N

N

Management des risques psycho-sociaux et capital
émotionnel pour une qualité de vie au travail et vers des
organisations capacitantes: essai réflexif et intervention
sur le stress dans le monde du soin et de I’éducation via
I’approche de la pleine conscience, de ’acceptation et de

I’engagement et de management de projet

Bénédicte Gendron

» To cite this version:

Bénédicte Gendron. Management des risques psycho-sociaux et capital émotionnel pour une qualité
de vie au travail et vers des organisations capacitantes: essai réflexif et intervention sur le stress
dans le monde du soin et de 1’éducation via ’approche de la pleine conscience, de ’acceptation et
de 'engagement et de management de projet. Psychologie. Université Paul Valéry - Montpellier 111,
2016. Francais. NNT: 2016MON30028 . tel-01486114

HAL Id: tel-01486114
https://theses.hal.science/tel-01486114
Submitted on 9 Mar 2017

HAL is a multi-disciplinary open access L’archive ouverte pluridisciplinaire HAL, est
archive for the deposit and dissemination of sci- destinée au dépot et a la diffusion de documents
entific research documents, whether they are pub- scientifiques de niveau recherche, publiés ou non,
lished or not. The documents may come from émanant des établissements d’enseignement et de
teaching and research institutions in France or recherche frangais ou étrangers, des laboratoires
abroad, or from public or private research centers. publics ou privés.


https://theses.hal.science/tel-01486114
https://hal.archives-ouvertes.fr

Big College

ARTS, LETTRES, LANGLIES,

SCIENCES HUMAINES ET
SACIALES

UNIVERSITE

PAUL-VALERY
MOMTPELLIER 3

THESE

Pour obtenir le grade de
Docteur

Délivré par UNIVERSITE PAUL-VALERY
MONTPELLIER
Préparée au sein de I’école doctorale 60
TTSD -TERRITOIRES, TEMPS, SOCIETES ET
DEVELOPPEMENT

Et de I'unité de recherche
EPSYLON - DYNAMIQUE DES CAPACITES HUMAINES ET DES
CONDUITES DE SANTE

Spécialité : Doctorat Psychologie Sp. Neuropsychologie

& psychopathologie
Présentée par Bénédicte GENDRON

TITRE DE LA THESE

Management des risques psycho-sociaux et Capital
émotionnel pour une qualité de vie au travail et
vers des organisations capacitantes : essai réflexif
et intervention sur le stress dans le monde du soin et
de I’éducation via une approche de la pleine
conscience, de I'acceptation et de I'engagement et de
management de projet

Soutenue le 12 décembre 2016 devant le jury composé de

Mme Marie-Christine GELY-NARGEOT, Professeur des Co-directrice
Universités, Université Paul-Valéry Montpellier

M.Pierluigi GRAZIANI, Professeur des Universités, Rapporteur
Université de Nimes

M. Soufyane FRIMOUSSE, Maitre de conférences HDR, IAE - Rapporteur

Université de Corse
M. Jean-Michel PLANE, Professeur des Universités, Co-directeur
Université Paul-Valéry Montpellier






Délivré par UNIVERSITE PAUL-VALERY MONTPELLIER
Préparée au sein de 1’école doctorale 60
TTSD -TERRITOIRES, TEMPS, SOCIETES ET
DEVELOPPEMENT
Et de I’unité de recherche
EPSYLON - DYNAMIQUE DES CAPACITES HUMAINES ET
DES CONDUITES DE SANTE
Spécialité : Doctorat Psychologie Sp. Neuropsychologie &
psychopathologie
Présentée par Bénédicte GENDRON

TITRE DE LA THESE

Management des risques psycho-sociaux et Capital
émotionnel pour une qualité de vie au travail et vers
des organisations capacitantes :
essai réflexif et intervention sur le stress dans le monde
du soin et de I’éducation via une approche de la pleine
conscience, de I'acceptation et de I'engagement et de
management de projet

Soutenue le 12 décembre 2016 devant le jury composé de

Mme Marie-Christine GELY-NARGEOT, Professeur des Co-directrice
Universités, Université Paul-Valéry Montpellier

M.Pierluigi GRAZIANI, Professeur des Universités, Rapporteur
Université de Nimes

M. Soufyane FRIMOUSSE, Maitre de conférences HDR, IAE - Rapporteur
Université de Corse

M. Jean-Michel PLANE, Professeur des Universités, Co-directeur
Université Paul-Valéry Montpellier






Tous mes remerciements

A mes deux directeurs de thése et collegues, Pr. Marie-Christine Gély-Nargeot et Pr.
Jean-Michel Plane qui se sont autorisés a me faire confiance dans ma discrétion,
gageons que je ne les décoive pas et que cet exercice de style double, expérimental et
essayiste, a [’articulation de deux disciplines, psychologie et sciences de gestion, apporte

sa modeste contribution a la recherche et sa vocation d’intervention et d’avancée sociale.

Aux membres du jury pour [’attention portée a cette these et leur disponibilité et

bienveillance dans un calendrier trés dense et serré.

Aux collegues enseignants des IFSI et leurs apprenants, et a mes accompagnants
de « fortune » dans cette aventure pédagogique et de recherche : Carolina, Sofia et
Carmen, et a mes étudiants de premiére année des sciences de l’éducation ; sans eux ce

travail n’aurait pas été possible.

A mes colléegues du GRI pour le partage scientifique de cette approche.

Aux Mousquetaires, les Michel & Co., Valérie, Rosa et Patricia et a Dominique, Ivan,
Sylvie... pour leur aide, soutien et patience depuis le début, dans mes passages
difficiles et dans les derniers moments de la rédaction de cette these.
Et enfin,
The Last but not the Least,
a mon fils Charles,

a qui je voudrais transmettre ce puissant message,

L’éducation est I’arme la plus puissante qu’on puisse utiliser pour changer le

monde,

Nelson Mandela,

né un 18 juillet






SOMMAIRE

Y 1 3
CADRAGES FACT’UEL ET,THEORIQUE : LES RISQUES PSYCHOSOCIAUX ET LA QUALITE DE
VIE DANS LES METIERS EMOTIONNELS, UN MANAGEMENT PERSONNEL ? ........ccccceenunnnnnnee 3
CHAPITRE 1 Les évolutions et tensions dans les métiers du soin et de I’éducation................. 6
CHAPITRE 2 Les risques psychosociaux et les modeéles de Stress....cc.ccceeveereenerrencreenereennereenes 9
CHAPITRE 3 Travail et métiers émotionnels dans les secteurs du soin et de I’éducation ...... 51
CHAPITRE 4 Emotions, intelligence, compétences et capital émotionnel...............cc............ 61
Y L 80
HYPOTHI‘E’SES, METHODOLOGII?S D’INTERVENTION, DE RECUEIL ET DE TRAITEMENTS
DES DONNEES, RESULTATS ET REFLEXIONS ......ccccvtiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiininieininieieisienssesesssssssssssssens 80
CHAPITRE 1 Objectifs et RypOth@ses.......cciveuiiieeiiiieiiiiiiiirrcrrre e rene s ree e senasesenasanens 83
CHAPITRE 2 Démarche de recherche : « recherche action intervention » ..............ccceeeeeeeeee 86
CHAPITRE 3 Programmes d’intervention de développement du capital émotionnel............ 93
CHAPITRE 4 ETUDE DE CAS N°1 : aides-soignants en formation ......c.ccceeeereencreenncreennereennens 123
CHAPITRE 5 ETUDES DE CAS N°2 : étudiants de 1*"® année d’université en sciences de
=T o TR o 14 o N 155
CHAPITRE 6 Conclusions et réflexions........ceuueeiiiiiiiiiinimminiiiiiiiiniiinnneesss e 189
Y I 210

LE MANAGEMENT DES RISQUES PSYCHOSOCIAUX ET DE LA QUALITE DE VIE,
REFLEXIONS, DISCUSSIONS ET PRECONISATIONS : UN MANAGEMENT DU/DE
PERSONNEL ?... UN MANAGEMENT PAS SI PERSONNEL ............uucceiiiirinimnnnnnnisiiiinreeeeennnnns 210

CHAPITRE 1 Le management du personnel : de la posture du manager a la vision de
'organisation de [a RSE..........ccoiiieuiiiiiinniiiiiinniiniinniiiiiesssiiienssiniiessssssissssssssessssssssenns 213

CHAPITRE 2 Management des personnels : les compétences et recrutement, reflet de
la gouvernance au style de management : 'importance de 'investissement dans le
capital émotionnel en éducation et d’'un management mindful pour ceuvrer a une
performance et société mieux-/bien-veillantes.........cccccevreereeennrieeiiieeieeeeeennnreeeeeereeeeennnnes 230

CHAPITRE 3 Essai : Ré-évolution de cadreS : de la formation (de I’aide soignant-
enseignant au cadre de proximité) aux organisations capacitantes pour une qualité de
L LI LV IR 1 1Y 1 247

CHAPITRE 4 CONCLUSION-OUVERTURE « Connais-toi toi-méme » : la préservation de
Soi pour 1a consServation de AULIe.....ccceveeeieeeieieeieieeeetennerteniereeseereeseerenseessssessnssessassesens 272






