente pour vous une situation diffic ile, la fl èche pleine de la situation actuelle 
devrait se située à une bonne distance de la situation idéale. À l'opposé, si l'absence d'un syndicat 
représente pour vous une situation favorab le, la flèche pleine de la situation actuelle devrait se située près 
de la situation idéàle. Vous devez répondre à toutes le questions. 



Exemple 1 : "C'es t moins bien que ce que je souhaite" 

Situation actuelle: Cette personne con idère que son effi cacité au travail 
pourrait s'améliorer. Elle place donc la flèche pleine de sa situation actuelle 
à une certaine distance du cercle blanc représentant la situation idéale. 

Situation désirée : Sachant que la situati on idéale est di ffic ilement 
atteignable, cette personne indique, à l'aide d' une fl èche pointillée, 
à quelle di stance de l' idéa le se trouve a situation désirée. 
Autrement di t, elle perçoit sa situation actuelle moins bonne gue sa 
situation désirée. 

Exemple 2 : "Ça va au-delà de mes espérances" 

Situation actuelle : Cette personne considère que son efficacité au travail 
n'est pas à l' idéa l. Elle place donc la fl èche pleine représentant sa sit11ation 
actuelle à une certaine distance du cercle blanc de la situation idéale. 

Situation désirée : Malgré cela, elle considère sa situation actuelle 
au-delà de ses espérances. Elle place donc la flèche pointill ée représentant 
sa situation dés irée plus loin de la situation idéale que ne l'e t la flèche 
pleine représentant sa situation actuelle. 
Autrement dit, elle perçoit sa situation actuelle meilleure gue sa 
situation désirée. 

Exemple 3: " C'es t bien comme ça" 

Situation actuelle et désirée : San être idéale, cette personne 
considère que sa situation actuelle est identique à sa situation dés irée. 
Elle place donc sa fl èche pleine à une certa ine distance de l' idéa l. Pour 
éviter toute con.fus ion, elle fait un K sur la fl èche pleine signifiant que les 
deux flèches sont superposées. 
Autrement dit, elle perçoit sa situation actuelle exactement 
au niveau de sa situa tion désirée. 

Exemple 4 : "Ça ne peut pas aller mieux" 

Situation actuelle: Bien que cette situation soit difficilement atteignable, 
cette personne considère que son efficacité au trava il est idéale, qu ' il n'y a 
pas de place pour de l'amélioration. Elle fait donc un crochet dans le cercle bi 
repré entant la situati on idéale. 

Situation désirée : Si cette personne se contentait de moins que la 
itualion idéale, elle placerait la flèche pointil lée représentant sa situation 

satisfaisante à une certaine distance du cercle bl anc représentant la situation 
idéale. 

315 

Éloignement 

Éloignement 
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liolv.e.ntai e Sty'sté]lliliqu~ de <Qualité d ~Vie au Ii~v.ail LS ,. iWT) 

Le principal objectif de ce questionnaire est d'évaluer dans quelle mesure vous parvenez à atteindre les 
buts que vou vous fi xez dans di vers domaines de votre vie de travailleur(euse). Ce buts sont parfois 
clairement identifiés, alors que dans d'autre ca , nous les poursuivon sans les définir précisément. 

Ce questionnaire touche 33 domaines de votre vie au travail (ex : revenu , environnement, auto nomie) . 
Pour chacun de ces domaines, vous aurez à évaluer votre SITUATION ACTUELLE, la SITUATION 
que vous considérez SATISFAISANTE et la vitesse à laquelle vous vous approchez ou éloignez de la 
SITUATION IDÉALE. Voici quelques définiti ons qui devraient faciliter votre compréhension. 

SITUATION IDÉALE: Une situati on idéale vous est suggérée pour chacun des domaines couverts par ce 
questi onnaire. Vou les trouverez juste au-dessus des encadrés accompagnant chaque question. La 
situation idéale consti tue ce à quoi toute personne aspire sans que ce ne soit nécessairement atteignable. Par 
exemple, pour votre revenu, la situation idéale 'atteint lor que vou êtes parfa itement heureux de votre 
revenu et qu 'absolument rien ne pourrait être amélioré. Cet état est illustré par un peti t cercle blanc ur le 
cadran de l'encadré de gauche (voir l'exemple au bas de cette page). 

SITUATION ACTUELLE : La situati on actuelle e t votre évaluati on de la qualité de votre revenu, par 
exemple, au cour des 3 dernières semaines. Plu cette situation est bonne, plu elle est près de la situation 
idéale. Plus ell e e t mauvaise, plus elle en e t éloignée. 

SITUATION DÉSIRÉE : Étant donné que la sinmti on idéale est diffi cilement atteignable, la situation 
désirée représente une situation que vous jugeriez acceptable ou satisfaisante s' il vous était poss ible de 
1 'atteindre. 

IMPACT: L' impact représente la situation où, à votre av is, vous vous trouveriez sans la condition étudiée 
(ex : programme de prévention, handicap, etc.). 

Les exemples sui vants devraient vous aider à répondre au questi onnaire. 

16. Efficacité au travail 
Situation idéale : être parfa itement heureux( e) de mon efficacité au travail (qualité et quantité) 

RAPPEL 

Situation 
actuelle 

Situation 
désirée 
----· 
Impact 

Éloignement 
maximal 

Si tuation 
idéale 

Vitesse de Vitesse Pas de 
d'éloignement changement 

-=-~ 0 

s;'":"i"" -=~ 0° ~ •dcalc QlQ ) T 
--~o 
~0 

Vou devez ind iquer vos réponses en uti li sant ces deux encadrés. Premièrement, ur l'encadré de gauche, 
vous devez indiquer, à l' aide d'une fl èche pleine, votre ituation actuelle en vous référant à la situati on 
idéale suggérée dan la que lion. Deuxièmement, ur le même encadré, vous devez indiquer la pos ition de 
votre situation sati fa isante à l'aide d' une fl èche pointillée. À la page sui vante, les 4 types de sin1ation 
poss ibles vous sont présentés (en utilisant toujours l'exemple de l'efficacité au trava il) avec la po ition des 
fl èches correspondant à chacune de ces ituations. 
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No d'identification : Étude no: ---- ---

Date: ____ _ 

Inventaire Systémique 
de 

Qualité de Vie 
au 

Travail 
(ISQV-T)© 

Jean-Pierre Martel Ph.D. 
Gilles Dupuis Ph.D. 

Adres e élecu·onique: lepsyq@er.uqam.ca 



APPENDICE G 

QUESTIONNAIRE ÉPUISEMENT PROFESSIONNEL 

Inventaire d'épuisement professionnel d'Oldenberg, Demerouti (2001) 
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MOI ET MON TRAVAIL 

Consigne : Vous trouverez ci-dessous des affirmations avec lesquelles vous pouvez être d'accord ou non. 
À l'aide de l'échelle ci-dessous, indiquez votre degré d'accord ou de désaccord avec chacune des 
affirmations suivantes. 

Tout à fait 
d'accord 

D'accord 

2 

1. Encore aujourd 'hui, je découvre de nouveaux aspects 
intéressants de mon travail. 

2. Certains jours, je me sens fatigué(e) avant même d'arriver au travai l. 

3. Il arrive de plus en plus souvent que je parle de mon travail 
de façon négative. 

4. Après une journée de travail, cela me prend plus de temps 
que par le passé pour me détendre et me sentir bien. 

5. Je supporte très bien la pression causée par mon travail. 

6. Dernièrement, j 'ai tendance à réfléchir de moins en moins à 
mon travail et à effectuer mes tâches presque machinalement. 

7. Je considère mon travail comme un défi positif. 

8. Pendant mes journées de travai l, je me sens souvent 
émotionnellement vidé(e). 

9. Avec le temps, il est faci le de se détacher de ce type de travail. 

10. Après le travail, j 'ai encore de l'énergie à consacrer à mes loisirs. 

11. Parfois, je me sens mal juste à penser aux tâches que j 'ai à 
accomplir au travail. 

12. Après le travail , je me sens généralement vidé(e) et exténué(e). 

13. Je ne peux rn ' imaginer faire un autre type de travai l. 

Pas d'accord 

3 

2 

2 

2 

2 

2 

2 

2 

2 

2 

2 

2 

2 

2 

Pas du tout 
d'accord 

4 

3 4 

3 4 

3 4 

3 4 

3 4 

3 4 

3 4 

3 4 

3 4 

3 4 

3 4 

3 4 

3 4 
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Tout à fait 
d'accord 

D'accord 

2 

14. J'arrive généralement à effectuer l'ensemble de mes tâches. 

15- Je me sens de plus en plus impliqué(e) dans mon travail. 

Pas d'accord 

3 

16- Lorsque je travaille, je me sens généralement plein(e) d'énergie. 

Inventaire d'épuisement professionnel d'Oidenberg, Demerouti (200 1) 

2 

2 

2 

Pas du toul 
d'accord 

4 

3 

3 

3 
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APPENDICE H 

QUESTIONNAIRE PSI (ILLFELD) SUR DÉTRESSE PSYCHOLOGIQUE 



27 Vous êtes - vous fâché(e) pour des choses sans 
importance? 

28 

29 

Avez - vous eu des difficultés à prendre des 
décisions? 

Avez - vous eu des tensions ou des raideurs 
dans votre cou, votre dos ou d ' autres 
muscles? 

Jamais 

l 

1 

1 

322 

de temps assez très 
en temps souvent souvent 

2 3 

2 3 4 

2 3 



jamais 

13 

14 

15 

16 

17 

18 

Avez - vous eu l ' estomac dérangé ou senti des 
brûlements d ' estornac? 

Vous êtes - vous senti(e) ennuyé(e) ou peu 
intéressé(e) par les choses? 

Avez-vous remarqué que vos mains 
tremblaient? 

Avez - vous ressenti des peurs ou des 
craintes? 

Avez - vous eu des difficultés à vous souvenir 
des choses? 

Avez-vous eu des difficultés à vous endormir 
ou à rester endormi (e),? 

19 Avez- vous pleuré facilement ou vous êtes
vous senti(e ) sur le point de pleurer? 

20 Avez - vous eu de la difficulté à reprendre 
votre souffle? 

21 Avez - vous manqué d ' appétit? 

22 Avez - vous dû eviter des endroits , des 
activités ou des choses parce que cela vous 
faisait peur? 

23 

24 

25 

26 

Vous êtes- vous senti(e) agité(e) ou 
nerveux(se) intérieurement? 

Avez - vous pensé que vous pourriez mettre fin 
a vos jours? 

Vous êtes- vous senti(e) négatif(ve) envers 
l es autres? 

Vous êtes- vous senti(e) facilement 
contrarié(e) ou irrité(e)? 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

1 
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de assez très 
temps souvent souvent 

en 
temps 

2 3 4 

2 3 4 

2 3 4 

2 3 

2 3 

2 3 4 

2 3 4 

2 3 4 

2 3 4 

2 3 4 

2 3 4 

2 3 4 

2 3 

2 3 



Les questions qui suivent portent sur divers aspects de votre santé. La 
façon dont vous vous etes senti(e) durant la dernière semaine a pu être 
différente de celle dont vous vous êtes senti(e) l ' année passée . Pouvez
vous nous dire avec quelle fréquence au cours de la dernière semaine . 
Encerclez le chiffre associé à la réponse que vous jugez la plus 
appropriée. 

jamais de assez très 
temps souvent souvent 

en 
temps 

1 Vous êtes- vous senti(e) ralenti(e) ou avez - 1 2 3 
vous manqué d ' énergie? 

2 Avez - vous eu des étourdissements ou 1 
l ' impression que vous alliez vous évanouir? 

3 Avez - vous senti que votre coeur battait vite 1 
ou fort, sans avoir fait d ' effort physique? 

4 Avez - vous eu des difficultés a vous 1 

5 

6 

7 

B 

9 

10 

11 

12 

concentrer? 

Vous êtes- vous senti(e) désespéré(e) en 
pensant à l'avenir? 

Vous êtes- vous senti(e) seul(e)? 

Avez-vous eu des blancs de mémoire? 

Avez - vous perdu intérêt ou plaisir dans 
votre vie sexuelle? 

Avez - vous transpiré sans avoir travaillé 
fort ou avoir eu trop chaud? 

Vous êtes- vous senti(e ) découragé(e) ou 
avezvous eu les "bleus " ? 

Vous êtes- vous senti(e) tendu(e) ou sous 
pression? 

Vous êtes- vous laissé(e) emporter contre 
quelqu ' un ou quelque choses? 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

2 3 

2 3 

2 3 

2 3 

2 3 4 

2 3 

2 3 

2 3 

2 3 

2 3 

2 3 
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APPENDICE 1 

QUESTIONNAIRE SOCIO-DÉMOGRAPIDQUE 
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Numéro d' identification : -------
Date de passation : ____ _ 

Questionnaire Socio-Démographique 

)> Occupez-vous un poste en intervention au sein de votre organisme? 

Oui O Non O 

)> Si oui, à l'extérieur des murs ou à l'intérieur des murs? 

Intérieur D Extérieur D 
)> Horaire: JOUR[] SOIRO NUI1(] ROTATIONO 

)> Nombre d' heures de travail par semaine (environ) __ _ 

)> Nombre d'années d'expérience en relation d'aide: __ _ 

)> Nombre d' années d'expérience dans la fonction que vous occupez: ___ 

)> Quels moyens utilisez-vous en général pour vous couper de la réalité de votre travail? 