TABLE DES MATIERES

g 2 I L N 3
CADRAGES FACTUEL ET THEORIQUE : LES RISQUES PSYCHOSOCIAUX ET LA QUALITE DE
VIE DANS LES METIERS EMOTIONNELS, UN MANAGEMENT PERSONNEL ? .....ceoeeeerurerrneene 3
LR e T [T 4 o o Tt 5
CHAPITRE 1 Les évolutions et tensions dans les métiers du soin et de I’éducation ........... 6
1. Le travail de I’aide-S0igNant........ccceuuiiiiieiiiiiiieccrree e e s s renae s s s e na s s s e na s s s s enass s sennssseennnnaseennnns 6
1.1. Activité et apprentissage des tACES .......ccciiiiiciiie e e e 6
1.2 Apprentissage de sa place dans le milieu du SOIN ........ceeeviiiiiiciiii e 7
1.3 Réformes, austérités budgétaires et conséquences sur la qualité de vie.......cccceeeeeveicciiieeeeeen, 7
2. L’évolution du travail enseignant..........cccceiiiieiiiiiiiiiiiiiiiiiiesresessissssssssssssssssenens 8
2.1 Massification scolaire et montée des EXIZENCES ........uueviveeiiciiiiieiee e e e aee s 8
2.1 Déstabilisation des reperes profesSiONNEIS........cccviiiiiiiiiieiiiee ettt e e e erree e 8
CHAPITRE 2 Les risques psychosociaux et les modéles de stress......cccccceeriieenciiiiinnncciineennnnns 9
1. La notion de « risques PSYChOSOCIAUX M ..ccuuuiireruniiirennniiriennniierennneisrennsssereenssssseenssssssenssssssensssssnennnes 10
1.1. DESinition auXx froNtiEres floUES ....cccc e eeiiieeee e e e
1.2. DEfiNitioNs INSTIEULIONNEIIES.....cc.eieiie et e e e e ta e e e e ate e e e ebaeeeenes
1.3. De 1a pluralit@ des faCtOUIS .....ccociiie et e e et e e e et e e e e e atae e e sateeeeebaneeenes
1.4. Contours du stress et définitions
1.4.1. Détresse émotionnelle : stress, burnout-épuisement, anxiété, dépression,... fv.cceeceeeercieeeriveeennns 14
1.4.2. ANXIBTE 1 1raits 1 LAt couviiiiiiiii ittt e e st e e st e e st e e e s bt e e s bt e e e s baeeesbaeeennnee 16
2. LeS MOAEIES AU STI@SS...cuuuiiieneeeiieiiieitiieeeteeeneertennserteensseseeeassesseenssesseenssssseennssssesnnssessennsssssnnnnnns 17
2.1. MOdeles INTEraCtiONNISTES ... .uiiiiiiieeeccieee et ettt eete e e et e e e e tr e e e e bt e e e eeaaaeeesnreeesanseeeesnnseeeaan 17
2.1.1 Modeéle du « Person-ENVIronmMENT Fit ».......cooiiiiiiiiieeeiiie e et eetee e eeetee e e e e eetreeeeeaaeeeeeaneeeeeaneeeens 17
2.1.2. Les modeles controle-demande ou «exXigeNCes/autONOMIEN ....ccecereeieierierierieriese e eeeereeeeeneeeeneenes 18
2.1.3. Modeéles de stress et SOULIEN SOCIAl....cccuriiiriiiieiiiiee ettt e st e e saae e e sareeeeas 20
2.2. Les modeles transactionNels ..........eeei i iciiiiie e e e e e 24
D B @ L= Yo A o= T = ot < o Y Lo [0 =TSR 24
2.2.2. Modeéle de coping et d &Valuation ........cocuieiiiiiiiiiiieee ettt s 27
2.2.3. Le processus et les stratégies de coping, niveau de conscience et intentionnalités. .........cc.ccceeeeennee. 28
2.3. Modeéles transactionnels SPECITIQUES ......ccoeuiiiiieiiiie e e 32
2.3.1. Modeéle de stress ProfeSSiONNEl.........cccccuiiiieiiiie e re e s e e st e e et e e e enae e e enreeeans 32
2.3.2. Modéle des caractéristiques pergus de la tache - Job Charateristics Model.........ccccceevvivivccieeenneenn. 33
2.3.3. Modele composite Exigences-Ressources (Job Demand-Ressource, JD-R) de préservation des
S S OULI S ceutettueetttieeetuu e eettuueeestaeeetausseaasaseessnnaassnssesssnseessnseesssnensssneesssnsseessnnsenssseeessnssensnnseenssnneessnnnsennns 33
2.4. Approche et modeles d’épuisement professionnel, de capital émotionnel et d’auto-efficacité
=TT uToY o TaT=1 1 =TS PSUPNS 35
2.5. Modeéle intégratif et MUILIfaCctoril.......c..oiiiiiii e e 36
2.6. Modeéle du déséquilibre Effort-Récompense et injustice organisationnelle............cccccc.u..... 38
2.7. De l'injustice informationnelle a celle relationnelle a la qualité du management : analyse de
I'activité et de la qualité de vie au travail........ceeeioiiiii i s 40
2.7.1 Stress et injustice iINfOrmMatioNNEllE..........viiiii i e e e e e e 40
2.7.2 Stress et I'injustice organisationnelle et qualité du management : la défaillance managériale et
OFBANISATIONNEIIE ..ttt ettt e st e sab e e s at e e bt e e bt e st e s b e sareesareenaees 40
3. Qualité de vie au travail (QVT)....ccccecerrieenieiiieeeeerieneeeereneeeesreenssesseenssesseenssesssenssssssennssssssnnssssssnnnnes 45
3.1. DEfiNItions, VISIONS, ETEIMINGNTS .....uvviiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeee et e e e e e e e e e e e e e e e e e e e eeeeeeeeeeeeeeeeeeeees 45
3.1.1. DIfferentes defiNITiONS . .cccuiii ittt e s e e e st e e e st e e saae e e sabeeeeas 45
IR 7 @o T 4o T TY- 1 ) €T =1 o) o} [ ot ) £ 46
3.2 Démarche globale et politique du bien-étre au travail : la qualité de vie au travail................... 47
3.2.1. QVT et riSQUE PSYCROSOCIAUX, «..uveeurieiiiiiiieiteeesite ettt st st e st si e sbt e e sbe e e bt e s bt e et e sabeesabeesareesaneennees 47

3.2.2. Perspective positive du bien-&tre au travail.......ccoceeovieiiiiiie e 47



CHAPITRE 3 Travail et métiers émotionnels dans les secteurs du soin et de I’éducation51

1. Du travail émotionnel aux métiers émotionnels.......c.cccovveeeieriieeiiiiiieicerrrccrrreeee s reennens 51
I I T o o o o TN 51
1.2. Le travail émotionnel de I'aide-SoigNant ........ccccueeiiiiiie i 52
1.3 Le travail émotionnel des personnels éducatifs et le stress des NOVICES ........cccuveevviveeercrieeenns 54

2. Des ressources en capital humain au capital émotionnel...........ccovveeiiiiiinciiriiecccreeeneeeeees 58
2.1. Intelligence émotionnelle ou compétences émotionnelles ? .......ccccveeeeiiieeeccieeecccieee e, 58
2.2. Capital émotionnel : ensemble des compétences émotionnelles...........ccceeeviiieeiiiieeecinnenn. 59

CHAPITRE 4 Emotions, intelligence, compétences et capital émotionnel.................... 61

1. Emotions, origines, fonctionnement et roles........c.cueveiiiieeiiiiieciciiiecrc e 61
1.1. Les émotions et leurs origines : approches th@oriqUES........ccccuveeiiciieeiiciiee e 61
1.2 Le fonctionnement des EMOTiONS..........uiiiiiii it e e rrre e e e e e e earrra e e e e e 63
G B Il o] [0 FoT =Y g1 Vo] To LY EEPP 66
1.4 Le lien émotions, Stress €t COMtiSOl ...ccuiiiiiiiiiiiiiiii e 68
1.5. Emotions, stress et traitements cognitivo-émotionnels ..........cccoeeoeiiiiiiciiie e 69

2. Emotions, Régulation, intelligence et compétences émotionnelles.........ccccccerrerunccrrernnnnnnens 71
2.1. EMOtioNs et Prise de dBCISION.......cveveveeiiieeeeeiee sttt ettt ettt sttt et se st et ste s s s eteseansnaeas 71
2.2. Régulation, intelligence et compétences émotionnelles .........ccccceoeeciiiiieeei e, 72

3. Des compétences au capital EMotionNel ...........eiiieiiiiiiiiiiiic e e e e ena 73
3.1 Capital, capital humain et capital EmotionNNel..........coocvviiiiiiiiii e 74
3.2 Ressources et retombées du capital EmotionNNel........ccceeeeiiiiiiciiic e 75

(0 4Tl 0T To T TSP 77

[N 2 | S | RN 80

HYPOTHESES, METHODOLOGIES D’INTERVENTION, DE RECUEIL ET DE TRAITEMENTS

DES DONNEES, RESULTATS ET REFLEXIONS .....uveeeueienreeireeesreresressseeessesessessssesssessssesns 80

174 0T [Tt d 1o 1 OO PP 82

CHAPITRE 1 Objectifs et hypOth@SesS.....cccceieuirreniirieniiiienierteneereeneerenneerenseerenseeseaseesenns 83

1. Objectif de la recherche...... ... e i re e e e e s e e s e s e e s e s an s e s e s nnsannaes 83

2. HYPOthEse SENEIAle ........cceeeueiieiiiccreeiccerere e cerereaeesesane e seeansseseenssssssenssssssennsnssnennssnssennns 83

3. Hypothéses opérationnelles ............cereeeeiiiiieciiiieeccerrre e reee e e rena e s rena s e senasesssenassssnennes 83

CHAPITRE 2 Démarche de recherche : « recherche action intervention » ................... 86

1. Origine, définition et objectifs de la démarche de recherche.........cccccueerrrrniiiiiiniiiiiennnns 86
1.1. Origine et définition de la recherche action intervention.........ccccceevieeniiiiieiiieenieceeceees 86
1.2. Objectifs de la recherche action iNtervention ..........cceeevvciiii e 86

2. Les caractéristiques et étapes de la démarche de recherche action........ccccecevrivnniiniirnnnnnees 87
D B 0 T - Vot < o £ 4 (o [V =TSR URT 87
D N T < - o1 SRR 88

2.2.1. La recherche action @1 SES GLaPES.......cciuiieiiiiieeeiiee et ettt e e e rtre e e e sbe e e eate e e e treeeeareeeenaeas 88
2.2.2. La recherche action intervention et son inclusion dans un collectif d’acteurs ....................... 89
2.3. Démarche éthique, formations et COMPELENCES......cocuiiiiiiiiiieciiee e 91
2.3.1 Démarche éthique et code de déoNtolOgIE.......ccccuviiiciiiiieiiie e 91
2.3.2 FOrmMations €t COMPEALENCES .....uuviiieiieiiiiiiieeeeeeiiree e e e e eerrrr e e e e e e eetatreeeeeessbbareeeeeeesstaaneeeesesnsres 91