Jamais Quelquefois Souvent 

0 AUer au cinéma ou au théâtre D D D 
0 Lire D D D 
0 Écouter la télé D D D 

Écouter de la musique 
D D D 

0 D D D 
0 Prendre de l'alcool D D D 
0 Fumer un joint (ou consommer autres D D D 

substances) D D D 
Faire du sport D D D 

0 D D D 
0 Faire du yoga ou de la méditation D D D 
0 Autres D D D 
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APPENDICE J 

ACCORD PROFILS PERSONNALISÉS 
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Profils personnalisés 

Si vous désirez recevoir votre profil personnalisé de qualité de vie général et/ou 
de qualité de vie au travail, veuillez, S.V.P. compléter la section suivante. 

No de 2 lettres 
l'o~me~ 

Votre numéro d'identification personnel: D D D D 

L'endroit où vous travaillez : 

3 chiffres 
~ 
DDD 

-----------------------

Je désire recevoir mon profil personnalisé de : 

Qualité de vie générale : D 
Qualité de vie au travail : D 

P.S. Une enveloppe scellée identifiée par votre numéro d'indentification 
personnel contenant le ou les profil( s) demandé( s) sera retournée à votre lieu de 
travail. 

Merci d'avoir participé, 

Le Laboratoire d'Études en Psychologie de la Santé et Qualité de Vie 
(LEPSYQ) de l'UQAM. 
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APPENDICE K 

STATISTIQUES DESCRIPTIVES DES DIFFÉRENTS QUESTIONNAIRES 
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Statistiques descriptives des scores de but ISQV, par sous-échelle 

Statistiques descriptives 

Indice de But N Moyenne Écart-type Minimum Maximum 
santé physique 88 11,42 6,028 11 ,42 11,42 
loisir 88 13,37 6,712 13,38 13,38 
environnement 
social 88 13,86 8,14 13,87 13,87 
travail 88 14,11 6,686 14,12 14,12 
travaux domestiques 
(entretien ménager) 88 16,97 9,825 16,98 16,98 
cognition 88 12,86 7,534 12,86 12,86 
affectivité 88 12,56 7,566 12,57 12,5 7 
couple 88 12,94 10,003 12,95 12,95 

spiritualité 74 17,44 14,40 17,44 17,44 
Global BUT 88 13 ,33 5,97 13,34 13,34 
N valide (listwise) 74 
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Statistiques descriptives des scores d'écart ISQV, par sous-échelle 

Statistiques descriptives 

Indice d'écart N Moyenne Écart-type Minimum Maximum 

Santé physique 88 6,48 5,532 5,33 7,64 

loisir 88 6,53 8,158 4,83 8,23 
Environnement 
social 88 5,33 5,046 4,28 6,39 

travail 88 5,66 5,565 4,50 6,83 
travaux domestiques 
(entretien ménager) 88 4,30 5,891 3,07 5,54 

cognition 88 5,49 6,120 4,22 6,77 

affectivité 88 8,93 9,728 6,90 10,97 

couple 88 8,51 8,654 6,71 10,33 

spiritualité 74 1,44 2,642 0,84 2,05 

Global écart 88 6,21 5,00 5,17 7,26 

N valide (listwise) 74 
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Statistiques descriptives des scores de rang ISQV, par sous-échelle 

Statistiques descriptives 

Indice de rang N Moyenne Écart-type Minimum Maximum 
Santé physique 88 1,74 0,20 1,71 1,79 
loisir 88 1,59 0,31 1,53 1,66 
Environnement 
social 88 1,67 0,29 1,61 1,73 
travail 88 1,50 0,29 1,44 1,57 
travaux 
domestiques 
(entretien ménager) 88 1,01 0,425 0,93 1' 11 
Cognition 88 1,63 0,30 1,57 1,70 
Affectivité 88 1,82 0,19 1,78 1,87 
couple 88 1,63 0,38 1,56 1,72 
spiritualité 74 0,72 0,495 0,62 0,84 
Global rang 88 1,58 0,17 1,55 1,62 
N valide 
(listwise) 74 
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Statistiques descriptives des scores de but ISQVT, par sous-échelle 

Statistiques descriptives . 

Indice de But N Moyenne Écart-type Minimum Maximum 

rémunération 88 16,10 6,77 14,69 17,52 
Cheminement 
professionnel 88 19,34 7,58 17,76 20,93 

Horaire 88 13,3 0 6,59 11,93 14,68 
Caractéristiques 
de 
1' environnement 
physique 88 15,16 7,517 13,59 16,73 
Climat avec les 
supérieurs 88 14,13 7,20 12,63 15 ,64 
Climat avec les 
collègues 88 13,369 6,84 11,94 14,80 
Facteurs 
influençant 
1 'appréciation de 
la tâche 88 13 ,83 5,3 5 12,72 14,96 
Support à 
l'employé 88 15,30 7,41 13,75 16,85 

Global But 88 14,75 5,33 13,64 15 ,87 
N valide 
(listwise) 88 
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Statistiques descriptives des scores d'écart ISQVT, par sous-échelle 

Statistiques descriptives 

Indice d'écart N Moyenne Écart-type Minimum Maximum 
Rémunération 88 5,94 5,68 4,76 7,13 
Cheminement 
professionnel 88 4,66 4,58 3,71 5,62 
Horaire 88 4,00 5,90 2,77 5,24 
Caractéristiques 
de 
1 'environnement 
physique 88 4,87 6,88 3,44 6,32 
Climat avec les 
supérieurs 88 6,85 8,81 5,01 8,69 
Climat avec les 
collègues 88 2,69 3,32 2,00 3,39 
Facteurs 
influençant 
1 'appréciation de 
la tâche 88 3,48 3,63 2,73 4,25 
Support à 
l'employé 88 3,19 3,06 2,55 3,83 
Global Écart 88 4,26 3,19 3,60 4,93 

· Nvalide 
(listwise) 88 
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Statistiques descriptives des scores de rang ISQVT, par sous-échelle 

Statistiques descriptives 

Indice de rang N Moyenne Écart-type Minimum Maximum 

Rémunération 88 1,56 0,30 1,50 1,63 
Cheminement 
professionnel 88 1,28 0,33 1,22 1,3 6 

Horaire 88 1,59 0,31 1,53 1,66 
Caractéristiques 
de 
l'environnement 
physique 88 1,38 0,38 1,31 1,47 
Climat avec les 
supérieurs 88 1,72 0,22 1,68 1,78 
Climat avec les 
collègues 88 1,44 0,22 1,39 1,49 
Facteurs 
influençant 
l'appréciation de 
la tâche 88 1,61 0,17 1,57 1,65 
Support à 
l'employé 88 1,26 0,36 1,19 1,35 

Global rang 88 1,51 0,17 1,48 1,55 
N valide 
(listwise) 88 

/ 
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Statistiques descriptives des scores 
d'épuisement émotionnel, de désengagement et de détresse psychologique 

Statistiques descriptives 

N Moyenne 
Épuisement 

Écart-type Minimum Maximum 

émotionnel 70 16,9 3,29 16,13 17,67 
désengagement 70 14,84 3,22 14,08 15,60 
Détresse 
psychologique 70 49,7 11,19 47,08 52,32 
N valide 
(listwise) 70 
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INDICE DE BUT ET ÉPUISEMENT ÉMOTIONNEL 

Récapitulatif des modèlesb 

Erreur Changement dans les statistiques 

standard Variation 

R-deux de deR- Variation Sig . Variation de 

Modèle R R-deux ajusté l'estimation deux de F 

1 ,126" ,016 ,014 3,320 ,016 ,538 

a. Valeurs prédites : (constantes), groupements QV, groupements QVT 

b. Variable dépendante : épuisement émotionnel 

Coefficients• 

Coefficients non Coefficients 

standardisés standardisés 

Erreur 

Modèle A standard Bêta t 

(Constante) 15,670 1,367 11 ,464 

QV ,0 12 1,055 ,002 ,011 

QVT ,8 16 1,055 , 125 ,773 

a. Variable dépendante: épuisement émotionnel 

Sig. 

,000 

,99 1 

,442 

ddl1 ddl2 F 

2 67 ,586 

Corrélations 

Corrélation 

simple Partielle Partie 

,084 ,001 ,001 

,126 ,094 ,094 
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INDICE D'ÉCART ET ÉPUISEMENT ÉMOTIONNEL 

Récapitulatif des modèlesb 

Changement dans les stati stiques 

Erreur Sig. 

R- R-deux standard de Variation de R- Variation 

Modèle R deux ajusté l'estimation deux Variation de F ddll ddl2 deF 

l ,509' ,259 ,237 2,880 ,259 11 ,733 2 67 ,000 

a. Valeurs prédites: (constantes), groupements QV, groupements QVT 

b. Variable dépendante : épui sement émotionnel 

Coefficients' 

Coefficients non Coefficients 

standardisés standardi sés Corrélations 

Erreur Corréla-

Modèle A standard Bêta t Sig. ti on simple Partielle Parti e 

1 (Constante) 14,319 2,406 5,95 1 ,000 

QV 2,797 ,920 ,41 6 3,042 ,003 ,499 ,348 ,320 

QVT ,855 ,896 ,13 1 ,955 ,343 ,396 , 11 6 , lOO 

a. Variable dépendante : épuisement émotionnel 
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INDICE DE RANG ET ÉPUISEMENT ÉMOTIONNEL 

Récapitulatif des modèlesb 

Chan&ement dans les stati stigues 

Sig. 

R-deux Erreur standard Variation de Variation Variation de 

Modèle R R-deux ajusté de l'estimation R-deux de F ddll ddl2 F 

1 , llO' ,01 2 ,017 3,326 ,012 ,411 2 67 ,665 

a. Valeurs prédites: (constantes), groupements QV, groupements QVT 

b. Variable dépendante: épuisement émotionnel 

Coefficients' 

Coeffici ents non Coeffi cients 

standardisés standardisés Corrélations 

Erreur Corrélation 

Modèle A standard Bêta t Sig. s imple Partielle Partie 

1 (Constante) 18,7 11 2,039 9, 175 ,000 

QV ,642 ,863 ,095 ,743 ,460 ,067 ,090 ,090 

QVT ,603 ,838 ,092 ,720 ,474 ,063 ,088 ,087 

a. Variable dépendante : épuisement émotionnel 
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INDICE DE BUT ET DÉSENGAGEMENT 

Récapitulatif des modèlesb 

Changement dans les statistiques 

Sig. 

R-deux Erreur standard Variation de Variation Variation 

Modèle R R-deux ajusté de l'estimation R-deux de F dd ll ddl2 de F 

1 , 169' ,029 ,000 3,225 ,029 ,987 2 67 ,378 

a. Valeurs prédites: (constantes), groupements QV, groupements QVT 

b. Variable dépendante: désengagement 

Coefficients' 

Coefficients non Coefficients 

standardisés standardisés Corrélations 

Erreur Corrélation 

Modèle A standard Bêta t Sig. simple Partielle Partie 

1 (Constante) 13,091 1,328 9,859 ,000 

QV ,36 1 1,025 ,056 ,353 ,725 ,140 ,043 ,042 

QVT ,81 1 1,025 , 127 ,792 ,431 , 164 ,096 ,095 

a. Variable dépendante: désengagement 



342 

INDICE D'ÉCART ET DÉSENGAGEMENT 

Récapitulatif des modèlesb 

Erreur Changement dans les statistiques 

R-deux standard de Vari ation Variation de Sig. Vari ation 

Modèle R R-deux ajusté l'estimation de R-deux F dd ll dd l2 de F 

1 ,375 ' , 14 1 ,115 3,033 , 14 1 5,480 2 67 ,006 

a. Valeurs prédites: (constantes), groupements QV, groupements QVT 

b. Variable dépendante: désengagement 

Coefficients' 

Coeffi cients non Coeffi cients 

standardisés standardisés Corrélations 

Erreur Corrélation 

Modèle A standard Bêta t Sig. simple Partielle Partie 

1 (Constante) 17, 11 6 2,534 6,754 ,000 

QV ,56 1 ,968 ,085 ,579 ,564 ,286 ,07 1 ,066 

QVT 2,015 ,943 ,3 15 2,136 ,036 ,369 ,253 ,242 

a. Variable dépendante : désengagement 
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INDICE DE RANG ET DÉSENGAGEMENT 

Récapitulatif des modèlesb 

Chan&ement dans les statistiques 

Sig. 

R-deux Erreur standard Variation de Variation Variation de 

Modèle R R-deux ajusté de l'estimation R-deux de F dd ll ddl2 F 

1 ,22 1' ,049 ,02 1 3,19 1 ,049 1,726 2 67 ,186 

a. Va leurs prédites: (constantes). groupements QV, groupements QVT 

b. Variable dépendan te : désengagement 

Cocffi cicn ts' 

Coefficients non Coefficients 

standard isés standardisés Corrélations 

Erreur Corrélation 

Modèle A standard Bêta t Sig. simple Partielle Partie 

1 (Constante) 17,039 1,956 8,709 ,000 

QV 1,493 ,828 ,225 1,803 ,076 ,22 1 ,2 15 ,2 15 

QVT ,096 ,803 ,0 15 , 11 9 ,905 ,053 ,0 15 ,014 

a. Vari able dépendante : désengagement 
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INDICE DE BUT ET DÉTRESSE PSYCHOLOGIQUE 

Réca pitulatif des modèles" 

Cha~ment dans les statistiques 

R- R-deux Erreur standard Variation de Variation Sig. Variation 

Modèle R deux a justé de l'estimation R-deux de F ddll ddl2 deF 

1 ,162' ,026 ,003 11 ,208 ,026 ,90 1 2 67 ,4 11 

a. Valeurs préd ites: (constantes), groupements QV, groupements QVT 

b. Variab le dépendante : détresse psychologique 

Coefficients' 

Coefficients non Coefficients 

standardisés standard isés Corrélations 

Erreur Corrélation 

Modèle A standard Bêta t Sig. simple Partielle Partie 

1 (Constante) 44,802 4,6 15 9,709 ,000 

QV ,723 3,56 1 ,033 ,203 ,840 ,087 ,025 ,024 

QVT 4,033 3,56 1 ,181 1,132 ,26 1 ,160 ,137 ,137 

a. Variable dépendante : détresse psychologique 



345 

INDICE D'ÉCART ET DÉTRESSE PSYCHOLOGIQUE 

R écapitulatif des modèles" 

Erreur Changement dans les stati stiques 

R-deux standard de Variation de Variation de Sig. Variation 

Modèle R R-deux ajusté l'estimation R-deux F ddll dd l2 de F 

1 ,546' ,298 ,278 9,5 13 ,298 14,255 2 67 ,000 

a. Valeurs prédites : (constantes), groupements QV, groupements QVT 

b. Variable dépendante: détresse psychologique 

Coefficients' 

Coeffi c ients non Coeffi cients 

standardisés standardi sés Corrélations 

Erreur Corrélation 

Modèle A standard Bêta t Sig. simple Partielle Parti e 

1 (Constante) 35,746 7,948 4,497 ,000 

QV 11,542 3,037 ,506 3,800 ,000 ,544 ,421 ,389 

QVT 1,347 2,958 ,06 1 ,455 ,650 ,384 ,056 ,047 

a. Variable dépendante :détresse psychologique 
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INDICE DE RANG ET DÉTRESSE PSYCHOLOGIQUE 

Récapitulatif des modèles" 

Erreur Chang_ement dans les statistiques 

R-deux standard de Variation de Variation Sig. Variation 

Modèle R R-deux ajusté l'estimation R-deux de F ddll ddl2 de F 

1 ,255' ,065 ,037 10,983 ,065 2,326 2 67 ,106 

a. Valeurs prédites: (constantes), groupements QV, groupements QVT 

b. Variable dépendante : détresse psychologique 

Coefficients' 

Coefficients non Coefficients 

standardi sés standardi sés Corrélations 

Erreur Corrélation 

Modèle A standard Bêta t Sig. s imple Partielle Partie 

1 (Constante) 37,848 6,734 5,620 ,000 

QV 6,132 2,85 1 ,267 2,151 ,035 ,236 ,254 ,254 

QVT 2,23 1 2,766 , lOO ,807 ,423 ,01 9 ,098 ,095 

a. Variable dépendante : détresse psychologique 
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ANOV A : INDICE DE BUT ET ÉPUISEMENT ÉMOTIONNEL 

Statistiques descriptives 

v . bi d ' d ana e epen ante: epuisement emotionne 

Groupements QVT Groupements QV Moyenne 

1 1 16,83 

2 15,14 

Total 16,50 

2 1 15,40 

2 17,66 

Total 17,32 

Total 1 16,62 

2 17,17 

Total 16,90 

Tests des effets inter-sujets 

Variable dépendante: épuisement émotionnel 

Somme des 

carrés de type Moyenne 

Source Ill ddl des carrés 

Modèle corri9é 49,553" 3 16,518 

Ordonnée à l'oriÇJine 10267,358 1 10267,358 

KMEANSbQVT 2,857 1 2,857 

(Groupements QVT-but) 

KMEANSbQV ,790 1 ,790 

(Groupements QV- but) 

KMEANSbQVT*KMEANSbQV 37,693 1 37,693 

Erreur 700,747 66 10,617 

Total 20743,000 70 

Total corrigé 750,300 69 

a. R deux= ,066 (R deux ajusté= ,024) 

Écart-type N 

3,616 29 

1,464 7 

3,359 36 

3,782 5 

3,074 29 

3,226 34 

3,618 34 

2,990 36 

3,298 70 

D Sig . 

1,556 ,208 

967,034 ,000 

,269 ,606 

,074 ,786 

3,550 ,064 

348 

Eta au carré 

partiel 

,066 

,936 

,004 

,001 

,051 



ANOVA : INDICE D'ÉCART ET ÉPUISEMENT ÉMOTIONNEL 

Statistiques descriptives 

Variable dépendante: épu isement émotionnel 

Groupements QVT Groupements QV Moyenne 

1 1 15,70 

2 19,29 

Total 18,24 

2 1 15,58 

2 16,33 

Total 15,64 

Total 1 15,60 

2 18,96 

Total 16,90 

Tests des effets inter-suj ets 

Variable dépendante: épuisement émotionnel 

Somme des Moyenne des 

Source carrés de_t,}'})e III ddl carrés 

Modèle corrioé 210,5 148 3 70,171 

Ordonnée à l'origine 8857,480 1 8857,480 

KMEANSeQYT 18,805 1 18,805 

(Groupements QVT-écart) 

KMEANSeQY 37,435 1 37,435 

(Groupements QV -écart) 

KMEANSeQYT * 15,896 1 15,896 

KMEANSeQY 

Erreur 539,786 66 8, 179 

Total 20743 ,000 70 

Total corrigé 750,300 69 

a. R deux = ,28 1 (R deux ajusté = ,248) 

Écart-type N 

2,359 10 

3,223 24 

3,394 34 

2,750 33 

2,082 3 

2,685 36 

2,638 43 

3,228 27 

3,298 70 

D Sig. 

8,580 ,000 

1083 ,011 ,000 

2,299 ,134 

4,577 ,036 

1,944 ,168 

349 

Eta au carré 

partiel 

,28 1 

,943 

,034 

,065 

,029 
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ANOVA : INDICE DE RANG ET ÉPUISEMENT ÉMOTIONNEL 

Statistiques descriptives 

Variable déoend ---- ---- - -- - -- --- --- - - ---- - -- -- -- - - ---- -- --- -- -

Groupements QVT Groupements QV Moyenne Écart-type N 

1 1 17,27 2,865 15 

2 17,00 4,093 17 

Total 17, 13 3,517 32 

2 1 16,97 3, 156 29 

2 15,89 3,100 9 

Total 16,7 1 3, 136 38 

Total 1 17,07 3,030 44 

2 16,62 3,753 26 

Total 16,90 3,298 70 

Tests des effets inter-sujets 

Variable déoend - --- - - ------ ---- - -- --- ------ --

Somme des Moyenne Eta au carré 

Source carrés de type III dd l des carrés D Sig. partiel 

Modèle corrigé 11 ,5 123 3 3,837 ,343 ,794 ,01 5 

Ordonnée à l'origine 16619,341 1 16619,341 1484,698 ,000 ,957 

KMEANSrQVT 7,357 1 7,357 ,657 ,420 ,01 0 

(Groupements QVT-rang) 

KMEANSrQV 6,656 1 6,656 ,595 ,443 ,009 

(Groupements QV -rang) 

KMEANSrQVT * KMEANSrQV 2,420 1 2,420 ,2 16 ,643 ,003 

Erreur 738,788 66 11 ,194 

Total 20743,000 70 

Total corrigé 750,300 69 

a. R deux = ,015 (R deux aj usté = -,029) 



ANOV A : INDICE DE BUT ET DÉSENGAGEMENT 

Statistiques descriptives 

Variable dépendante: désengagement 

Groupements QVT Groupements QV M~enne 

l 1 14,55 

2 13,43 

Total 14,33 

2 1 13,40 

2 15,72 

Total 15,38 

Total 1 14,38 

2 15,28 

Total 14,84 

Tests des effets inter-sujets 

Variable dépendante: désengagement 

Somme des carrés Moyenne 

Source de type III ddl des carrés 

Modèle corrigé 49,392" 3 16,464 

Ordonnée à l'origine 7918,254 1 7918,254 

KMEANSbQVT 3,177 1 3,177 

(Groupements QVT -but) 

KMEANSbQV 3,502 1 3,502 

(Groupements QV -but) 

KMEANSbQVT * 28,857 1 28,857 

KMEANSbQV 

Erreur 667,880 66 10,119 

Total 16139,000 70 

Total corrigé 717,271 69 

a. R deux = ,069 (R deux ajusté = ,027) 

Écart-ty_r_e 

3,066 

2,637 

2,986 

3,847 

3,294 

3,420 

3,153 

3,274 

3,224 

D S_i& 

1,627 ,192 

782,483 ,000 

,314 ,577 

,346 ,558 

2,852 ,096 

351 

N 

29 

7 

36 

5 

29 

34 

34 

36 

70 

Eta au carré 

~artiel 

,069 

,922 

,005 

,005 

,041 



,----------- -------------------- -------------- ---- -------

ANOVA : INDICE D'ÉCART ET DÉSENGAGEMENT 

Statistiques descriptives 

Variable dépendante: désengagement 

Groupements QVT Groupements QV Moyenne 

1 1 14,70 

2 16,62 

Total 16,06 

2 1 13,94 

2 11,00 

Total 13,69 

Total 1 14,12 

2 16,00 

Total 14,84 

Tests des effets inter-sujets 

Variab le dépendante: désengagement 

Somme des Moyenne 

Source carrés de type III ddl des carrés 

Modèle corrigé 147,6683 3 49,223 

Ordonnée à l'origine 6264,9 18 1 6264,9 18 

KMEANSeQVT 80,696 1 80,696 

(Groupements QVT-écart) 

KMEANSeQV 2,036 1 2,036 

(Groupements QV- écart) 

KMEANSeQVT 46,828 1 46,828 

*KMEANSeQV 

Erreur 569,604 66 8,630 

Total 16139,000 70 

Total corrigé 717,27 1 69 

a. R deux= ,206 (R deux ajusté = ,170) 

Écart-type 

2,406 

2,337 

2,486 

3,381 

3,606 

3,446 

3, 171 

3,01 3 

3,224 

D Sig. 

5,703 ,002 

725,91 ,000 

6 

9,350 ,003 

,236 ,629 

5,426 ,023 

352 

N 

10 

24 

34 

33 

3 

36 

43 

27 

70 

Eta au carré 

partiel 

,206 

,917 

,124 

,004 

,076 
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ANOV A : INDICE DE RANG ET DÉSENGAGEMENT 

Statistiques descriptives 

. bi d . d d ' Van a e epen ante: esengagement 

Groupements QVT Groupements QV Moyenne Écart-type N 

1 1 15,00 2, 104 15 

2 14,35 3,552 17 

Total 14,66 2,936 32 

2 1 15,59 3,449 29 

2 13,11 3,018 9 

Total 15,00 3,480 38 

Total 1 15,39 3,044 44 

2 13,92 3,370 26 

Total 14,84 3,224 70 

Tests des effets inter-sujets 

v . bi d . d d ' ana e epen ante: esengagement 

Somme des carrés de Moyenne Eta au carré 

Source type III ddl des carrés D Sig. partiel 

Modèle corrigé 47,4663 3 15,822 1,559 ,208 ,066 

Ordonnée à l'origine 12430,950 1 12430,950 1224,897 ,000 ,949 

KMEANSrQVT 1,586 1 1,586 ,156 ,694 ,002 

(Groupements QVT- rang) 

KMEANSrQV 35,959 1 35,959 3,543 ,064 ,051 

(Groupements QV- rang) 

KMEANSrQVT * 12,327 1 12,327 1,215 ,274 ,018 

KMEANSrQY 

Erreur 669,806 66 10,149 

Total 16139,000 70 

Total corrigé 7 17,271 69 

a. R deux= ,066 (R deux ajusté = ,024) 
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ANOV A : INDICE DE BUT ET DÉTRESSE PSYCHOLOGIQUE 

Statistiques descriptives 

v . bi d ' d an a e epen ante: etresse psyc o og1que d ' h 1 . 

Groupements QVT Groupements QV Moyenne Écart-type N 

1 1 48, 14 10,859 29 

2 47,29 12,298 7 

Total 47,97 10,97 1 36 

2 1 52,00 15,182 5 

2 51,45 10,832 29 

Total 51,53 11 ,293 34 

Total 1 48,7 1 11 ,398 34 

2 50,64 11 ,072 36 

Total 49,70 11 , 192 70 

Tests des effets inter-sujets 

. bi d . d 1 . Van a e epen ante: détresse psycho og1que 

Somme des carrés Moyenne Eta au carré 

Source de type III ddl des carrés D Sig. ..B_artiel 

Modèle corrigé 226,65 1 a 3 75,550 ,592 ,622 ,026 

Ordonnée à l'origine 96036,583 1 96036,583 753, 134 ,000 ,9 19 

KMEANSbQVT 156,365 1 156,365 1,226 ,272 ,0 18 

(Groupements QVT- but) 

KMEANSbQV 4,786 1 4,786 ,038 ,847 ,001 

(Groupements QV- but) 

KMEANSbQVT * ,2 19 1 ,2 19 ,002 ,967 ,000 

KMEANS bQV 

Erreur 841 6,049 66 127,516 

Total 18 1549,000 70 

Total corrigé 8642,700 69 

a. R deux = ,026 (R deux aj usté = -,0 18) 
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ANOVA : INDICE D'ÉCART ET DÉTRESSE PSYCHOLOGIQUE 

Statistiques descriptives 

v . bi d' d ana e epen ante: etresse psyc o og1que d ' h 1 . 