CHAPITRE 3 Programmes d’intervention de développement du capital émotionnel...93

1. ’approche de la pleine conscience, I’acceptation et I'engagement..........cccceeeirirnniiiirnnnnnns 93
1.1. Origines et fondements des interventions basées sur la pleine conscience, I'acceptation et

[ BNBAZEIMENT ...ttt e ettt e e e ettt e e e e et e e e e eeate e e e e baeeeeaataeeesattaeeeabaaeeeantaeaeeaataeeeaataeeeaants 93

L.1.1. OTIZINE € COMEEXLE . eeeureiurierureeitieeitterteeeitee sttt e stteesteeesttessbeesbeesabeesabeesseeesbeeeseesbeesnseesaseessseenes 93

1.1.2. U'approche expérimentale et CliNiQUE ......c.ueiriiiiiiiniiee e e 96

1.2. Processus, dimensions du modéle et flexibilité psychologique de I'approche ACT .................. 97



1.2.1. La présence attentive et d’autres modes opératoires : différence et complémentarité entre le

programme de Mindfulness et 'approche ACT ..ot 97
1.2.2. Les six dimensions de la matrice HexafleX.......cccoiiiiiiiiiiniiiniee e 99
N T 7 T8 4 5.4 o< SRR 103
1.3. Principes, objectifs, méthode et démarche de ACT ........cccviiieiiiie e 104
1.3, 1. LLeS PIIMICIPES ueteuvreeureeeiieeiteestee et e st e sttt e sbte et e s bt e e beesabeesabeesabeesabeesaseessbeebeeeabeeenseesabeesnneesares 104
1.3.2. L8 ODJECHITS .ottt ettt b bbb saeenaees 104
1.3.3. Méthode et dEMATCRE. .........uveiiiiiiecciie e et e e e et e e e e ta e e e eanaeeesaaaeaeas 105
1.3.4. PrincCipes thEOriqUES SOUS-JACENTS ....cccuieeeiiieeecieeeciteeeesteeeeite e e sebeeeesate e e saseeesebeeessreeesnneas 107
2. La démarche de management et conduite de projet.........ccccverreenniiiiiiiiienennnniiiinnineeeeene 109
2.1 Motivations, origine et fondement de I'approche de management de projet PIA2............... 109
B I O |V o £ AV | 4 o K- PP PPP U PUPPPTPIN
2.1.2. Origine et fondement
2.2 Objectifs, méthodes, outils et fonctionnement de la démarche et évaluations..................... 110
2.2.1. ODbjJectifs € METNOUES .......ovieiiiieeeee e e e et e e et e e e eae e eenaaeeesnneeeanes 110
2.2.2. Outils, fonctionnement et EValUGTiONS .........uuuuueririiiiiiiiiiiiiiiiiiiirrrerrrererere e, 110
A A T © 1U | | PRSPPI 110
2.2.2.2. FONCHIONNEMENT ..oiiiiiiiiiiiee ettt ettt e e s e e e e e s e e e e e s enneneeeeeeenan 112
2.2.2.3. MOdES d’8VAlUGLION c..eeiiiiiiciieiieeee ettt sbe e aee s 115
CHAPITRE 4 ETUDE DE CAS N°1 : aides-soignants en formation.......ccceceeerreennncnnnennne. 123
1. Hypotheéses et attendus........ccceceiiiieiiiiiieiiiiiicc e rreeee s rrenese s srrnsssseenssseseennsssssennsnans 123
2. Méthodologies de collectes des données, d’intervention et de traitement des données... 124
2.1. Cadre, Objectifs, population et méthodologie de I'expérimentation ........cccccceecveviiiiieeennen. 124
2.1.1. Cadres de la recherche : constat et OPPOrtUNITE........c.eeeeiiiieeeciiie e e 124
D B @ ] o) [Tt 1 £ e Yo o U] =1 o 1o USSR 125
2.2. Mesures : tests biofeedback et tests psychologiques ........cceeeecvieeieiiee e, 125
2.2.1. Objectifs des mesures physiologiques : tests biofeedback ...........cccceeeiiiiiieiiiiiiiiiee e, 125
2.2.1.1 Du test salivaire au taux de COrtiSOl......uiviiiiiiiiiiiiierieerie e s 126
2.2.1.2 Le test d’Electromyographie (EMG) et la tension musculaire .........cccceeeevveeecveeeenneen. 126
2.2.2. Tests PSYCNOIOZIGUES ...ceccueeieeciiie ettt e e et e e et e e st e e e enteeeesstaeeenseaeessseeeannes 127
2.2.2.1 Le test du Mindful Attention Awareness Scale (MAAS).........coceceieieciieeeciee e 127
2.2.2.2 Le test de I’Acceptance and Action Questionnaire (version 1) (AAQ2) ........ccccvveenneen. 128
2.2.2.3 Le test du Quotient Emotionnel Inventory (EQI-2.0) ......ccceovvverierineenireenieenieeneeeienn 129
2.3. Méthodologies d’intervention du programme de formation ACT, et du traitement des
ONNEBES ...ttt ettt e s e ettt e bt e e s ab e e sabe e e bt e e e abe e s abee e bee e beeesabeesabeeeabeeebreenabeesares 131
3. Résultats et diSCUSSIONS .....cceevueuniiiiiiiiinireniiiiiiiiiinirriisieistirrerassssssssesinessnssssssssssssssensns 133
3.0 LES ONNBES ..ttt ettt ettt et s bt e e st e bt e bt e a b e s be e e bt e e s abeesabeeebeeenareenates 133
3.2. Résultats aux tests biofeedback et son lien avec le quotient émotionnel (EQ) ..................... 137
3.2.1 Résultats : liens entre cortisol et les domaines du EQ en Tl.....ccccevvviieeiniieeeiniieeeeriiee e, 138

3.2.2 Résultats : liens entre cortisol et le domaine des compétences interpersonnel du EQ en T2139
3.2.2 Résutats : mesures psychologiques du EQ corrélées significativement au taux de cortisol en

LI T O P PP PROUPROPROPPRINt 140
3.3. Résultats globaux aux tests psycholOgIQUES.......ccuiiiiiiiiiiecie e 143
3.3.1. Résultats au test du Mindful Attention Awareness Scale (MAAS) : effet sur la capacité de
o] feTY T ool I T =Y oY o 1Y DS 143
3.3.2. Résultats au test d’Acceptation and Action Questionnaire (AAQ2) : effet sur le
développement de la flexibilité psychologiqQUE .......c..evieiiiii e 144
3.3.3. Résultats au Quotient Emotionnel Inventory (EQI-2.0) : effet sur le développement global des
COMPELENCES EMOTIONNEIIES ...eoieeiiei et et e e st e e e e ba e e e s e e e e eataeeesaaaeeesaraaeeas 145
3.3.4. Résultats au Quotient Emotionnel Inventory (EQI-2.0) : Zoom sur le développement des
compétences émotionnelles SPECITIQUES ....cciiiiiiiiiii it 146
3.4. Résultats indivuels aux tests PSYChOIOZIQUES .........viiiiiiiiecciee e e 148
3.4.1. Evolution des participants aux tests du IMAAS ........oooi i 148