Groupements QVT Groupements QV Moyenne Écart-type N 

1 1 45,30 7,288 10 

2 57,75 12,138 24 

Total 54,09 12,26 1 34 

2 1 44,79 7,0 12 33 

2 54,00 17,349 3 

Total 45,56 8,296 36 

Total 1 44,9 1 6,993 43 

2 57,33 12,447 27 

Total 49,70 11 ,192 70 

Tests des effets inter-sujets 

. bi d . d Van a e epen ante: d . h 1 etresse psyc o og1que 

Somme des 

carrés de type Moyenne Eta au carré 

Source III ddl des carrés D S_!& _lJ_artiel 

Modèle corrigé 2600,5858 3 866,862 9,469 ,000 ,3 01 

Ordonnée à l'origine 8062 1,977 1 80621 ,977 880,660 ,000 ,930 

KMEANSeQVT 35,950 1 35,950 ,393 ,533 ,006 

(Groupements QVT- écart) 

KMEANSeQV 928,646 1 928,646 10,144 ,002 ' 133 

(Groupements QV- écart) 

KMEANSeQVT * 20,748 1 20,748 ,227 ,636 ,003 

KMEANSeQV 

Erreur 6042,115 66 91 ,547 

Total 181549,000 70 

Total corrigé 8642,700 69 

a. R deux = ,30 1 (R deux ajusté = ,269) 



ANOV A : INDICE DE RANG ET DÉTRESSE PSYCHOLOGIQUE 

Statistiques descriptives 

Variab le dépendante: détresse psychologique 

Groupements QVT Groupements QV Moyenne 

1 1 49,27 

2 49,65 

Total 49,47 

2 1 46,86 

2 59,67 

Total 49,89 

Total 1 47,68 

2 53,12 

Total 49,70 

Tests des effets inter-sujets 

Variab le dépendante: détresse psycho logique 

Somme des Moyenne des 

Source carrés de type III ddl carrés 

Modèle corrigé 11 30,4368 3 376,812 

Ordonnée à l'origine 155695,632 1 155695,632 

KMEANSrQVT 213,913 1 213 ,913 

(Groupements QVT- rang) 

KMEANSrQV 641 ,292 1 64 1,292 

(Groupements QV- rang) 

KMEANSrQVT * 569,42 1 1 569,421 

KMEANSrQV 

Erreur 7512,264 66 11 3,822 

Total 181549,000 70 

Total corrigé 8642,700 69 

a. R deux =, 131 (R deux ajusté = ,091) 

Écart-type N 

7,932 15 

12,654 17 

10,540 32 

8,305 29 

16,348 9 

11 ,850 38 

8, 169 44 

14,547 26 

11 ,192 70 

D Sig. 

3,311 ,025 

1367,885 ,000 

1,879 ,175 

5,634 ,021 

5,003 ,029 

356 

Eta au carré 

partiel 

,13 1 

,954 

,028 

,079 

,070 
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APPENDICE N 

TABLEAUX DES MOYENNES ET ÉCARTS-TYPES POUR LA QV ET LA QVT 

AU NIVEAU DES SOUS-ÉCHELLES ET DU SCORE GLOBAL, EN FONCTION 
DES VARIABLES SOCIO-DÉMOGRAPHIQUES 

TABLEAUX TIRÉS DU RAPPORT FINAL CONFIDENTIEL REMIS À L'ORGANISME 

COMMANDITAIRE 2009* 

*La taille des groupes selon les variables socio-démographiques diffère de celle présentée dans la 
section résultat, car ici, nous présentons les données de tous les sujets disponibles pour chaque 
variable. De plus, la taille diffère aussi d'une variable à l'autre, car ce ne sont pas tous les sujets qui 
ont complété les réponses à chaque variable. 
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Moyennes et écarts types de la QVT, selon le sexe 

Écart-
Sous-échelles Sexe Moyenne Écart- Sous-échelles Sexe Moyenne type 

t)'pe 
F 7,27 8,21 F 3,85 4,31 

Rémunération Support à l'employé 
H 4,96 3,20 H 3,17 3,21 

Cheminement F 5,31 5,50 
Écart global 

F 4,41 3,27 

professionnel H 4,22 3,89 H 4,43 3,61 

Horaire de 
F 4,17 5,97 Sentiment de F 4,20 4,85 

travail 
sécurité au travail 

H 3,57 5,33 (optimal) H 4,52 4,91 

Caractéristiques F 5,17 8,00 F 3,86 4,66 
de Support du réseau 

l'environnement social (optimal) 

physique H 5,86 9,25 H 4,94 5,40 

Climat avec les 
F 6, 16 6,50 Niveau de F 4,63 9,25 

supérieurs 
gratification 

H 9,08 12,46 (optimal) H 6,28 7,08 

Climat avec les F 2,76 3,10 Les 3 variables F 4,23 4,74 

collègues H 1,56 3, 13 optionnelles H 5,27 4,74 

Appréciation des F 3,21 2,75 

tâches H 3,85 4,72 

F= Femme (N=76) 1 H=Homme (N=20) 
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Moyennes et écarts-types de la QVT, selon le type de poste (intervention ou non) 

Sous-échelles Poste Moyenne Écart-type Sous-échelles Poste Moyenne Écart- type 

Oui 6,42 6,53 Support à Oui 3,61 4,00 
Rémunération 

Non 4,07 2,31 l'employé Non 2,77 2,04 

Cheminement Oui 4,94 5,62 
Écart global 

Oui 4,65 3,69 
professionnel Non 4,65 3,27 Non 3,61 1,86 

Oui 4,2 1 6,13 Sentiment de Oui 4,46 5,38 
Horaire de sécurité au 

travai l travail 
Non 2,45 4,34 (optimal) Non 3,80 3,22 

Caractéristique Oui 5,80 9,44 Support du Oui 4,15 4,84 

s de réseau social 
l'environnemen Non 4,91 5,06 (optimal) Non 4,13 4,09 

t physique 

Climat avec les 
Oui 7,62 9,69 Niveau de Oui 5,64 10,05 

supérieurs 
gratification 

Non 7,64 5,34 (optimal) Non 7,73 7,37 

Climat avec les Oui 2,88 3,3 1 Les 3 variables Oui 4,73 5,28 

collègues Non 1,25 4,02 optionnelles Non 4,90 4,46 

Appréciation Oui 3,73 3,82 

des tâches Non 2,60 1,98 

Classe : Oui= poste d 'intervention (N=77) 1 Non= n 'occupe pas un poste d'intervention (N= JO) 
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Moyennes et écart-type de la QVT, selon le type de poste (extérieur ou intérieur) 

Moyen Écart-
Sous-échelles Poste ne type Sous-échelles Poste Moyenne Écart-type 

Tnt. 6,28 5,65 Tnt. 4,44 4,93 

Rémunération 
Ext. 5,05 3,43 

Support à l'employé 
Ext. 2,52 2,57 

Int./Ext 
9,92 11 ,88 Int.!Ext. 3,44 2,84 

!nt. 5,52 6,53 !nt. 4,93 3,62 

Cheminement Ext. 3,61 4,07 
Écart global 

Ext. 4,27 3,66 
professionnel lnt./Ext 

6,06 5,38 lnt./Ext. 4,60 4,23 

!nt. 4,15 4,09 lnt. 5,97 5,79 

Horaire de Ext. 3,21 5,34 
Sentiment de 

Ext. 3,04 4,59 
sécurité au trava il 

travai l Int./Ext 
(optimal) 

6,63 11 ,27 lnt./Ext. 2,46 4,37 

Caractéristiques !nt. 6,43 9,84 Int. 4,46 5, 19 

de Ext. 4,62 9,20 Support du réseau Ext. 3,91 4,84 
l'environnement Tnt.!Ext social (optimal) 

physique 6,44 9,24 Int./Ext. 3,65 3,92 

Tnt. 8,17 7,96 lnt. 7,04 13,59 

Climat avec les Ext. 8,73 12,92 
Niveau de 

Ext. 4,83 4,9 1 
gratification 

supérieurs lnt.!Ext 
(optimal) 

3,37 4,14 Int./Ext. 3,30 5,26 

Int. 2,87 3, 10 !nt. 5,70 6,40 

Climat avec les Ext. 3, 10 3,63 Les 3 variables Ext. 3,98 3,72 
collègues lnt./Ext optionnelles 

2,4 1 3,46 lnt./Ext. 3,13 3,54 

Appréciation Tnt. 3,77 3,16 

des tâches Ext. 3,83 4,64 

Int./Ext 3,38 4,04 

Classe: lnt= intérieur (N=38) 1 Ext =extérieur (27) 1 lnt/Ext= Intérieur et extérieur (12) 



Moyennes et écarts-types de la QVT, selon le nombre d'heures travaillées 

Nombre 
d ' heures Écart-

Sous-échelles travaillées Moyenne type 

Moins de 35 5,23 3,32 

Rémunération 
35 à 39 6,82 7,46 

40 et + 4,77 2,90 

Mo ins de 35 3,49 2,42 
Chemi nement 
professionnel 35 à 39 5,24 6,34 

40 et + 5,37 4,7 1 

Moins de 35 3,43 2,97 
Horaire de 

travail 35 à 39 4,22 7, 13 

40 et + 3,82 3,93 

Caractéristiques Moins de 35 -2,48 2,79 
de 

l'environnement 35 à 39 6,99 10,43 

physique 40 et+ 5,78 8,39 

Mo ins de 35 8,75 14,84 
Climat avec les 

supérieurs 35 à 39 7,54 6,89 

40 et + 5,31 4,33 

Moins de 35 2, 10 2,40 
Climat avec les 

collègues 35 à 39 2,80 3,79 

40 et + 3,03 3,27 

Appréciation 
Moi ns de 35 3,75 4,90 

des tâches 35 à 39 3,60 3,09 
40 et + 3,07 3,72 

Moins de 35 heures travaillées par semaine (N= 22) 

35 à 39 heures par semaine (N=54) 

40 heures et + (N= l2) 

Nombre 
d ' heures 

Sous-échelles travaillées Moyenne 

Moins de 35 2,69 
Support à 

l'employé 35 à 39 3,70 

40 et + 3,89 

Mo ins de 35 4,12 

Écart global 
35 à 39 4,74 

40 et+ 4,04 

Moins de 35 3,82 
Sentiment de 

sécurité 35 à 39 4,08 
au travai l 
(optimal) 40 et + 6,90 

Support du 
Moins de 35 2,81 

réseau social 
35 à 39 4,26 

(optimal) 
40 et + 6,17 

Niveau de 
Moins de 35 2,72 

gratification 
35 à 39 5,37 

(opt.) 
40 et + 13,78 

Moins de 35 3,21 
Les 3 variables 

optionnelles 35 à 39 4,49 

40 et + 8,95 

361 

Écart-
type 

3,27 

4,25 

2,57 

3,48 

3,68 

3,12 

4,98 

4,92 

6,41 

3,77 

4,77 

5,84 

4,58 

6,06 

20,94 

3,06 

4,09 

9,65 
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Moyennes et écarts-types de la QVT, selon Je nombre d' années d'expérience en travail d'aide 

Nombre 
d' années en 

Sous- expérience 
échelles d ' aide Moyenne Écart-type 

Moins de 5 5,71 
Rémunér 

5à9 5,3 1 
a ti on 

10 et+ 7,80 

Chemine Moins de 5 4,60 
ment 5à9 4,83 

professio 
nnel 10 et+ 4,92 

Moins de 5 4,14 
Horaire 5à9 2,85 

de travail 
10 et+ 4,94 

Caractéri Moins de 5 5,70 
stiques 5à9 3,53 

de 
l'env iron-
nement 10 et+ 8,06 

physique 
Climat Moins de 5 8,31 

avec les 5à9 7,07 
supérieur 

s 10 et+ 6,75 

Climat Moins de 5 2, 16 

avec les 5à9 3,49 
collègues 10 et+ 2,66 

Appréci Moins de 5 3,84 

ation des 5à9 3,62 
tâches 10 et+ 3,00 

Moins de 5 ans en expérience d 'aide (N=41) 

5 à 9 ans en expérience d 'aide (N=23) 

JO ans en expérience d 'aide et + (N= 23) 

3,65 

3,56 

10,5 1 

4,93 

4,96 

6,73 

5,03 

3,54 

8,81 

7,69 

3,57 

13,67 

11 ,67 

5,1 1 

7,88 

3,64 

3,24 

3,17 

4,41 

2,78 

3,10 

Nombre 
d ' années en 

Sous- expérience 
échelles d'aide Moyenne Écart-type 

Moins de 5 2,93 2,93 
Support à 

5à9 2,7 1 2,46 
l'employé 

10 et+ 5,30 5,60 

Moins de 5 4,51 3,45 

Écart global 
5à9 4,12 2,25 

10 et+ 4,85 4,74 

Sentiment de Moins de 5 4,75 5,73 
sécurité. au 5à9 5,14 5,12 

travail 
(opt imal) 10 et+ 2,80 4,03 

Moins de 5 4,3 1 5,33 
Support du 5à9 3,65 4,10 

réseau social 
(optimal.) 

10 et+ 4,00 4,24 

Niveau de 
Moins de 5 6,04 12,53 

gratification 5à9 4,60 5,35 

(optimal) 
10 et+ 6,28 7,67 

Les 3 Moins de 5 4,94 6,26 

variables 5à9 4,46 3,8 1 
optionnelles 10 et+ 4,34 4,20 
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Moyennes et écarts-types de la QVT, selon le nombre d'années d' expérience dans la fonction 
occupee. 

Nombre Nombre 

d 'années d 'années 
expérience expérience 

dans la Écart- dans la 
Sous-échelles fonction Moyenne type Sous-échelles fonction 

1 et moins 5,83 3,57 1 et moins 

2 à3 6,75 6,53 Support à 2à3 
Rémunération 

4à6 7,51 11 ,34 l'employé 4à6 

7 à 18 4,52 3,88 7 à 18 

1 et moins 4,45 4,09 1 et moins 

Cheminement 2à3 6,55 7,53 
Écart global 

2à3 

professionne l 4à6 2,29 2,45 4à6 

7 à 18 4,70 4,67 7 à 18 

1 et moins 3,55 5,20 Sentiment de 1 et moins 

2à3 4,64 4,80 sécurité au 2à3 
Horaire de travail 

4à6 5,16 10,85 travail 4à6 

7 à 18 2,65 2,91 (optimal) 7 à 18 

1 et moins 5,35 7,77 1 et moins 
Caractéristiques de 

2à3 6,67 12,42 
Support du 

2à3 
l'environnement 

4à6 5,24 7,49 
réseau social 

4à6 
physique 

7 à 18 5,10 5,11 
(opt imal) 

7 à 18 

1 et moins 8,02 12, 15 1 et moins 

Climat avec les 2à3 7,80 6,62 
Niveau de 

2à3 

supérieurs 4à6 6,32 5,91 
gratification 

4à6 

7 à 18 7,09 8,94 
(optimal) 

7 à 18 

1 et moins 1,81 3,13 1 et mo ins 

Climat avec les 2à3 3,80 3,48 Les 3 variab les 2 à 3 

collègues 4à6 3,05 4,21 optionnelles 4à6 

7 à 18 2,11 2,74 7 à 18 

1 et moins 3,86 4,37 
Appréciation des 

2à3 4,29 3,45 
tâches 

4à6 2,93 3,72 

7 à 18 2,14 1,46 

1 an et moins dans la fonction (N=30) 1 2 à 3 ans dans la fonction (N= 22) 

4 à 6 ans dans la fonction (N= 1 0) 1 7 à 18 ans dans la fonction (N= 12) 

Écart-

Moyenne type 

2,88 2,92 

3,77 5,16 

3,14 2,23 

4,54 3,92 

4,35 3,27 

5,21 4,09 

4,12 3,89 

3,81 2,75 

4 ,10 4,28 

6,60 6,43 

1,22 2,27 

3,72 5, 15 

4,35 5,14 

4,85 5,34 

3,01 3,22 

3,41 3,86 

4,64 6,43 

8,63 15,47 

6,53 6,60 

3,63 5,25 

4,33 4,29 

6,63 7,02 

3,37 2,88 

3,57 4,26 
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Moyennes et écarts-types de la QVT, en fonction de l'âge 

Écart- Écart-
Sous-échelles Âge Moyenne type Sous-échelles Âge Moyenne type 

20 à26 6,75 4,60 20 à 26 3,57 2,94 

Rémunération 27 à34 7,78 10,59 
Support à 

27 à 34 3,97 5,26 

35 et + 5,70 3,68 
l'employé 

35 et + 3,50 3, 19 

20 à26 4,06 4,58 20 à 26 4,4 1 4,22 
Cheminement 

27 à 34 4,77 5,84 Écart global 27 à 34 4,52 3,85 
professionnel 

35 et + 5,47 4,70 35 et + 4,36 2,72 

20 à26 4,03 3,29 Sentiment de 20 à 26 4,35 6,01 
Horaire de 27 à34 4,06 6,62 sécurité au 27 à 34 3,59 4,7 1 

trava il travail 
35 et + 4,01 5,63 (opti mal) 35 et + 4,68 4,78 

Caractéristiqu 20 à26 3,04 3,07 
Support du 

20 à26 3,43 3,83 
es de 27 à34 6,02 10,24 

réseau social 
27 à 34 2,64 3,44 

l'environneme 
(optimal) 

nt physique 35 et+ 5,33 7,45 35 et+ 5,29 5,64 

20 à26 8,08 17,16 Niveau de 20 à 26 2,94 4,24 
Climat avec 

27 à 34 6,47 7,16 gratification 27 à 34 5,04 12,60 
les supérieurs 

35 et + 6,96 6,62 (optimal) 35 et + 5,54 6,21 

20 à26 1,52 2,60 Les 3 20 à 26 3,48 4,44 
Climat avec 
les collègues 

27 à 34 2,65 2,86 variables 27 à 34 3,80 5,52 

35 et + 2,64 3,61 optionnelles 35 et + 5,18 4,19 

Appréciation 20 à 26 4,23 6,64 

des tâches 27 à34 3,34 2,78 

35 et + 3,27 2,75 

20 à 26 ans (N=42) 127 à 34 (N=35) 1 35 et + (N=42) 



Moyennes et écarts-types de la QVT, en fonction du revenu 
Écart- Sous-

Sous-échelles Revenu Moyenne type échelles Revenu M~enne 

moins de moins de 
10 000 6,92 6,72 30 000 3,18 

Rémunération 
30 001 à Support à 30 001 à 
50 000 4,69 2,98 l'employé 50 000 3,45 

50 001 à 50 001 à 
70 000 1,69 1,58 70000 2,38 

moins de 
moins de 30 000 

5,22 4,78 30 000 4,8 
Cheminement 

30 001 à Écart global 
professionnel 30 001 à 

50 000 4,52 4,43 50 000 3,88 
50 001 à 50 00 1 à 
70 000 2,42 1,02 70 000 2,05 

moins de moins de 
30 000 5,38 7, 14 Sentiment de 30 000 4,67 

Horaire de travail 30 001 à sécurité. au 
30 001 à 

50 000 2, 1 2,93 
travail 

50 000 3,48 
50 001 à 

(optimal) 
50 001 à 

70 000 3,4 2,06 70 000 2,37 

moins de moins de 
30 000 5,38 7,75 30 000 3,82 

Caractéristiques de 30 001 à Support du 30 001 à 
l'environnement 50 000 réseau social 50 000 5,37 

physique 4,76 6,11 (optimal) 

50 001 à 50001 à 
70 000 0,87 0,82 70000 -0,61 

moins de moins de 
30 000 7,36 10,37 30 000 5,25 

Climat avec les 30 001 à Niveau de 
gratification 30 001 à 

supérieurs 50 000 6,96 6,73 (optimal) 50 000 6,05 

50 001 à 50 001 à 
70 000 3,44 1,98 70 000 2,66 

moins de moins de 
30 000 2,79 3,56 30 000 4,55 

Climat avec les 30 001 à 
Les 3 

variables 30 001 à 
collègues 50 000 2,83 3,06 optionnelles 50 000 4,84 

50 001 à 50 001 à 
70 000 1,39 1,88 70 000 1,47 

moins de 
30 000 4,02 4 

Appréciation des 30 001 à 

tâches 50 000 3,08 3,24 

50 001 à 
70 000 1,29 1,38 

Moins de 5 ans en expérience d 'aide (N=67)/5 à 9 ans en expérience d'aide (N=40)110 ans en 
expérience d 'aide et + (N= 3) 

365 

Écart-
type 

3,15 

3,23 

1,88 

3,47 

2,82 

0,76 

5,74 

4,53 

1,06 

4,5 

5,68 

2,43 

11 ,09 

5,89 

3,55 

5,57 

4,34 

1,86 
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Moyennes et écarts-types de la QVT, en fonction de l'horaire de travail 

Écart- Écart-
Sous-échelles Horaire Moyenne type Sous-échelles Horaire Moyenne type 

Jour 4,97 2,83 Jour 3,77 3,11 
Soir 7,51 12, 18 Support à Soir 3,08 2,99 

Rémunération 
Nuit 4,97 3,77 l'employé Nuit 3,44 4, 11 

Tous 7,05 6,09 Tous 3,30 4,74 

Jour 4,26 4,11 Jour 3,96 2,41 

Cheminement Soir 4,23 4,45 
Écart global 

Soir 4,32 4,01 
professionnel Nuit 6,37 5,08 Nuit 6,40 3,34 

Tous 5,37 6,87 Tous 4,82 4,31 

Jour 1,82 2,91 Sentiment de Jour 4,09 4,34 
Soir 5,62 11 ,18 sécurité au So ir 2,49 3,84 

Horaire de trava il 
Nuit 4,59 3,34 travail Nuit 7,58 4,57 

Tous 5,52 5,59 (optimal) Tous 5,01 6,35 

Jour 4,66 4,75 Jour 4,39 4,45 
Caractéristiques de 

Soir 5,09 6,67 
Support du 

Soir 3,28 4,41 
l'environnement 

Nuit 7,78 6,86 
réseau social 

Nuit 6,44 9,78 
physique 

Tous 6,67 12,66 
(optimal) 

Tous 3,86 4,43 

Jour 7,38 7,48 Jour 5,70 7,02 

Climat avec les Soir 5,08 4,80 
Niveau de 

Soir 4,31 5,14 
supérieurs Nuit 18,28 10,76 

gratifi cation 
Nuit 5,85 3,79 

Tous 7,02 10,98 
(optimal) 

Tous 6,62 13,95 

Jour 2,89 3,97 Jour 4,64 4,27 

Climat avec les Soir 3, 17 3,40 Les 3 variables Soir 3,29 2,99 
collègues Nuit 1,85 1,69 optionnelles Nuit 6,62 5,39 

Tous 2,36 3,02 Tous 5,17 6,65 

Jour 2,94 2,49 
Appréciation des 

Soir 3,45 3,28 
tâches 

Nuit 4,92 3, 10 

Tous . 4,05 4,74 

Jour (N=49)/ Soir (N= 18)/ Nuit (N=9)/ Rotation = (N= 47) 
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Moyennes et écarts-types de la QV et de l' impact, en fonction de l'âge 

Âge 
Écart- Scores 

Âge Moyenne Écart-type Scores d'écart Moyenne 
type d'impact 

20 à 26 7,05 4,90 20 à 26 3,68 3,01 
Santé physique 27 à 34 5,43 4,62 

Santé 
27 à 34 4,02 4,19 

35 et + 6,90 6,56 
physique 

35 et + 2,90 3,02 

20 à 26 6,99 5, 18 20 à26 4,05 2,79 

Loisir 27 à 34 5,90 4,66 Loisir 27 à 34 4,52 4,23 
35 et + 7,99 11 ,97 35 et + 2,96 2,83 

20 à 26 4,84 4, 12 20 à 26 3, 17 2,89 

Social, fami lial 27 à 34 5,72 4,52 
Socia l, 

27 à 34 4,33 4,5 1 
fam ilial 

35 et+ 6,34 6,90 35 et + 3,45 3,56 

20 à 26 6,05 4,72 20 à26 3,77 3,19 
Travail 27 à 34 4,75 5,00 Travail 27 à 34 3,36 2,46 

35 et + 6,64 7,50 35 et + 2,83 2, 19 

20 à 26 4,36 6,47 20 à 26 2,23 2,74 
Entretien 

27 à 34 3,78 2,88 
Entretien 

27 à 34 2,49 2,66 
ménager 

35 et + 6,56 8,29 
ménager 

35 et + 3,42 5,49 

20 à 26 5,5 1 6,63 20 à 26 3,77 4,42 
Cognition 27 à 34 5,31 4,90 Cognition 27 à 34 4,24 4,30 

35 et + 6,24 6,71 35 et + 3,35 4,64 

20 à26 9,15 8,25 20 à 26 6,33 6,84 

Affectivité 27 à 34 8,60 5,18 Affectivité 27 à 34 7,81 5,36 
35 et + 10,13 12,77 35 et + 5,93 5,44 

20 à26 9,36 8,33 20 à26 7,39 7,51 

Couple 27 à 34 6,60 5,60 Couple 27 à 34 5,60 5,70 
35 et + 11 ,42 13,63 35 et+ 7,66 9,32 

20 à 26 1, 17 1,85 20 à 26 1,38 2,02 
Spiritualité 27 à 34 2,47 3,58 Spirituali té 27 à 34 2,90 3,97 

35 et + 1,38 2,58 35 et+ 3,14 8,72 

20 à 26 6,45 3,55 20 à 26 4,09 2,71 

Écart global 27 à 34 5,53 3, 18 Impact global 27 à 34 4,46 3,21 
35 et + 7,43 7,14 35 et + 3,84 2,69 

20 à 26 ans (N=42) 1 27 à 34 (N=35) 1 35 et + (N=42) 
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Moyennes et écarts-types de la QV et de l 'impact selon le sexe. 

Scores d 'écart Sexe Moyenne 
Écart- Scores 

Sexe Moyenne Écart-type 
type d'impact 

F 6,32 5,22 Santé F 3,56 3,54 
Santé physique 

H 7,06 6,26 physique H 3,32 2,87 

F 6,33 5,30 F 3,69 3,07 
Loisir 

13,38 
Loisir 

H 5,34 H 9,57 5,3 1 

F 5,27 4,59 Social, F 3,57 3,74 
Social, fam ilial 

H 6,62 7,11 fam ilial H 3,46 3,23 

F 5,21 4,43 F 3,29 2,78 
Travai l Travail 

H 8,43 9,30 H 3,66 2,39 

Entret ien F 4,77 6,55 Entretien F 2,56 3,37 

ménager H 5,29 6,10 ménager H 2,93 4,91 

F 5,25 5,06 F 3,47 4,19 
Cogn ition 

H 7,82 9,46 
Cognition 

H 4,56 5,28 

F 8,91 7,53 F 6,56 6,19 
Affectivité Affectivité 

H 10,89 14,22 H 6,68 5,46 

F 8,74 8,34 
Couple 

F 6,90 7,36 
Couple 

H 10,70 13,97 H 6,73 8,73 

F 1,40 2,43 
Spiritualité 

F 2,07 5,28 
Spiritualité 

H 4,29 8,22 H 3,53 4,40 

Écart global 
F 6,10 3,85 Impact F 4,03 2,81 

H 8,08 7,81 global H 4,41 2,96 

F= Femme (N=76) 1 H=Homme (N=20) 
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Moyennes et écarts- types de la QV et de l'impact selon le niveau de scolarité. 