3.4.2. Evolution des participants aux tests du AAQ2........ceeeeeieiiiiieieeeiriireee et e e e e e 149



3.4.3. Evolution des participants aux tests du EQL2.0 .......ccceeriiiiiiiiiiie e eree e esee e see e 149

TN o] [ol [0 T o I =] A [T g 11 =SS 153
CHAPITRE 5 ETUDES DE CAS N°2 : Etudiants de 1°"® année d’université en sciences de
=T T Lot 4o o N 155
1. Cadres de la recherche et méthodologie de I'intervention.........ccccccorveeeiiiieneiiiiieneciinenann. 155
1.1. Les caractéristiques de la population tUdiante .........cceeecviieieciiii e 155
1.2. Cadres institutionnel et pédagogique de la recherche : constats, opportunités et coopération155
1.2.1 Cadre iNSIULIONNE . .eiiiiiiieeiee ettt st e e et e e sate e e sbbe e e sateeesneeas 155
1.2.2. Cadre pédagogique et coopération institutionnelle.........ccccooocviiieiiiiiiiiiee e 156
1.3. Méthodologie de I'INTEIVENTION .....cccciiiiieiiie e e e e e e eaaeeean 157
2. Hypothéses générales et opérationnelles et MeSUres .......cceeeeereeireeerrenierenierenneernneernnnenes 158
2.1. Hypotheses générales et 0pérationnelles ... iiiiiieiiiiiee e 158
2.1.1. HYPOThESES GENEIAIES....cceii it e e e e e eara e e e e e e s abaeaeeaeeeaas 158
2.1.2. Hypotheses OperatioNNEllEs .........eie it e e e e bare e e e e e e 159
2.2. Mesures et nouveaux tests par rapport a I'étude de cas N°L.......cccoeciveeeicieeecciiee e, 160
2.2.1. Trait Emotional Intelligence Questionnaire -TEIQUE ........ccceeeeriereenienienienieenieeieeeenieeniens 161
2.2.2. Emotion Regulation Profile-Revised -ERP-R ...........ccocuiieiiiiieccie ettt evee e et 165
2.2.3. Echelle de Motivation en EdUCAtion -EME .........ccoiiiiiiieiiiiieeiiee et e e e 166
2.2.4 Echelle d’auto-efficacité géneéralisée -AEG..........ccuveeiieeeeiiiiiiee ettt e eevare e e e 167
3. Etude de cas N°2a : étudiants de I'année 2014-2015............ceevrrmmmeriiisiiinnrennnesssssinnnenennes 168
3.1 Population et protocole d’intervention
3.2. Résultats et discussions .......ccceeveeeeveeennenn
3.2.1. Pré-test : deux groupes de profils différents. .......ccoeeeiiiiniiiniii e 169
3.2.2. Post-test : effet de la formation chez les participants........cccccovecciiiiiicieicciee e, 170
S N I =Y o Yo ¥ 1 1T PURRP 170
3.2.2.2 La régulation positive des EMOTIONS ........cccueiiiiiieeeiiiee et et eeree e e svae e e 170
3.2.2.3 RESUItats NON @ttENAUS ....ceieeiii ettt e e et e e ente e e ssareeeensbeeeenes 171
3.3 Synthése des résultats /NYPOtNESES ........occiiiiiiecee ettt 172
3.4 CoNCIUSION B TIMIEES....iiiiiiiiiie ettt st e ste e sbe e e sba e e sabeesabeesbeeesaneesanes 173
4. Etude de cas N°2b : étudiants de 'année 2015-2016..........cceerrermeensiiirniinnrnnnnessssssnnnnnennnes 175
L R oY o 1V - o] o USSP 175
4.2, RESUITAtS €1 diSCUSSIONS ....uvviiiiiiie e ccieee ettt etre e et e e sate e e e sbteeeesabaeeesntaeeesseneannnns 176
4.2.1 Pré-test : groupes au profil SIMilaire .......coceeeeiiiiiiii e 176
4.2.2. Post-test : différences iNTra-groUPE ......cci i e et r e e e e e eanees 176
4.2.2.1. Résultats au Test Trait Emotional Intelligence Questionnaire —TEIQUE...................... 176
4.2.2.2. Résultats au Test Emotion Regulation Profile- EPR-R..........ccccouviiiiieeeciiee e, 178
4.2.2.3. Résultats au test Depression, Anxiety, Stress Scale = DASS.......cccceveerveenieeniieenieeenns 181
4.2.2.4. Résultats au test du Mindful Attention Awareness Scale - MAAS........cccovevvvveeieens 182
4.2.2.4.5 Résultats au test Acceptance and Action Questionnaire - AAQ 1l ...ccocvvevevivererneennn. 182
4.2.2.4.5 Echelle de Motivation en Education — EME et Echelle d’auto-efficacité généralisée -
F Y = C OO PSP P PP PP PP PP PPPPPPPPPPPPPPPRE 182
4.2.3. Post-test : différences iNtEr-SroUPE ...c.c.eiiiiiiiie ittt 183
4.2.3.1 Résultats au test Emotional Regulation Profile-Revised Total -ERP-R...........cccceeeueeenee 183
4.2.3.2. Résultats au test Trait Emotional Intelligence Questionnaire -TEIQUE ..........c.cceuee. 184
5. Synthéses des résultats, intéréts, forces, limites et améliorations...........ccccceervvenceriennnnnns 185
5.1, SYNTNESES AES MESUITALS ...eeiiiiiiii ettt et e et e e et re e e e ate e e e e ar e e e e eabeeeeeenbaeeeennreas 185
T [ =T = =Tl oo o Y-SR 185
5.3. Limites €t @amMElIOratioNs .....ccuuierieeiiee ettt eter ettt e e sra e e st e e st e ene e e snaeeennes 186
5.3.1. Limites du test AAQ relativement a la mesure de la flexibilité et I'engagement .................. 186
5.3.2. Questionnement sur le EME Echelle de mesure de I'engagement en éducation, relativement
a sa finesse et 1a popuUlation BLUIEE. ......cccuvii e et eae e e raee s 187

5.3.3. Questionnement sur I'échelle d’auto-efficacité généralisée : une récente échelle d’auto-
EffiCaCItE EMOTIONNEIIE.....cci e e e e e e e e arr e e e e e e e e aaaraeeeas 187



5.3.4. Questionnement sur le test AAQ : vers un test appliqué au domaine du travail, The work-
related acceptance and action questionnaire (WAAQ) ......ccceevveriiueeriieeiireeseeeseeeereeesreeesveesreesneees 188
5.3.5. AULIES @aMElIOTAtIONS ..veiiiiiriiieiieeiit ettt sttt ettt e et e st e e sbeesab e e sabeenbaeesaaeenbee s 188

CHAPITRE 6 Conclusions et réflexions.......ccccceeeeeiiiinniiinnennnnsssiisnnnnnnnnnnssssssssssnsneeeees 189
1. Tentative d’analyse réflexive des processus en place dans la régulation émotionnelle via

I’'approche de la pleine conscience et de I'acceptation et de I’engagement.......................... 189
1.1. Une amorce a l'apprentissage du « connais-toi toi-MEmME » ......cccevcvvieiiiiieeccieee e 189
1.1.1 Les processus perceptivo-cognitifs et la phase d’évaluation .........cccceevieeiviiiiinieennieeee, 189
1.1.2 Les Strat@gies 0@ COPINEG....uuiiiiiieieiiiieciieeeertee e et e e saee e e stre e e s ate e e saaeeeeateeesnseeesnsaeeeasreseenees 190
1.2. Métaphore de maux pour uUne MEtaMOIrPNOSE.......ccuuiiieiiiieeecriee ettt e et e e e eaaea e 191
1.2.1 La phase de prise de CONSCIEBNCE......c.uiiriiiiiiiieeiet ettt sttt st esane e 191
1.2.2 La phase des valeurs et de décision face a la régle en conscience et connaissance............... 191
1.2.3 La phase de 'e€nNgagement.......c.ueiuiiiiieiiieiit ettt s 192
1.3. Paradoxe « du patient et de I'urgent » : |ésions ou liaisons dangereuses ?........cccccceeecvrnnenn. 195
1.4. Paradoxe de I'enseignant « a trop d’initiatives en pédagogie »
R XU T o T = [ [0 ) =TS
1.5.1. La Régulation de Soi ne va pas de soi car elle n’est pas de Soi mais de la pensée................ 197
1.5.2. Ma pensée, mon ennemi : « pour mieux combattre ton ennemi, apprends d'abord a le
fole] o =i A I R SO P T PO TOP PP PP 197
1.5.3. Connais-toi toi-méme ou charité bien ordonnée commence par soi-méme. ..........ccceeeuneee. 197
2. Analyse réflexive des processus en place dans la régulation émotionnelle a I’aune des
théories de 'apprentisSage. ... ccivveuciiiieeciiiiieciirieeieerreeneerrenenessrenassessennssessennssssssennsesssennns 198
2.1. Le travail opéré par I'approche de la régulation ..........c.cceeecieieeiiiee e, 198
2.1.1. « On ne résout pas les problémes avec les modes de pensée qui les ont engendrés" (Albert
BINSTRIN) . vrrriiieieeiitie ettt e eeet e e e e e e b e e e e e e e tbaeeeeeeesetbaaeeeeeeeaasbbabeeeeeeaaabbaaeaeeeeaarrrareeeeeennrres 198
2.1.2. L'abstraction réfleChiSSante........coviiiiiiiiiiiiee e
2.1.3. LeS types de FEGUIGLIONS ...covuuiiiieiiii ettt ettt et sttt st e st e e bt e saneennee s
2.2. Psychologie cognitive et régulation de I'activité
2.2.2. IMpPOortance dU CONTIOIE......ceiiuiieeeciee ettt ettt eee e et e e et e e eate e e esataeeesstaeeesnseeeessseeeannns
2.2.2. Les composantes régulant I'actiVite ..........cocueeeeiii i
2.3. La prise de conscience chez les cognitiViStes.......cccuiiieeiiiecciiiiee e
2.3.1. Mtacognition €t CONTIOIE......coiiiiii et
2.3.2. Types de régulations métacognitives ...............
2.3.2.1 Les régulations implicites.........ccceeenneen.
2.3.2.2 Les régulations explicitables ........ccccccvveeercieeccinee e,
2.3.2.3 Les régulations explicitées et instrumentées
3. Questionnements (existentiels ?) sur le principe d’ « Acceptation »......cccceceeveeeneceeerrennenns 203
3.1. L’acceptation : une Résignation ou RE&-assignation ? .......cccceveeiiieeiiiiieeesiiee e 204
3.2. Ll’acceptation : « un lacher-prise dans un mode contemplatif » contre « une action de lutte
o Lo TRV - T 1 a To oo [ IR R PP 204

3.3. 'acceptation : « un pardon a une impunité inacceptable : est-ce accepter I'inacceptable » ?205
3.4. L’acceptation : « une soumission » ou le paradoxe de « la résistance a la résistance par
Yool o - 14 oY o NS U 205
3.5. L’acceptation : un détachement de I’"humain vers moins d’humain ou la fin du romantisme ?206
3.6. L’acceptation : un détachement de I’Autre pour un retour sur, ou un penser pour Soi, ou

o= oY1 o 1TSS 206
4. Vision humaniste existentialiste et rapprochement Body-Mind de la pleine conscience et de
I'acceptation et de 'engagement ...........ciieeeeciiiiieieiiieceerrreeeerrrnneeeseennneseennsseseennssessennnnnns 207

4.1. ’homme « n’est d’abord rien »....premier principe de I'existentialisme ...........ccccceeeecineennnns 207

4.2. ... « ’'homme ne sera qu’ensuite, et il sera tel qu’il se sera fait » : ’homme n’a de réalité que

dans son action. L’homme n’est rien d’autre que la somme de ses actes, de sa vie........ccee.n..ee. 208

4.3. 'existentialisme n’est pas un individualisme. C'est a 'homme de se faire, de devenir lui-
méme, par ses décisions et ses actions et en usant de sa pleine liberté. ........ccccovvveiiiiiiiinnneenn. 208



4.4. L'homme est transcendance et déPasseMENT........cc.veiiiciieeeiiiieee e ecireeeeerre e e et e e e eaeee e e 209
oo T ol [V T To T4 T - 1 1 14T o N 209

Y 1 I | N 210

LE MANAGEMENT DES RISQUES PSYCHOSOCIAUX ET DE LA QUALITE DE VIE,
REFLEXIONS, DISCUSSIONS ET PRECONISATIONS : UN MANAGEMENT DU/DE

PERSONNEL ?... UN MANAGEMENT PAS SI PERSONNEL ..........ccuucerveniirenierennisienninnes 210