Scores Niveau de 
Moyenne 

Écart- Scores Niveau de 
Moyenne 

Écart-
d'écart scolarité type d'impact scolarité type 

moins de li 5,58 5,64 moins de 11 1,26 1,83 
Santé Santé 

physique 
11 à 15 ans 6,56 5,34 

physique 
Il à 15 ans 3,58 3,01 

15 ans et + 6,73 5,62 15 ans et + 4,00 3,77 

moins de 11 10,52 18,44 moins de I l 3,45 3,78 

Loisir 11 à 15 ans 6,23 5,78 Loisir 11 à 15 ans 3,65 3,05 

15 ans et + 6,92 5,39 15 ans et + 4,50 4, 17 

moins de Il 6,98 8,34 moins de 11 2,68 2,3 1 
Social, 

Il à 15 ans 4,95 5,07 
Social, 

11 à 15 ans 2,93 2,84 
fami lial fami lial 

15 ans et + 5,80 4,67 15 ans et + 4,24 4,25 

moins de Il 9,57 10,63 moins de Il 3,40 1,85 

Travai l Il à 15 ans 4,62 3,74 Travai l 11 àl5ans 2,86 2,25 

15 ans et+ 6,34 5,89 15 ans et + 3,77 3, 13 

moins de Il 6,08 7,69 moins de Il 1,51 2,29 
Entretien 

Il à 15 ans 4,78 6,40 
Entretien 

11 à 15 ans 2,24 3,26 
ménager 

15 ans et + 4,67 6,29 
ménager 

15 ans et + 3, 19 4,27 

moins de Il 5,9 1 9,19 moins de Il 1,42 1,62 

Cognition Il à 15 ans 4,96 5,13 Cognition Il à 15 ans 3,50 4,58 

15 ans et + 6,57 6,69 15 ans et + 4,45 4,73 

moins de Il 11,04 19,13 moins de Il 3,24 2,53 

Affectivité 11 à 15 ans 8,33 6,85 Affectivité 11 à 15 ans 5,95 4,89 

15 ans et + 10,04 8,18 15 ans et + 7,88 6,99 

moins de Il 8,38 11 ,15 moins de l i 4,62 4,74 

Couple Il à 15 ans 8,20 8,00 Couple 11 à 15 ans 5,78 6,01 

15 ans et + 10,19 11 ,16 15 ans et + 8,27 8,96 

moins de Il 1,00 2,02 moins de 11 0,45 0,79 

Spiritualité Il à 15 ans 1,43 2,44 Spiritualité 11 à 15 ans 3,38 7,75 
15 ans et + 2,68 5,72 15 ans et + 2,15 3,22 

moins de 11 7,65 9,77 moins de 11 2,56 1,32 

Écart global I l à 15 ans 5,87 4,04 
Impact 

Il à 15 ans 3,71 2,50 

15 ans et + 6,92 4,35 
global 

15 ans et + 4,80 3,16 

Moins de 11 ans (N= 13) 1 11 à 15 ans (N=43) 1 15 ans et + (N=56) 
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Moyennes et écarts-types de la QV et de l'impact du revenu 

Scores 
Revenu Moyenne 

Écart- Scores 
Revenu Moyenne Écart-type d'écart type d'impact 

moins de 
7,34 5,8 

moins de 
3,6 3,06 

30 000 30 000 

Santé 30 001 à 
5,59 4,96 Santé 30 001 à 

3,45 4,12 
physique 50 000 physique 50 000 

50 001 à 
3,79 1,62 

50 001 à 
2,39 1,05 

70 000 70 000 

moins de 
8,13 9,64 

moins de 
4,49 3,92 

30 000 30 000 

30 001 à 
5,49 4,33 

30 001 à 
3,4 3,4 1 Loisir 50 000 Loisir 50 000 

50 001 à 
3,14 0,58 

50 001 à 
1,37 1,55 70 000 70 000 

moins de 
5,92 5,89 

moins de 
3,62 3,9 

30 000 30 000 

Social, 30 001 à 
5,32 4,55 Social, 30 001 à 

3,65 3,26 
familial 50 000 fami lial 50 000 

50 001 à 
4,27 4,05 

50 001 à 
0,76 0,12 

70 000 70 000 

moins de 
6,88 6,63 

moins de 
3,55 2,96 

30 000 30 000 

30 001 à 
5,07 5,17 

30 001 à 
3,14 2,3 Travail 50 000 Travail 50 000 

50 001 à 
3,06 3,25 

50 001 à 
1,77 0,47 70 000 70 000 

moins de 30 000 (N= 67) 130001 à 50000 (N= 40) et 50001 à 70000 (N=3) 



Moyennes et écarts-types de la QV et l'impact du revenu (suite) 

Scores 
Revenu Moyenne 

Écart- Scores 
d'écart type d'impact 

moins de 
5,26 7,12 

30 000 

Entretien 30 001 à Entretien 
ménager 50 000 

4,62 5,62 ménager 

50 001 à 
1,92 0,95 

70 000 

moins de 
6,84 7,59 

30 000 

Cognition 30 001 à 
4,43 4,1 Cognition 

50 000 

50 00 1 à 
5,37 3 

70 000 

moins de· 
11 ,56 11 ,33 

30 000 

Affectivité 30 001 à 
6,74 4,8 1 Affectivité 

50 000 

50 001 à 
3,75 3,2 1 

70 000 

moins de 9,87 9,63 
30 000 

Couple 
30 001 à 

8,69 11 ,11 Couple 50 000 

50 001 à 
5,36 3,69 

70 000 

moins de 2,6 5,39 
30 000 

Spiritualité 
30 001 à 

1,2 1 2,54 Spirituali té 50 000 

50 001 à 
1,13 0,6 

70 000 

moins de 7,5 5,8 1 
30 000 

Écart global 
30 001 à 

5,48 3,64 Impact 
50 000 global 

50 001 à 
3,6 1,03 

70 000 

-de 30000 (N= 67) /30001 à 50000 (N= 40) et 50001 à 70000 (N=3) 
*lei, il n y a pas d 'écart-type car un seul sujet à répondu à cette question 

Revenu Moyenne 

moins de 
2,47 

30 000 

30 00 1 à 
50 000 

3, 14 

50 001 à 
0,93 

70 000 

moins de 
3,94 

30 000 

30 001 à 
3,36 

50 000 

50 001 à 
3,21 

70 000 

moins de 
7,24 

30 000 

30 001 à 
5,78 

50 000 

50 001 à 
1,2 1 

70 000 

moins de 7,17 
30 000 

30 001 à 
6,54 

50 000 

50 001 à 
7,6 

70 000 

moins de 2,2 
30 000 

30 001 à 
2,75 

50 000 

50 001 à 
1,55 

70 000 

moins de 4,34 
30 000 

30 00 1 à 
3,86 

50 000 

50 001 à 
2, 15 

70 000 

371 

Éca rt-
type 

3,06 

4,9 

0,13 

4,65 

4,36 

0,87 

6,6 1 

4,93 

0,74 

7,36 

8,52 

2,75 

2,99 

8,03 

* 

2,91 

2,8 1 

0,84 



372 

Moyennes et écarts-types de la QV et de l'impact selon le nombre d'heures travaillées 

Scores 
Nombre 

Écart- Scores 
Nombre 

Écart-
d'écart 

d'heures Moyenne 
type d'impact 

d'heures Moyenne 
type 

travaillées travaillées 

moins de 35 7,58 6,73 moins de 35 3,5 1 4,78 
Santé 

35 à 39 6,45 5,7 1 Santé physique 35 à 39 3,34 2,86 
physique 

40 et+ 5,53 3,24 40et + 1,83 2,27 

moins de 35 8,65 14,14 moins de 35 4,02 3,73 

Loisir 35 à 39 5,98 4,75 Loisir 35 à 39 3,84 4,07 

40 et+ 5,87 4,45 40 et + 2,99 2,80 

moins de 35 6,03 7,43 moins de 35 3,00 3,64 
Social, 

35 à 39 4,64 3,95 Social, familial 35 à 39 2,97 3, 14 
familial 

40 et + 5,63 3,49 40 et+ 4,14 2,96 

moins de 35 7,49 8,48 moins de 35 3,70 2,53 

Travail 35 à 39 5,74 5,50 Travail 35 à 39 3,04 2,53 

40 et+ 4,92 3,62 40 et+ 1,96 1,66 

moins de 35 4,88 6,39 moins de 35 2,75 4, 10 
Entretien 

35 à 39 4,30 5,85 
Entretien 

35 à 39 1,86 2,16 
ménager 

40 et+ 3,32 4,29 
ménager 

40 et + 1,35 1,42 

moins de 35 6,97 8,58 moins de 35 4,20 5,23 

Cognition 35 à 39 5,90 6,56 Cognition 35 à 39 3,48 4,32 

40 et + 5,21 4, 18 40 et+ 2,25 2, 12 

moins de 35 13, 10 17,13 moins de 35 8,61 9,00 

Affectivité 35 à 39 8,2 1 5,93 Affectivité 35 à 39 5,63 4,63 

40 et+ 7,59 5,67 40 et + 3, 18 2,07 

moins de 35 11 ,60 10,84 moins de 35 9,09 8,92 

Couple 35 à 39 7,85 6,97 Couple 35 à 39 6, 19 6,56 

40 et+ 5,32 4,80 40 et+ 2,92 2,27 

moins de 35 1,38 2,72 moins de 35 1,61 2,85 

Spiritualité 35 à 39 2,67 5,99 Spiritualité 35 à 39 2,99 7,12 

40 et + 1,89 2,71 40 et+ 2,20 3, 11 

moins de 35 7,99 8,08 moins de 35 4,65 3,56 

Écart global 35 à 39 6,03 3,84 Impact global 35 à 39 3,72 2,49 

40 et+ 5,39 2,48 40 et+ 2,55 1,22 

-de 35 heures (N= 32) 135 à 39 heures (N=72) et 40 heures et + (N=20) 

J 
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Moyennes et écaJts-types de la QV, selon le nombre d'années d'expérience en travail d'aide. 

Nombre Nombre 
Scores d'années Moyenne 

Écart- Scores d'années 
Moyenne Écart-

d'écart expérience type d'impact expérience en type 
en aide aide 

moins de 5 7,32 5,85 moins de 5 3,28 3,51 
Santé 

5à9 6,54 5,01 
Santé 

5à9 4,06 4, 11 
physique 

10 et+ 5,35 6,3 1 
physique 

10 et + 1,97 1,99 

moins de 5 8,42 10,85 moins de 5 4,14 3,44 

Loisir 5 à 9 4,98 4,71 Loisir 5à9 4,28 5,22 

10 et + 4,98 3,26 JO et + 2,16 1,86 

moins de 5 5,78 6,23 moins de 5 3,68 3,73 
Social, 

5à9 4,41 3,74 
Social, 

5à9 2,13 2,83 
fami lial fami lial 

10 et + 4,58 3,25 10 et+ 2,72 1,71 

moins de 5 6,85 7,57 moins de 5 3,23 2,75 

Travail 5à9 5,66 5,49 Travail 5à9 3,30 1,91 

10 et + 5,07 3,52 10 et + 2,65 2,51 

moins de 5 4,59 5,24 moins de 5 2,61 3,55 
Entret ien 

5à9 2,97 2,21 
Entretien 

5à9 1,50 1,40 
ménager 

10 et + 5,34 8,85 
ménager 

JO et + 1,37 1,59 

moins de 5 6,88 8,10 moins de 5 3,8 1 4,66 

Cognition 5à9 5,88 6,00 Cognition 5à9 3,56 3,82 

10 et + 4,75 4,83 10 et + 2,95 5,01 

moins de 5 10,80 13 ,12 moins de 5 7,05 7,38 

Affectivité 5à9 9,47 6,88 Affectivité 5à9 6,36 4,67 

10 et + 6,58 5, 12 10 et + 4,01 4,51 

moins de 5 9,13 8,81 moins de 5 7,11 7,21 

Couple 5à9 8,37 8,95 Couple 5 à 9 6,70 8,05 

10 et+ 7,58 5,86 10 et + 5,94 6,76 

moins de 5 2,13 3,13 moins de 5 2,02 3,45 

Sp iritualité 5à9 3,49 8,29 Spiritualité 5à9 1,97 2,81 

10 et + 1,12 2,85 10 et + 4,76 12,20 

moins de 5 7,26 6,47 moins de 5 4,22 3,24 

Écart g.I obal 5à9 6,10 3,68 
Impact 

5à9 3,92 2,34 

10 et + 5,25 3,38 
global 

JO et + 2,88 1,84 

moins de 5 ans en aide (N=55) 1 5 à 9 ans en aide (N=34) et JO ans et plus (N=34) 
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Moyennes et écarts-types de la QV et de l' impact selon le nombre d'années d'expérience 
dans la fonction 

NOMBRE NOMBRE 
SCORES D'ANNEES 

MOYENNE 
ÉCART- S CORES D'ANNEES 

MOYENNE ÉCART-TYPE 
D'ECART DANS LA TYPE D'[MPACf DA SLA 

I'ONCfiON FONCfiON 

1 et moins 7,02 6,07 1 et moins 3,36 3,49 
Santé 2 à 3 6,56 4,09 Santé 2 à 3 3,24 2,73 

physique 4à6 7,81 8,14 physique 4à6 3,99 5,18 
7 à 18 4,25 3,40 7 à 18 1,90 2,42 

1 et moins 9,31 12,41 1 et moins 5,01 4,57 

Loisir 
2à3 5,74 3,41 

Loisir 
2 à 3 3,5 1 2,49 

4à6 4,73 3,57 4 à6 2,96 4,02 
7 à 18 4,36 4,14 7 à 18 1,56 2,02 

1 et moins 5,38 6,15 1 et moins 3,24 2,68 
Social, 2à3 5,52 4,61 Social, 2à3 3,23 4,10 
fami lial 4à6 4,67 4,62 familial 4à6 3,20 3,89 

7 à 18 4,32 3,30 7 à 18 2,05 2,05 
1 et moins 7,64 8,21 1 et moins 3 23 2 08 

Travail 
2 à 3 5,99 5,62 

Travail 
2à3 3,51 2,99 

4à6 4,48 3,79 4à6 2,74 2,23 
7 à 18 4,52 2,98 7 à 18 2,52 3,04 

1 et moins 4,17 5,33 1 et moins 2,08 2,90 
Entretien 2 à 3 3,94 3,63 Entretien 2 à 3 2,90 3,54 
ménager 4à6 4,79 8,68 ménager 4à6 1,34 1,86 

7 à 18 4,97 6,42 7 à 18 1' 19 1,38 
1 et moins 7,23 9,23 1 et moins 3,29 4,01 

Cognition 
2à3 5,98 4,95 

Cognition 
2à3 5,02 5,02 

4à6 4,20 4,91 4à6 2,40 4,32 
7 à 18 5,97 5,25 7 à 18 2,84 4,69 

1 et moins 10,40 13,37 1 et moins 5,59 5,08 

Affectivité 
2 à 3 10,43 10,00 Affectivité 

2à3 8,73 8,72 
4à6 7,80 5,63 4à6 6,89 4,86 
7 à 18 7,08 5,38 7 à 18 2,25 1,58 

1 et moins 7,90 8,35 1 et moins 5,50 4,74 
Couple 2à3 11 ,20 9,65 Couple 2à3 9,55 9,86 

4à6 7,76 6,50 4à6 7,59 7,97 
7 à 18 5,90 5,39 7 à 18 3,41 4,21 

1 et moins 3,50 7,51 1 et moins 2,34 3,66 
Spiritualité 2à3 2,07 2,29 

Spiritualité 
2 à 3 1,75 2,15 

4à6 0,86 2,92 4à6 5,17 12,43 
7 à 18 1,55 3,21 7 à 18 0,93 1,49 

1 et moins 7,39 7,15 1 et moins 3,87 2,77 

Écart global 
2 à 3 6,63 3,73 Impact 2à3 4,69 3,06 
4à6 5,71 4,01 global 4à6 3,88 2,86 
7 à 18 4,77 2,52 7 à 18 2,09 1,56 

1 an et moins dans la fonction (N=47)/ 2 à 3 ans dans la fonction (N= 33)/ 4 à 6 ans dans la fonction (N=22) 1 
7 à 18 ans dans la fonction (N=22) 
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Moyennes et écarts-types de la QV et de 1 ' impact selon le type de poste (intervention ou non) 

Scores 
Poste 

Écart- Scores 
Poste 

Écart-
d'écart 

d' interventi Moyenne 
type d'impact 

d ' interventi Moyenne 
type 

on ou non on ou non 
Santé Oui 6,76 5,72 Santé Oui 3, 14 2,90 

physique Non 6,06 6,53 physique Non 5,03 9,43 

Oui 6,85 8,60 Oui 3,77 3,68 
Loisir Loisir 

Non 5,50 4,47 Non 4,49 6,51 

Social, Oui 5,31 5,08 Social, Oui 3,05 3,13 
familial Non 3,63 4,85 familial Non 3,59 5,42 

Oui 6,41 6,44 Oui 3, 19 2,48 
Travail Travail 

Non 3,58 3,24 Non 2,47 2,84 

Entretien Oui 4,45 6,05 Entret ien Oui 2, 10 2,89 
ménager Non 3,32 2,20 ménager Non 1,81 2,31 

Oui 6,18 7,07 Oui 3,66 4,49 
Cognition 

Non 5,62 5,4 1 
Cognition 

Non 2,35 4,20 

Oui 9,83 10,65 Oui 6,35 6,39 
Affectivité Affectivité 

Non 6, 12 3,94 Non 5,60 5,49 

Oui 8,96 8,29 Oui 6,89 7,35 
Couple 

Non 3,78 5,74 
Couple 

Non 5,04 6,53 

Oui 2,20 5, 13 Oui 2,50 5,95 
Spiritualité 

Non 2,66 4,38 
Spiritualité 

Non 2,58 5, 16 

Écart global 
Oui 6,68 5,35 Impact Oui 3,90 2,68 

Non 4,78 3,58 global Non 3,86 4,96 

Oui =poste d 'intervention (N= 1 09) 1 Non= n 'occupe pas un poste d 'intervention (N= 13) 
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Moyennes et écarts-types de la QV et de l' impact selon l'horaire de travail. 

Sco res d' écart Horaire Moyenne 
Éca rt- Scores 

Horaire Moyenne Écart- type 
type d'impact 

Jour 5,44 4,45 Jour 3,25 3,81 

Santé physique 
Soir 7,24 7,86 

Santé physique 
Soir 2,83 2,86 

Nui t 10,34 8,86 Nuit 3,94 2,06 

Tous 6,92 5,40 Tous 3,29 3,75 
Jour 5,75 4,31 Jour 3,74 4,59 

Loisir Soir 4,68 4,12 Loisir Soir 2,74 2,6 1 

Nuit 7,05 3,62 Nuit 4,43 2,89 

Tous 8,06 11 ,59 Tous 4, 18 3,69 
Jour 4,14 3,68 Jour 2,77 2,87 

Social, familial Soir 4,82 3,30 Social, fami lial Soir 3,2 1 2,26 

Nuit 4,41 4, 16 Nuit 2,83 3,75 

Tous 6,16 6,39 Tous 3,39 3,9 1 
Jour 5,76 5,30 Jour 3, 17 2,22 

Trava il Soir 4,47 3,95 Trava il Soi r 1,68 1,00 

Nuit 4,35 2,38 Nuit 3,47 1,65 

Tous 7,18 7,76 Tous 3,63 3,06 
Jour 3,53 4,38 Jour 2,07 3,09 

Entretien 
Soir 6,17 9,93 

Entretien 
Soir 1,89 3,04 

ménager 
Nuit 5,22 5,34 

ménager 
Nuit 2,05 1,88 

Tous 4,28 5,16 Tous 2,18 2,82 
Jour 5,58 5,65 Jour 3,08 4, 10 

Cognition Soir 4,64 3,29 Cognition Soir 2,68 1,98 

Nuit 10,12 13,19 Nuit 2,09 1,48 

Tous 6,46 7,60 Tous 4,7 1 5,60 
Jour 8,50 6,43 Jour 5,4 1 4,52 

Affectivité Soir 7,28 6, 11 Affecti vité Soir 3,76 2,46 

Nuit 6,63 1,45 Nuit 5,48 3,56 

Tous 11 ,31 13,89 Tous 8,31 8,47 
Jour 7,02 5,79 Jour 5,27 6,0 1 

Couple Soir 8,70 9,44 Couple Soir 8,70 10, 11 

Nuit 4,36 2,17 Nuit 3, 13 1,76 

Tous 10,35 9,62 Tous 8,27 7,67 
Jour 2,82 7,27 Jour 3,02 8,44 

Spiritualité Soir !,JO 2,37 Spi ritualité Soir 1,03 2, 11 

Nuit 1,2 1 1,94 Nui t 1,07 2,02 

Tous 2,23 3,16 Tous 2,89 3,80 
Jour 5,68 3,52 Jour 3,55 2,3 1 

Écart global Soir 5,76 3,94 Impact global Soir 3,00 1,69 

Nuit 6,67 4,35 Nuit 3,54 1,63 

Tous 7,34 6,72 Tous 4,64 3,59 

Jour (N=49)/ Soir (N=l8)/ Nuit (N=9) 1 Rotation (N=47) 

- ·-------- -------------------- ------
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Moyennes et écarts-types de la QV et de 1 ' impact selon le type de travail (intérieur vs extérieur) 

Varia bles pour 
C lasse Moyenne 

É ca rt- Variables pour 
Classe 

Éca r t-
l'éca r t type l' impa ct 

Moyenne 
ty pe 

lnt. 6,36 5, 19 lnt. 3,82 2,80 

Santé physique Ext. 6,82 5, 15 Santé physique Ext. 2,69 2,74 

lnt.!Ext. 7,55 7,42 lnt.!Ext. 2,3 1 3,08 

lnt. 6,72 4,00 !nt. 4,05 2,8 1 

Loisir Ext. 7,93 14,40 Loisir Ext. 3,34 3,56 

lnt.!Ext. 5,82 4,38 lnt.!Ext. 3,74 5,16 

lnt. 5,49 3,96 lnt. 3,78 3,58 

Social, familial Ext. 5,88 7,08 Socia l, familial Ext. 3,04 2,94 

Int.!Ext. 4,04 3,78 lnt./Ext. 1,65 1,69 

lnt. 5,39 4,95 Int. 2,95 1,98 

Travail Ext. 7, 17 8,22 Trava il Ext. 3,23 2,72 

lnt.!Ext. 7,27 6,5 1 lnt.!Ext. 3,46 3,07 

lnt. 3,94 4,23 lnt. 2,64 3,7 1 
Entretien 

Ext. 3,5 1 5,30 
Entreti en 

Ext. 
ménager ménager 

1,7 1 1,83 

lnt.!Ext. 6,60 9,28 lnt./Ext. 1,42 1,88 

lnt. 5,86 6,30 lnt. 4,18 4,31 

Cognition Ext. 5,33 7,42 Cognition Ext. 3,70 4,36 

lnt.!Ext. 7,67 8, 18 lnt. /Ext. 2,42 4,99 

Int. 8,98 8,97 lnt. 7,36 7,93 

Affectivité Ext. 10,28 14,37 Affecti vité Ext. 5,77 4,73 

Int./Ext . 10,77 7,9 1 lnt./Ext. 5,01 4,39 

Int. 8,3 1 6,23 lnt. 6,74 7, 17 

Couple Ext. 10,63 11 ,50 Coup le Ext. 7,52 8,48 

Int.!Ext. 8,49 6,90 lnt.!Ext. 6,90 6,59 

lnt. 1,56 2,26 lnt. 3,00 7,7 1 

Spiritualité Ext. 2,03 3,62 Spiritua lité Ext. 2,22 4,13 

lnt.!Ext. 3,92 10,00 lnt.!Ext. 1,45 1,92 

Int. 6, 19 3,84 lnt. 4,35 2,91 

Écart globa l Ext. 6,99 7,5 1 Impact global Ext. 3,7 1 2,49 

Int.!Ext . 7,25 4,65 lnt./Ext. 3,22 2,36 

!nt = Intérieur (N= 59) !Ext= Extérieur (N=30) 1 !nt.! Ext = Intérieur et extérieur (N=21) 
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APPENDICE 0 

MA TRI CE DE CORRÉLATIONS ENTRE LES DIFFÉRENTES MESURES 



379 

Corrélations 

Epuise-
Global Global ment 
écart écart Émotion- Désengage- Détresse 
QV QVT ne! gement psy. 
(N= 88) (N=88) (N=70) (N=70) (N=70) 

Rho 1 

de 
Spear Coefficient de 
man Global écart -QV corrélation 1 ,665** ,472** ,270* ,575** 

Coefficient de 
Global écart-QVT corrélation ,665 ** 1 ,501 ** ,496** ,442** 

Coefficient de 
Épuisement corrélation ,472** ,501 ** l ,669** ,687** 

Coefficient de 
Désengagement corrélation ,270* ,496** ,669** 1 ,461 ** 

Coefficient de 
Détresse pS)'. corrélation ,575** ,442** ,687** ,461 ** 1 

** La corrélation est significative au niveau 0,01 
(bi latéral). 
*La corrélation est significative au niveau 0,05 
(bilatéral). 

Légende : Global écart QV= Score global écart QV /Global écart QVT= Score global écart QVT 



APPENDICE P 

VOLET II DE L'ÉTUDE: TABLEAUX DES RÉGRESSIONS LOGISTIQUES 
SOUS-ÉCHELLES DE QV OU DE QVT S'ÉTANT A VÉRÉÉS SIGNIFICATIVES 

AVEC LES GROUPES DE QV OU DE QVT 

MÉTHODE ASCENDANTE CONDITIONNELLE 

STEPWISE PAS À PAS 

(Statistique : Étape 1) 
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38 1 

Sous-échelles de la QVT s' étant avérées significatives avec les groupes de QV 

ana es v . bi d ans equa ton l' ' r 
IC pour Exp(B) 95% 

A E.S. Wald ddl SiÇJ . Exp(B) Inférieur 

Étape echepro ,356 ,085 17,704 1 ,000 1,428 1,210 

1a Constante 1,914 ,431 19,703 1 ,000 ,148 

Étape echepro ,221 ,091 5,867 1 ,015 1,247 1,043 

2b eapp ,533 ,176 9,139 1 ,003 1,705 1,206 

Constante 3,035 ,646 22 ,061 1 ,000 ,048 

Étape eremu ,174 ,077 5,151 1 ,023 1 '191 1,024 

3c echepro ,186 ,099 3,550 1 ,060 1,205 ,993 

eapp ,596 ,190 9,856 1 ,002 1,814 1,251 

Constante 4,077 ,888 21 ,065 1 ,000 ,017 

a. Variable(s) entrées à l'étape 1 : echepro =indice d'écart de la sous-échelle Cheminement 

rofessionnel 

Supérieur 

1,686 

1,491 

2,409 

1,384 

1,462 

2,632 

b. Variable(s) entrées à l'étape 2 : eapp. =indice d'écart de la sous-échelle Facteurs influençant 

l'appréciation de la tâche 

c. Variable(s) entrées à l'étape 3 : eremu.= indice d'écart de la sous-échelle Rémunération 

Tests de spécification du modèle 

Khi-Chi-deux ddl Siq . 