INTRODUCGTION ....iiiiuiiiiiieneieiiinmsiriismssniisssssiissssssiissssssstssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnssssss 212
CHAPITRE 1 Le management du personnel : de la posture du manager a la vision de

Forganisation de [@a RSE ........c.eieeiiieeeieenieieenieernneerennereessereessessnssessasesssnsesssnsesssnsesens 213

1. Type et profil de management des managers ou encadrants .........ccccceeeerreeencirneeenccnnennnn. 213

1.1. Management e ManagEMENT .......cccciiiiiiiiiiee et et e e et e e et e e e saae e e s sate e e e e araeeesasseeesnnnaeeeas 213

1.2. Style de management et leadership. ..o 214

1.3. Du manager transactionnel au manager transformationnel au leadership éthique .............. 215

1.3.1 Le gestionnaire €t 1€ [AUEN ......cuiii i e e e e e rtrar e e e e e e nneaes 215

1.3.2 Le manager au leadership GthiQUE .......ccc.eoiiiiiiiriiieeee e 216

2. L’organisation capacitante pour une performance mieux-/bienveillante : la responsabilité

sociale des organisations €N CAUSE .......cceueereeeeiiiiieniiirreneierreneeeerenesessrenessserennsssssennssssnennes 217

2.1 Management reSPONSADIE ........uiii ettt et e e e e e e e s e e e e ae e e enreas 217

2.1.1. La responsabilité au sens de responsabilité sociale ..........cceeeeviiiiciiie i 217

2.1.2. La responsabilité au-dela de la dimension comptable et [égale........ccccoveeriiiniiniiiniennneen. 219

2.2. Responsabilité, éthique, morale et bienVeillance ..........ccoocveeeeciei e, 220

2.2.1. Conception déontologique de I'éthique : lamorale..........cccooeeiiiciiiiiic e, 220

2.2.2. Conception téléologique de I'éthique : I'éthiQUE .......ccocuiiiiieie i 220

2.2.3. BienVeillance et DIEN-ELre......cooiiiiii e st 225

2.2.3.1 Notion de bienVeillanCe .....uueiiiiiieeeiie et s 225

2.2.3.2 Bienveillance et paternaliSme.........ccoieiiieriiieiieneeeee e 225

2.2.3.3 Bienveillance au service du collaborateur ........ccocvevirciiiiiiieeeee e, 226

2.2.3.4 Bienveillance et DIeN-BLre . ....coiiiirieiiieete et s 227

2.2.4. Bienveillance et responsabilité sociale des entreprises ......cccoecvveeeceeeerieeeeceee e 227

2.2.5. Organisation « bienveillante » ou management « bienveillant » ?......ccccccovviiviiiniiinienneen. 228

CHAPITRE 2 Management des personnels : les compétences reflet de la gouvernance
au style de management : 'importance de I'investissement dans le capital émotionnel
en éducation et d’'un management mindful pour ceuvrer a une performance et société

MICUX-/DIEN-VEIIIANTES ..ccuuvreenirrieiriiiireiiereeiereenirrensereseseressseressserensssrensssesnsesesnsesees 230
1. Management POSItif......ccccereuiiiieiiiieniiiiiiitiertnerenecereneerensereaseeraseerasserensesensessnsssssnsessnsenes 230
1.1. Management positif, psychologie positive et philosophie humaniste........ccccccceevviieeiinnnenn. 230
1.2. Le manager pédagogue et le management de pleine conscience dans un contexte
A NYPEIMOUEINITE. ....ooi et e et e e e et e e e e e ab e e e e ebeeeeeeateeeeesreeeeanbaeeeennrens 231
2. Management mindful ou de pleine conscience...........ciiveeiiiiieeiciiiieieniieeee e 233
2.1. Définition et origines de la mindfulness ou pleine CONSCIENCE........cccccvieieriieeeeriieee e 233
2.2 Contexte d’apparition et cadre de la mise en ceuvre de la mindfulness...........c.ccccccovcvveeennnnen. 234
3. Relations entre la psychologie positive et la pleine conscience......ccccceeucireeicreecirienccreanenns 234
3.1. La psychologie poSitive et S3 QUETE .....c..eiie ettt e et e e e earae e e e e 234
3.2. Psychologie positive, pleine conscience et capital émotionnel .........cccceeeciieiciieececiiee e, 236
4. Vers un environnement pluriel capacitant, une question de cadreS : du cadre de travail, au
manager et a ’'organisation capacitante.....cccccoiieeeiiiiieeiiiiieccr e re e ene s e e enanas 239
4.1 Environnements CapaCitants ..ooooeeeieieieieeieeeeee e aarea 239
4.2. La capacitation ou 'empowerment des collaborateurs.........ccceeveieeiecieee e 240

4.3. 'encadrement bienveillant, développeur de sa ressource humaine : le management
(o= Y o 1= Lol 1 - | 1 PP PP PPPPPPPPPPPP 241



4.4. Vers un manager conscient de qui il est, et de ses valeurs : quelques exemples d’exercices 241

4.4.1. L’évaluation revisitée ou mieux-veillante de ses actions .......ccccecveeirivieevcieee e, 243
4.4.2 La définition de ses valeurs : entre boussole et Cap .....ccccceeevcieeeciiie e 244
4.4.3. La bien- ou mieux-veillance vis-a-vis de soi permet ensuite celle des autres ..........c........... 244

CHAPITRE 3 Essai : Ré-évolution de cadreS : de la formation (de I’aide soignant-
enseignant au cadre de proximité) aux organisations capacitantes pour une qualité de

A LI LU IR - 1V 11 Y 247
1. La qualité de vie au travail : une question de cadreS ?......cccceiirieeiiiiieeiirireercr e eeenes 247
1.1........ Quelles formations et quels recrutements pour des collaborateurs résilients et des cadres
capacitants dans les métiers du soin et de I'éducation ?.......ccccccvee i 248
1.1.1. Les compétences émotionnelles des aides-soignants, enseignants et managers, comme
COMPELENCES ProfESSIONNEIIES ......vviiiiiieeeee e e e e e e ta e e e s tr e e e e aae e e s araeeeas 248
1.1.2. Le cadre de travail et I'organisation capacitante.........cccceeeeieeiiiiiiiee e 250
1.2. Cadre légal et la structure de I'organisation : visions et Missions........ccccccveeevviieeeicveeeeinneenn. 251
1.2.1 Notions de MiSSION €1 VISION .......uiiiiiiiie ittt e et e e e e s e e e e abe e e e seaaeeseaaaeeean 251
1.2.2 Cadre légal de fonctionnement et modele de rentabilité : un certain reflet des valeurs selon
les modeéles MaxiMin OU IMIINIMAX 2...eeeueeiiieniieniienie et esee st e st esteesiteesieessbaesbeesbaesbeesabeessseenes 252
1.2 Quelle qualité de vie pour quel type d’organisation et vision et valeurs : entre MaxiMin et
Y LT T 1AV, G TP 252
2. Qualité de vie au travail : peut-il y a voir création de valeurs ajoutées sans valeurs
PAFTAZEES P ...ceiieeiieeeiennireeeetenertaereaseerasesensserensssensessnsssrssserensessnsssenssesnnsssenserenssssnssesnnnenen 254
2.1. Valeurs, capacitation, santé/qualité de vie au travail ........cccceeveevievieiie e 254
D A Y TN o U I 4 - AV 1 PSP 257
2.2.1. L'id@al dU SOi @lErUISTE..cccueiiiiiiiiieeiit ettt st sabe e b e saaesnee s 257
2.2.2. Le soi exigeant : vision idéaliste de son travail ou idéalisation de la fonction ..................... 257
2.2.3. Conflit entre valeurs personnelles et valeurs institutionnelles ou organisationnelles.......... 258
2.2.4. Conflit de valeurs : les valeurs affichées et celles effectives. ......cocvvvivrveeriiienieinciienieeen 258
2.3. Valeurs et implications pragmatiqUES ........cccueeiriiiieiiiiieeeiiee e erree e siee e sre e e s sbee e e s sebeee s eneeas 259
3. Tentative de l'intégration de la valeur et de la capacitation : modéle de qualité de VEE-
Values-Enabling-Expectations- au travail (Valeurs, Capacitation, Attentes)............cceceeeeeneeee. 261
3.1. Transaction de travail et contrat incomplet : quelle place des valeurs ?.........cccoceeeevveeennnen. 261
3.2. l'intégration des valeurs dans les modeéles de travail.........cccceeeeeeiiiiiiieeei e, 261
3.3. Comparaisons de métiers aux valeurs affichées proches.........cccocvvvvieiiniiiiinin e, 264
3.4. Mutations des métiers d’enseignants : de I'objectif de moyens a I'obligation de résultats sans
Mise a diSPOSILION B MOVYENS .....ooiiiiiiie ettt e et e e et e e et e e e s ara e e e eareeeesasseeeenasaeaean 267
TRANSITION-CONCLUSION ...ccottiiiieeiieeeiee ettt e stee st e esteeeseteesteesaeeessesesseeessseeeseeessseesssessssessnsseenns 269
CHAPITRE 4 CONCLUSION-OUVERTURE « Connais-toi toi-méme » : la préservation de
Soi pour la conservation de PAULIe........ccceeeiiiiieiiiiiiiiniiiiiiensnnresssssnesasssns 272
1. Du difficile retour en arriére de la pensée morale économique a une économie politique
POUr UNE DIENVEIIIANCE. ... .ccuuireeiiieeireiiteiertee e rreeeereneereanereassraseernssersnsesensessnssssensesensanes 272
2. De la pleine conscience a une société et économie mieux-/bienveillantes ...........ccceeeu.... 275
2.1. La pleine conscience de la société civile et des organisations alternatives pour un
entreprendre et une société et économie autrement, via I'éducation.........ccccccceeeevieeeenciee e, 275
2.2. La pleine conscience de I'individu pour réussir Sa vie ou réussir Dans la vie : un lacher-prise de
I’Avoir pour retrouver et gagner en Etre, via I"EAUCALION ......c.cvveeruevevevececeeieeeeeecee e 276
2.3. Humanisme et humanité : les étres humains sont-ils tous également « doués de raison et de
folo] F o1 =] o Yol I R PR 277
EIEments DibliographigUES .......c.eeoeereeeierseereessersseesesseessesssessesssesssessesssessesssessesssssssessasssens 283
Eléments auto-DibliOZraphiGUES cuueiceeeieeeieeeisriireeiseesresssresssesssessssesssessssesssessssessssssssessnessns 298
ANNEXES ....ccovvueiiiiiiiiiiiitinniniiiisiiietemssssiiisiiitessssssssissitmeresssssssssssssssessssssssssssssssssssnsssssssssans 302

ACT : origine, genese et iNSPIratiONS ......cveeiiiiiiie ettt e e e et e e e ebre e e eeareeeeeraeeeenes 303



Grilles d'apprentissage de ['auto-évaluation ..........ccccociiiiicciiie e e e 304

Hexaflex Wilson KellY ACT fOr 2.ttt et e et e e st e e e e are e e e e naeeeennnaeeean 308
Structuration des démarches de reCherChe ......oooii o 309
Formulaire d’accord d’eXpérimentation........cccccuiieiiiiiie i eaaee s 310
INfOrMationNs PErSONNEIIES......cccviiieie ettt et e e e e st e e steeeteeesnaeesnreeenneen 311
TEIQue- Long Form de Petrides & Furnham, (2001). .......coeeeiiiiieiiiiieeecieee ettt e e e evee e 312
Emotion Regulation Profile-REVISEA .........cc.ueiieiiiie ittt e et e aaee s 319
L’échelle d’attention et de conscience de I'expérience MAAS............coocvveeeeiieeeccieee e 329
TESE AAQLE2 ettt ettt ettt ettt st e st e sttt e sttt e st e e bt e e b te e e bee s bt e e beeeaatee e be e e beeenbteeaabaeebaeenateens 330
Echelle d’auto-efficacité généralisée de Jerusalem et Schwartzer (1992).....ccccceevcvveeeiciveeeeinnenn, 331
Echelle de motivation dans les études (EME-U 28) - UNIVETrSitaires ........oeveveeeeeeeeueeeereeesereeeenes 332
(@1=Y g ) 1 Tor= Yo o I =10 e 1 O RSP 335
Code de déontologie des PSYChOIOGUES .......uuiiiiciiie ettt 336
Fiches d’évaluation. Objectifs d’apprentissage/dimensions des objectifs.........ccceeveveeveeecreeennen.. 338
Modele fiche d’évaluation-apprenants : objectifs d’apprentissage personnel et social ............... 339
Modele de fiche d’évaluation- professeur : objectifs d’apprentissage personnel : Evaluation..... 346
Modele de fiche d’évaluation — professeur : objectifs d’apprentissage social : Evaluation .......... 347

FIChe EXEMPIE TEIQUE ..eeeiieiiieeeiiiee ettt e e s e e st e e e st e e snsa e e e sntaeeesnsbaeesansaeeesnnsaeaean 348



« S’interroger, c’est refuser ’ordre établi, la vérité toute faite. »
Le principe qui anime le chercheur

C’est ainsi que I’on peut entendre les propos d’Edgar Morin : « La culture n’est pas un

luxe, elle permet de conceptualiser au-dela du sillon qui devient orniere. L obligation

d’étre ultraperformant techniquement dans sa discipline a pour effet le repli sur cette

discipline, la paupérisation des connaissances, et une inculture grandissante. On croit

que la seule connaissance « valable » est celle de sa discipline, on pense que la notion de
complexité, synonyme d’interaction et de rétroactions, n’est que bavardage ».

Morin E. (16 février 2016).

Le temps est venu de changer de civilisation.

La Tribune.

C’est bien de ces bavardages
que nous espérons tirer une partie de nos enseignements.
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Introduction générale

L’environnement, le contexte d’hyper-modernité et ses corollaires décrits par Plane
(2008) font que I’activité dans nombre de métiers a profondément évolué et entame la
qualit¢ de vie qu’elle soit au travail ou dans la sphére personnelle. I en va
particulierement des métiers émotionnels ou les émotions sont largement suscitées et
dont une mauvaise régulation peut mener a des perturbations et troubles psychologiques
entamant la santé¢ mentale et psychique, voire lorsque chroniques et violents a des
comportements d’auto-destruction tel que le suicide. Leur point commun est que ces
évolutions retentissent sur les dimensions sociale, psychologique et économique de la
vie des personnes. Selon Gély-Nargeot, la mortalit¢ due aux maladies mentales et
chroniques non transmissibles va en augmentant et devrait passer a 60% en 2020 (au
lieu de 46% en 2000). En France, 30 millions de personnes sont concernées (OMS,
2005) ce qui fait qu’aujourd’hui 1'Organisation Mondiale de la Santé fait de
I'amélioration de la qualité de vie liée a la santé des personnes atteintes de maladies
chroniques une priorité (OMS, 2006).

Ce théme de recherche est développé au laboratoire Epsylon de I'université Paul-Valéry.
Il rassemble des études pluridisciplinaires mettant en évidence des processus neuro-
psychosociologiques et les prédicteurs des comportements liés entre autres, aux troubles
du développement. La maladie et les troubles sont appréhendés dans la perspective de
processus mouvants, systémiques et dynamiques dépendant de facteurs bio-psycho-
sociaux autant dans leurs apparitions que leurs évolutions. Elle intégre 1’analyse des
processus et des points de ruptures qui favorisent I’émergence de facteurs de risque et de
vulnérabilité. Au-dela de leur repérage, les mécanismes sous-jacents et corollairement
leurs fonctions adaptatives sont étudiés en vue de leur prévention a partir d’analyses
objective et subjective du sujet qui questionne le sujet sur sa qualité de vie percue.

C’est dans la perspective de la prévention de ces risques que s’inscrit cette these a partir
d’une approche méthodologique de la «recherche action ». Nous nous intéressons
particuliérement au stress professionnel dans les métiers du soin et de I’éducation.

Selon nous, la question du stress relevant de et impactant la ressource doit
envisager des voies de recherche de maniere pluri et transdisciplinaires pour permettre
de comprendre de maniere compréhensive le phénomene afin de construire des réponses
appropriées dans I’intérét de la ressource humaine, des hommes et des femmes et, des
organisations dans lesquelles ils et elles agissent.

Cette these s’inscrit dans cette tentative. Précisément, 1’objet de ce travail est donc de
présenter les bases théoriques des études sur le stress et une étude exploratoire sur le
stress dans le monde du soin et de 1’éducation a partir d’une approche expérimentale de
la psychologie et réflexive des sciences de gestion et de 1’éducation. Précisément, les
métiers d’aides-soignants et d’enseignants sont les publics ciblés. A la fois, pouvant
relever de la fonction publique ou privée, ils ont en commun d’étre des métiers
¢émotionnels. Au-dela des changements et mutations qui affectent aujourd’hui le
travail, s’ajoutent les exigences et contraintes li¢es aux métiers en charge de personnes,
que ce soit dans une relation d’aide et de soin ou de développement de la personne.

Elle part de I’hypothése que cette nouvelle donne du travail donne & montrer et surtout
rend visible que, dans les métiers émotionnels, les déséquilibres percus générant du
stress, peuvent étre liés au capital émotionnel (de son manque a sa non-mobilisation ou
détérioration) renvoyant aux compétences ¢émotionnelles, et, au-dela, au type de
management dans les organisations et a I’organisation elle-méme impactant la qualité de
vie au travail.



Cette hypothese questionne précisément les dimensions des compétences, leur
formation et le management dans les métiers émotionnels, autant les compétences de la
personne que de celles de leur encadrant ou manager de proximité, supérieur
hiérarchique que nous nommons « manager » ou « responsable » en référence a des
travaux antérieurs sur le leadership (Gendron et al., 2009) et entendu dans le sens de
«leader de droit' » de Plane (2016) et de maniére générale, I’organisation dans sa
responsabilité sociale.

Entre autres, au-dela des compétences traditionnelles, il est attendu dans cette évolution
des contextes de pression ou en tensions des métiers émotionnels que le manager soit
bienveillant, psychologue et surtout pédagogue, un développeur de ressource humaine,
afin de permettre et de faciliter le développement du potentiel de ses collaborateurs et
I’expression de celui-ci, en créant et ceuvrant a ce que 1’environnement et 1’organisation
soient et deviennent capacitants.

Nous nous intéressons particulierement dans cette thése, a la dimension du
développement du leur capital émotionnel de ces personnes et a leur formation a partir,
entre autres, d’une approche de la pleine conscience et de 1’acceptation et de
I’engagement, et ¢largissons notre questionnement dans une partie conclusive d’une
part, sur le management des risques psychosociaux dans les métiers émotionnels et
I’importance des organisations a devenir « capacitantes » ainsi qu’a la capacitation des
collaborateurs et a la place des valeurs dans le travail et la qualité¢ de vie. Dans le
contexte de I’allongement de la durée de vie au travail et des différences
générationnelles des générations Y et Z relativement aux valeurs et qualités de vie au
travail, cette tentative et essai de modele Values-Enabling-Expectations-VEE, nous
semble porteuse et a explorer.

L’éducation est I’arme la plus puissante qu’on puisse utiliser pour changer le monde,
Nelson Mandela,
né un 18 juillet

! Plane (2016) distingue le leadership de « droit » et de « fait» qui s’approche de celle de manager
«d’autorité » et de « compétences » défini dans Gendron et Lafortune (2009). « Le leadership de droit
fait référence au lieu de subordination induit par le contrat de travail qui lie un employé a son patron » p.
7. C’est un leadership de droit ou d’autorité du fait que le collaborateur est sous 1’autorité¢ formelle ou
institutionnelle du second.