Étape 1 Étape 31 ,293 1 ,000 

Bloc 31 ,293 1 ,000 

Modèle 31 ,293 1 ,000 

Étape 2 Étape 14,466 1 ,000 

Bloc 45,759 2 ,000 

Modèle 45,759 2 ,000 

Étape 3 Étape 5,486 1 ,019 

Bloc 51 ,245 3 ,000 

Modèle 51 ,245 3 ,000 
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Récapitulatif des modèles 

R-deux de Cox & Snell R-deux de Na elkerke 

,299 ,402 

,405 ,545 

,441 ,594 

a. L'estimation a été interrompue au numéro d'itération 5 parce que les estimations de paramétres ont changé de moins 

de ,001 . 

b. L'estimation a été interrompue au numéro d'itération 6 parce que les estimations de paramétres ont changé de moins 

de ,001 . 

Tableau de classement 

Prévisions 

RECODEKMBIN88QV Pourcentage 

Observations 1,00 2,00 correct 

Étape 1 RECODEKMBIN88QV 1,00 44 7 86,3 

(Groupements QV) 2,00 14 23 62,2 

Pourcenta e_g lobal 76,1 

Étape 2 RECODEKMBIN88QV 1,00 45 6 88,2 

(Groupements QV) 2,00 10 27 73,0 

Pourcenta e global 81 ,8 

Étape 3 RECODEKMBIN88QV 1,00 46 5 90,2 

(Groupements QV) 2,00 10 27 73,0 

Pourcentage global 

1 a. La valeur de césure est ,500 

83,0 
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Sous-échelles de la QV s'étant avérées significatives avec les groupes de QVT 

Variables dans l'équation 

IC _Q_our Exp(B) 95% 

A E.S. Wald ddl Sig. Exp(B) Inférieur Supérieur 

Étape 1" esanphy ,206 ,061 11 ,265 1 ,001 1,229 1,090 1,387 

Constante 1,560 ,428 13,305 1 ,000 ,210 

Étape 2b esanphy ,159 ,066 5,834 1 ,016 1,173 1,031 1,335 

eenvsoc ,134 ,067 3,961 1 ,047 1 '144 1,002 1,306 

Constante 1,951 ,494 15,614 1 ,000 ,142 

a. Variable(s) entrées à l'étape 1 : esanphy =indice d'écart de la sous-échelle SANTÉ PHYSIQUE 

b. Variable(s) entrées à l'étape 2 : eenvsoc= indice d'écart de la sous-échelle ENVIRONNEMENT SOCIAL 

Tests de spécification du modèle 

Khi-Chi-deux ddl Sig . 

Étape 1 Ét~e 17,003 1 ,000 

Bloc 17,003 1 ,000 

Modèle 17,003 1 ,000 

Étape 2 Étape 4,363 1 ,037 

Bloc 21 ,366 2 ,000 

Modèle 21,366 2 ,000 



Étape 1 

Étape 2 

Récapitulatif des modèles 

-21og- R-deux de Cox R-deux de 

Étape vraisemblance & Snell Nagelkerke 

1 103,350" ,176 ,236 

2 98,986" ,216 ,289 

a. L'estimation a été interrompue au numéro d'itération 5 parce 

que les estimations de paramètres ont changé de moins de 

,001. 

Tableau de classement 

Prévisions 

Groupements QVT 

Observations 1 2 

Groupements QVT 1 45 5 

2 20 18 

Pourcentage global 

Groupements QVT 1 42 8 

2 18 20 

Pourcentage global 

a. La valeur de césure est ,500 

Pourcentage 

correct 

90,0 

47,4 

71 ,6 

84,0 

52,6 

70,5 
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APPENDICE Q 

VOLET II DE L'ÉTUDE : TABLEAUX DES RÉGRESSIONS LOGISTIQUES 
ITEMS DES SOUS-ÉCHELLES DE QV OU DE QVT S'ÉTANT AVÉRÉS 

SIGNIFICATIFS 

AVEC LES GROUPES DE QV OU DE QVT 

MÉTHODE ASCENDANTE CONDITIONNELLE 

STEPWISE ASCENDANTE PAS À PAS 

(Statistique : Étape 2) 

385 



Items des sous-échelles significatives de QVT 

en lien avec les groupes de la QV 

ltem(s) de la sous-échelle RÉMUNÉRATION de la QVT 

s'étant avéré(s) significatif(s) avec les groupes de la QV 

386 

IC pour Exp(B) 95% 

A (Beta) E.S. Wald ddl Sig. Exp(B) Inférieur Supérieur 

Étape 1" écartvtQ1 ,134 ,045 8,674 1 ,003 1 '143 1,046 1,249 

Constante 1 '189 ,387 9,430 1 ,002 ,305 

a. Variable(s ) entrées à l'étape 1 : ecartvtQ1 = Item du revenu 

Parmi les 3 items de la sous-échelle RÉMUNÉRATION de la QVT, seul l'item REVENU 

s 'est avéré significatif avec les groupes de la QV. 

Étape 1 

Éta e 

Tests de spécification du modèle 

Khi-Chi-deux ddl 

Étape 10,837 1 

Bloc 10,837 1 

Modèle 10,837 1 

Récapitulatif des modèles 

-21og

vraisemblance 

102,763" 

R-deux de Cox 

& Snell 

,122 

Sig . 

,001 

,001 

,001 

R-deux de 

Na elkerke 

,164 

a. L'estimation a été interrompue au numéro d'itération 4 parce 

que les estimations de paramètres ont changé de moins de 

,001. 
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Tableau de classement 

Prévisions 

Groupements QV Pourcentage 

Observations 1 2 correct 

Etape 1 Groupements QV 1 38 9 80,9 

2 20 16 44,4 

Pourcentage global 65,1 

a. La valeur de césure est ,500 

ltem(s) de la sous-échelle CHEMINEMENT PROFESIONNEL de la QVT 

s'étant avérés significatifs avec les groupes de la QV 

IC pour Exp(B) 95% 

A (Beta) E.S. Wald ddl Sig . Exp(B) Inférieur Supérieur 

Étape 1• écartvtQ4 '186 ,052 12,775 1 ,000 1,204 1,087 1,333 

Constante 1,394 ,393 12,602 1 ,000 ,248 

Étape 2b écartvtQ4 ,172 ,053 10,668 1 ,001 1 '188 1,071 1,318 

écartvtQ6 ,073 ,039 3,588 1 ,058 1,076 ,997 1 '161 

Constante 1,715 ,441 15,118 1 ,000 ,180 

a. Variable(s) entrées à l'étape 1 : ecartvtQ4= Possibilité d'avancement 

b. Variable(s) entrées à l'étape 2: ecartvtQ6 = Perfectionnement et formation 

Parmi les 3 items de la sous-échelle CHEMINEMENT PROFESIONNEL de la QVT, les 

items : POSSIDILITÉ D'A V AN CEMENT et PERFECTIONNEMENT ET FORMATION se 

sont avérés significatifs avec les groupes de la QV. 
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Tests de spécification du modèle 

Khi-Chi-deux ddl Siq . 

Étape 1 Étape 18,292 1 ,000 

Bloc 18,292 1 ,000 

Modèle 18,292 1 ,000 

Étape 2 Étape 4,712 1 ,030 

Bloc 23,004 2 ,000 

Modèle 23 ,004 2 ,000 

Récapitulatif des modèles 

-21og- R-deux de Cox 

Étape vraisemblance & Snell R-deux de Nagelkerke 

1 88,554" ,209 ,280 

2 83,841 b ,255 ,342 

a. L'estimation a été interrompue au numéro d'itération 4 parce que les estimations de paramètres ont 

changé de moins de ,001 . 

b. L'estimation a été interrompue au numéro d'itération 5 parce que les estimations de paramètres ont 

changé de moins de ,001. 

Tableau de classement 

Prévisions 

Groupements QV Pourcentage 

Observations 1 2 correct 

Étape 1 Groupements QV 1 37 7 84,1 

2 17 17 50,0 

Pourcentage global 69,2 

Étape 2 Groupements QV 1 38 6 86,4 

2 14 20 58,8 

Pourcentage global 74,4 

a. La valeur de césure est ,500 
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ltem(s) de la sous-échelle FACTEURS INFLUENÇANT L'APPRÉCIATION DE 

LA TÂCHE de la QVT s'étant avéré(s) significatif(s) avec les groupes de la QV 

IC pour Exp(B) 95% 

A E.S. Wald ddl Sig . Exp(B) Inférieur Supérieur 

Étape ecartvtQ21 ,250 ,088 7,971 1 ,005 1,283 1,079 1,526 

1a Constante ,998 ,320 9,702 1 ,002 ,369 

Étape écartvtQ16 ,099 ,039 6,426 1 ,011 1 '1 04 1,023 1 '191 

2b écartvtQ21 ,230 ,091 6,413 1 ,011 1,259 1,053 1,505 

Constante 1,719 ,444 14,962 1 ,000 ,179 

a. Variable(s) entrées à l'étape 1 : ecartvtQ21 = PARTCIPATION AUX DÉCISIONS 

b. Variable(s) entrées à l'étape 2 : ecartvtQ16 =EFFICACITÉ AU TRAVAIL 

Parmi les 9 items de la sous-échelle FACTEURS INFLUENÇANT L'APPRÉCIATION 

DE LAT ÂCRE de la QVT, les items : EFFICACITÉ AU TRAVAIL et PARTICIPATION 

AUX DÉCISIONS se sont avérés significatifs avec les groupes de la QV. 

Tests de spécification du modèle 

Khi-Chi-deux ddl Siq . 

Étape 1 Étape 15,107 1 ,000 

Bloc 15,107 1 ,000 

Modèle 15,107 1 ,000 

Étape 2 Étape 9,811 1 ,002 

Bloc 24,918 2 ,000 

Modèle 24,918 2 ,000 
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ec~ ua 1 R ' •t 1 ff d dï es mo e es 

-21og- R-deux de Cox 

Étape vraisemblance & Snell R-deux de Nagelkerke 

1 88,349" ' 180 ,242 

2 78,537" ,280 ,376 

a. L'estimation a été interrompue au numéro d'itération 5 parce que les estimations de paramètres ont 

changé de moins de ,001 . 

Tableau de classement 

Prévisions 

GroUQ_ements QV Pourcentage 

Observations 1 2 correct 

Étape Groupements QV 1 38 6 86,4 

1 2 19 13 40,6 

Pourcentage global 67,1 

Étape Groupements QV 1 37 7 84,1 

2 2 14 18 56,3 

Pourcentage global 72 ,4 

a. La valeur de césure est ,500 



Items des sous-échelles significatives de QV 

en lien avec les groupes de la QVT 

ltem(s) de la sous-échelle SANTÉ PHYSIQUE de la QV s'étant avéré(s) 

significatif(s) avec les groupes de la QVT 

A E.S. ' Wald ddl Si_g_. 

Étape 0 1 Constante ,213 ,218 ,949 ,330 

Score ddl SJ.g_. 

Étape 0 Variables ecartQ1 1,478 1 ,224 

ecartQ2 ,026 1 ,872 

ecartQ3 '113 1 ,737 

ecartQ4 2,885 1 ,089 

ecartQ5 1,034 1 ,309 

Statistiques globales 4,358 5 ,499 

ecartQ1 = Sommeil 1 ecartQ2 = Capacités physiques 1 ecartQ3 = Habitudes alimentaires/ 
ecartQ4 = Douleur physique 1 ecartQ5 = Santé Globale 

,809 
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Parmi les 5 items de la sous-échelle SANTÉ PHYSIQUE de la QV, aucun des items ne s'est 

avéré significatif avec les groupes de la QVT 
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ltem(s) de la sous-échelle ENVIRONNEMENT SOCIAL de la QV s'étant avéré(s) 
significatif(s) avec les groupes de la QVT 

Variables dans lsoc 

A E.S. Wald ddl 

Étape 0 1 Constante ,480 ,353 1,847 1 

Score ddl 

Étape 0 Variables ecartQ9 ,050 1 

ecartQ10 1,419 1 

ecartQ11 ,283 1 

Statistiques globales 1,557 3 

ecartQ9 = Interactions avec enfants \ ecartQ 10 = Interactions avec famille \ 
ecartQ11 = Interactions avec amis 

Sig. Exp(B) 

,174 ,619 

Sig . 

,823 

,233 

,594 

,669 

Parmi les 3 items de la sous-échelle ENVIRONNEMENT SOCIAL de la QV, aucun des 

items ne s'est avéré significatif avec les groupes de la QVT 