PARTIE I

CADRAGES FACTUEL ET THEORIQUE :
LES RISQUES PSYCHOSOCIAUX ET LA
QUALITE DE VIE DANS LES METIERS
EMOTIONNELS, UN MANAGEMENT
PERSONNEL ?
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Les risques psychosociaux et les mod¢les de stress
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Introduction

Le travail et 1’activité du personnel soignant comme éducatif connaissent depuis plus
d’une vingtaine d’années des bouleversements importants. La multiplication des
réformes ou des restructurations, la pression aux changements, faire toujours plus avec
de moins en moins de moyens I’augmentation de la charge de travail, de la charge
administrative, la montée des exigences et la complexification des publics, de la
diversité des publics éleves a celles des malades et patients vieillissants, a la montée des
exigences sociales, de la demandes sociales des parents, des éleves, des familles,
patients ou encore de I’institution elle-méme, combinés a 1’accroissement de la violence
et des incivilités de chaque coté de ces deux mondes...ces différents éléments
contribuent aux situations difficiles et inédites auxquelles a a faire face le monde du
soin et I’éducation d’aujourd’hui. Métiers dit de maniere générale de « relations d’aide —
au soin et au développement-», ce sont autant de facteurs qui ont et participent a la
déstabilisation des reperes professionnels et ce jusqu’au plus petit niveau de la relation.
Nouvelle donne qui contribue a la vulnérabilité du personnel dans ces métiers. Aussi,
ces métiers caractérisés par leur dimension relationnelle et leur vocation d’aide de son
prochain ne sont-ils pas singuliers ? N’exposent-t-ils pas plus aux risques psychosociaux
comparativement a d’autres métiers ? Qu’entend-on précisément par risques
psychosociaux ? Dans le cas échéant, quels sont-ils précisément et du coup, comment
qualifier la nature de ces métiers ? Et quelles compétences, quel capital humain,
nécessaires pour faire face a ces mutations ? Ce sont a ces questions que vont étre
consacrés les chapitres qui vont suivre.

Les métiers du soin et de I’éducation connaissent des mutations qui obligent aux
changements, souvent synonyme et vecteurs de stress. Quelles sont ces mutations ? Ce
nous verrons dans le chapitre 1. Comment le stress est-il appréhendé du point de vue
théorique, c’est ce que nous verrons dans un second chapitre a travers 1’étude des
modeles théoriques du stress. Au-dela des mutations d’aujourd’hui, les métiers du soin
et de I’éducation ne sont-ils pas singuliers du point de vue de leur nature, leur vocation,
leur orientation au service de 1’Autre, de leurs compétences requises ? Ne relevent-ils
pas de métiers ou d’un travail émotionnel ? En tous cas, ils sont en relations aux
émotions : du travail au métier émotionnel, de quoi parle-t-on ? Les métiers du soin et
de I’éducation, des métiers émotionnels ? Ce que nous verrons dans le chapitre 3.
Aussi, ces émotions pleinement engagées dans ses métiers sont-elles et vont-elles étre
une faiblesse ou une force ? Quels liens les émotions entretiennent-elles avec la santé ?
Quelles compétences nécessaires pour une régulation efficace/non-dysfonctionnelle des
émotions ? Une intelligence ou des compétences émotionnelles ou un capital humain
spécifique, du capital émotionnel. Questions qui seront abordées au chapitre 4 et
poseront les bases d’une intervention en prévention discutée dans ce travail.



CHAPITRE 1 Les évolutions et tensions dans les métiers du
soin et de I’éducation

Introduction

Les évolutions qui marquent le monde du travail de maniére générale dans les sociétés
occidentales ne sont pas sans impacter les métiers et la nature méme du travail. Les
métiers du monde du soin et de I’éducation, qui relevaient des fonctions régaliennes ne
sont plus épargnées aujourd’hui. C’est ce nous étudierons dans ce chapitre. Les métiers
du soin et de I’éducation connaissent des mutations qui obligent aux changements,
souvent synonymes et vecteurs de stress. Quelles sont ces mutations et certaines sont-
elles spécifiques a ce monde ?

1. Le travail de I'aide-soignant

1.1. Activité et apprentissage des taches

Comme pour bon nombre de professions et de secteurs, les restrictions budgétaires
n’épargnent le secteur et le monde du soin. Faire toujours plus avec de moins en moins
de moyens devient la réalité¢ du monde soignant doublée a d’autres restructurations dans
différents secteurs de soins, a 1’augmentation de la charge de travail, de la charge
administrative et de la complexification des situations de soins. Ces évolutions ne sont
pas sans impacter le travail de ’aide-soignant dont certaines recherches démontrent
directement 1’impact négatif de 1’organisation du travail sur leur santé physique et
mentale (Davezies, 2008).

Le métier d’aide-soignant fait donc partie des métiers du soin qui sont classés parmi les
métiers ou les risques sont importants. Des processus simples selon Haberey-
Knuessifield V. (2011) expliquent parfois la démotivation, le ras le bol, ou encore la
souffrance exprimée dans les milieux du soin. Le soignant est confronté non seulement
a son stress mais également a son inefficacité a accomplir I’ensemble des taches qui lui
incombent dans les temps impartis en raison de la fatigue des nouveaux contextes. Il en
résulte une frustration et parfois méme des conflits potentiels au sein de 1’équipe. De
meéme, ne pas pouvoir prendre de temps avec les patients constitue le meilleur moyen de
subir ses sollicitations anxieuses et répétées. La liste des risques est longue. Entre les
risques inhérents aux lieux de travail et inhérents aux taches : risques de chutes liés a la
circulation entre les différents étage /dans les salles de bain lors de la toilette du patient,
des troubles musculo-squelettiques (TMS) en particulier des lombalgies liés au
mauvaise conception des locaux lors du transport des patients et difficulté de
manutention du fait de locaux exigus (lors de la manipulation des patients dans
I’habillage, déshabillage et le transport des chariots...) risques liés aux rayonnements
ionisants du fait de la réalisation d’examens radiologiques au lit ou de patient en
traitement de curiethérapie, risques infectieux lors des soins (risque d’accident exposant
au sang, lors des interventions aupres des patients contagieux, lors du contact avec du
linge potentiellement contaminé, lors du contact avec les déchets d’activités de soins
(DASRI), risques inhérents aux produits liés a I'utilisation de produits chimiques
désinfectants et de nettoyage ou encore inhérents aux équipements de travail. A cette
longue liste s’ajoute celle des risques psychosociaux d’actes violents du patient envers
le soignant, de la charge émotionnelle due au contact permanent a la maladie et a la
mort, d’épuisement, de la fatigue liée a la surcharge de travail.



1.2 Apprentissage de sa place dans le milieu du soin

Au-dela des risques inhérents au travail et la tache, leur place dans le monde du soin
n’est pas sans étre déja problématique. Le groupe professionnel des aides-soignants
constitue, dans ce milieu, une population particulierement vulnérable. Titulaire soit d’un
certificat d’aptitude aux fonctions d’aide-soignant soit d’un « diplome d’Etat d’aide-
soignant », 1’aide-soignant travaille le plus souvent dans une équipe pluri-
professionnelle, en milieu hospitalier ou extrahospitalier, ou en maisons médicalisées
ou il exerce son activité sous la responsabilité d’un personnel infirmier, dans le cadre du
role qui reléve de I’initiative de celui-ci, défini par les articles 3 et 5 du décret n° 2002-
194 relatif aux actes professionnels et a I’exercice de la profession d’infirmier. L’aide-
soignant est en charge, dans la mesure de ses compétences et dans le cadre de sa
formation, de dispenser des soins de prévention, de maintien, de relation et d’éducation
a la santé pour préserver et restaurer le bien-étre et [’autonomie de la personne.
Précisément, il réalise des soins liés aux fonctions d’entretien et de continuité de la vie
visant a compenser partiellement ou totalement un manque ou une diminution de
I’autonomie de la personne ou d’un groupe de personnes. Son rdle s’inscrit dans une
approche globale de la personne soignée et prend en compte la dimension relationnelle
des soins. Il accompagne la personne dans les activités de sa vie quotidienne, il
contribue a son bien-étre et a lui faire retrouver, dans la mesure du possible, son
autonomie. Placés au bas de la hiérarchie organisationnelle et de la division morale du
travail, les aides-soignants prodiguent des soins de bases ou effectuent des taches
d’accompagnement et d’hygiene relevant d’un travail souvent considéré comme ingrat,
ou ils ne disposent d’aucune autonomie. La dévalorisation des taches liée a cette
position subalterne est encore plus accentuée dans certains services ou leurs taches « ne
doivent ni attirer ’attention de la personne qui en bénéficie, ni susciter 1’enthousiasme
de celle qui les accomplit » (Aubry, 2012). Cette dévalorisation et I’invisibilité¢ de leur
pratique participent a la souffrance émotionnelle des aides-soignants auxquels s’ajoutent
des taches souvent associées a des injonctions relatives au savoir-€tre, renvoyant aux
compétences émotionnelles.

1.3 Réformes, austérités budgétaires et conséquences sur la qualité de vie

Mobilisés lors de la gréve nationale du 14 septembre 2016, les personnels et
professionnels du monde du soin dénoncaient, dans la foulée d’une série de suicides de
collégues infirmiers, la dégradation des conditions de travail et défilaient, brassard noir
au bras, derriére un panneau « nos souffrances valent plus que leur silence » racontant
leur quotidien. La limitation du pouvoir médical sur fond d’austérité budgétaire devient
source de stress et de souffrance ou la place de I’humain et de sa dimension relationnelle
diminuent pour accroitre celles du nombre d’actes ou de taches subalternes (toilettes,
lits...). La question du temps est omniprésente dans les témoignages et dans les
rapports, La récente mobilisation, dénonce les cadences effrénées, ou le manque de
temps se combine avec un « manque d’encadrement ». Egalement, au-dela du stress
quotidien, les personnels du monde du soin s’inquictent d’une entrée dans la profession
moins rapide que par le passé et évoquent I’enchainement de « petits » contrats en début
de carriere. Le ministére des affaires sociales et de la santé dans son « Portrait des
professionnels de santé » de 2016 fait également état d’une « augmentation des contrats
a durée déterminée (CDD) et des dé€lais d’attente pour titularisation, dus notamment aux
contraintes de retour a 1’équilibre des établissements de santé » (Barlet et Marbot,
2016).

Autant de stress et facteurs économiques et sociaux qui participent a la vulnérabilité du
personnel dans ces métiers. Aussi, ce métier caractérisé par sa dimension relationnelle et



sa vocation d’aide de son prochain n’est-il pas singulier ? N’expose-t-il pas plus
aux risques psychosociaux comparativement a d’autres métiers ? Qu’entend-on
précisément par risques psychosociaux ? Dans le cas échéant, quels sont-ils
précisément et du coup, comment qualifier la nature de ce métier ? C’est a ces questions

que vont étre consacrés les chapitres qui vont suivre.

2. L’évolution du travail enseignant

2.1 Massification scolaire et montée des exigences

Le travail et Dactivité du personnel éducatif et particulicrement des enseignants
connaissent depuis plus d’une vingtaine d’années des bouleversements importants. La
multiplication des réformes, la pression aux changements, la montée des exigences sur
fond de massification scolaire et de celles de demandes sociales des parents, des €leves,
de [linstitution elle-méme 1’accroissement de la violence et des incivilités, la
décentralisation des pouvoirs et des financements, I’obligation désormais de résultats
(avec moins de moyens) pour une soi-disant plus grande efficacité du systéme avec une
rationalisation du travail enseignant via sa professionnalisation (Aamir et coll., 2010 ;
Chan et coll., 2010, Lison, C. et De Ketele, J. M. (2007)... contribuent aux situations
difficiles et inédites auxquelles a a faire face le monde de 1’éducation. De nouvelles
exigences ont été introduites comme le travail dans une logique de projet, la prise en
compte des évaluations nationales des éleves et de I’établissement d’exercice pour
orienter son action, la centration sur le public éléve dans ses différences et I’inclusion de
nouveaux publics auxquels le corps enseignants n’est pas formé. Egalement, 1’ouverture
croissante de 1’école et le raccourcissement des temps scolaires pour de nouvelles
activités renvoyées au frontiere du scolaire imposent aux enseignants de nouvelles
taches, activités et responsabilités au-dela de leur discipline d’enseignement et
¢largissent les frontieres relationnelles a des interlocuteurs de plus en plus divers.
Désormais, les enseignants doivent selon Lantheaume (2008) définir localement le cadre
de leur action et la justifier face a des interlocuteurs aux systémes de valeurs parfois
contradictoires ou en opposition ; au-dela de linstitution, il en va également des
nouveaux ¢leves et de leurs parents « dont chacun pense avoir un mot a dire » issus de
la massification/démocratisation et ou concilier performance et traitement social de la
jeunesse dont la réalité du travail avec des ¢€loignés de la norme scolaire (violence,
manque de respect a leur égard, faible motivation des éléves, ou encore les problémes
affectifs et sociaux...), n’est pas sans créer des tensions vives.

2.1 Déstabilisation des repéres professionnels

Les mutations dans le monde enseignant déstabilisent progressivement les reperes
professionnels et ce, jusqu’au plus petit niveau de la classe. Les nouvelles prescriptions
et conditions d’exercice dans le monde enseignant remettent en question 1’identité
enseignante et particulicrement met a mal les novices dont déja la réalité¢ du travail
quotidien a fait exploser I’'image idéale ou idéalisée qu’ils avaient et, raison de leur
entrée dans ce métier. Les enseignants se plaignent de ne plus pouvoir faire leur travail
« comme il faut ». L’intéressement des éléves toujours a reconstruire, 1’arbitrage délicat
entre des taches diversifiées, et le sens méme du travail sont les principales difficultés
sources d’une souffrance au travail « ordinaire » que relatent les enseignants. Pour
Lantheaume (2008), la porosité¢ accrue entre sphere professionnelle et personnelle,
ressource pour 1’activité, entraine un sentiment d’usure. Les facteurs de stress avancés
dans les professions de 1’Education sont associés aux relations interpersonnelles avec les
collegues, les éleves, a la pression institutionnelle et temporelle, aux conditions de



travail médiocres ainsi qu’aux changements de politiques gouvernementales. Ils
sont la nouvelle donne constituante des mutations auxquels ont a faire face les
enseignants et surtout les novices qui contribue a un certain sentiment impuissance ou
d’incompétence.
Face a ces nouveaux défis associés au changement, les difficultés engendrées
traditionnellement par le métier d’enseignant se sont donc accrues selon Blanchard-
Laville (2001) engendrant un mal-étre chez les enseignants et une désillusion quant a
leur reconnaissance sociale. Ce qu’illustre le résultat de la derniére enquéte Teaching
and Learning International Survey —Talis-de I'OCDE (2013). Il ressort en moyenne dans
les pays de I’Ocde que la plupart des enseignants estiment ne pas étre soutenus et
reconnus au sein de I’institution scolaire, et déconsidérés par la société au sens large ; la
France détient le plus faible score de 1’ensemble des pays de 1’Ocde avec seulement 5%
des professeurs qui estiment que leur métier est valorisé dans la société. Une étude
menée par la MGEN et synthétisée dans les travaux de Bergugnat et Rascle (2008)
révele que déja en 2006 que plus de trois quarts des enseignants débutants se disent
stressés et découragés et désenchantés, seulement 27 % satisfaits. En 2011, la méme
enquéte soulignait I’escalade du mal-étre et son urgence d’intervention avec une montée
en charge d’agents de I’Education nationale en état de tension au travail et d’épuisement
professionnel. Ces résultats suivent la montée du nombre également de démissions
(Obin, 2002) et particulierement chez les enseignants nommeés en zone d’éducation
prioritaire (ZEP). La premicére source de stress mentionnée est la charge et 1’intensité de
travail, le premier indicateur de stress déclaré étant I’épuisement professionnel, suivi de
I’absentéisme et des maladies liées a au stress.
Enfin, ce contexte de dérégulation et de mutations du travail marqué d’une définition
défaillante des nouvelles régles du métier et d’un climat scolaire délétere au soutien
social et institutionnel manquant impacte le bien-étre professionnel, personnel de ces
personnels, leur satisfaction, motivation, santé et performance au travail. Il participe de
maniere générale aux risques psychosociaux.



CHAPITRE 2 Les risques psychosociaux et les modeles de
stress

Introduction

Souffrance au travail, mal-étre, burnout, stress... le vocabulaire est prolixe, les mots
sont nombreux lorsque nous entrons dans le champ lexical des risques psychosociaux, et
pourtant, les phénomenes qu’ils désignent peuvent parfois étre trés divers. Il en résulte
alors un certain flou terminologique : I’expression « stress au travail » est d’ailleurs
souvent employée de maniere large, comme nous le ferons dans cette these, alors qu’elle
peut recouvrir dans une acception plus stricte une réalité plus limitée que les troubles
psychosociaux. Cette notion aux contours difficiles a établir, s’explique par un contexte
professionnel et sociétal de plus en plus complexe. Comment le stress est-il analysé et
appréhendé du point de vue théorique et conceptuel, c’est ce que nous verrons dans ce
chapitre. Les risques psychosociaux décrivent 1’association des risques professionnels et
de la psychologie dans la vie sociale de I’entreprise, 1’organisation ou 1’institution.
Selon I’ Agence Nationale pour I’Amélioration des Conditions de Travail (ANACT), la
santé au travail et le bien-étre se construisent au niveau psychologique et en écho a
I’intégration au sein d’un collectif social, celui des ou de I’organisation (Sahler et
al.2007) dans lequel est engagée la personne.

1. La notion de « risques psychosociaux »

1.1. Définition aux frontiéres floues

La thématique des risques psychosociaux apparait quotidiennement autant dans la presse
universitaire que grand public. Les nombreux suicides intervenus dans de grandes
organisations privées ou encore dans la sphere publique ont particuliérement mis en avant
ces dernieres années la montée de ces risques liés aux évolutions du travail. Ces derniers
constituent, désormais, le nouveau défi de beaucoup d’entreprises et organisations. A la
fois, notion floue, tantét renvoyant au stress au travail, tantdt considérée comme un
synonyme de souffrance, les « risques psychosociaux » (ou RPS) référent en fait a tous les
¢léments qui portent atteinte a 1’intégrité physique et a la santé mentale des travailleurs au
sein de leur environnement professionnel. Ils renvoient tous a des « troubles » de la santé,
qui peuvent concerner aussi bien les dimensions physique et psychologique, que les
aspects comportementaux et sociaux. Ils recouvrent donc une variété de symptdmes, de
formes et de vocabulaires pour les décrire : le stress, parmi les plus connus, mais aussi le
harcelement, 1’épuisement professionnel, la dépression, la souffrance, le mal-étre, la
violence, les problemes relationnels au travail. Ils ont en commun d’étre avancés comme
la cause de plusieurs maux et pathologies (problémes de sommeil, dépression, troubles
musculo-squelettiques, maladies psychosomatiques, etc.) et de rendre compte qu’au-dela
des différences individuelles, toute situation de travail peut permettre 1’épanouissement
des personnes, tout comme elle peut générer et se traduire par des troubles psychosociaux.
Le travail n’est pas toujours la santé. En effet, la santé n’est pas donnée, elle est le résultat
du rapport entre la personne et sa situation de travail. Ainsi, les risques psychosociaux
renvoient aux risques liés aux tensions entre les exigences de la vie psychique, le
travail et son organisation dans I’interaction. Le choix du terme « risques »
psychosociaux au lieu de «troubles » vise d’ailleurs a sortir les questions de la
souffrance au travail du seul registre individuel (ou ces derniers sont expliqués par les
seules caractéristiques de la personne) et a les inscrire dans le champ de la prévention des
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risques professionnels. Cependant, la médiatisation et a la fois la banalisation du
terme imposent a définir ce que recouvre ce terme.

1.2. Définitions institutionnelles

Au sens du Bureau International du Travail (BIT), « les risques psychosociaux sont
I’ensemble des facteurs qui peuvent porter atteinte a I’intégrité physique et psychique des
personnes ». A la fois plus précis et plus englobant dans son approche, le ministere du
travail francais considére que les risques psychosociaux « recouvrent des risques
professionnels qui portent atteinte a I’intégrité physique et a la santé mentale des salariés :
stress, harcelement, épuisement professionnel, violence au travail ... ».

Selon I’ANACT, « les risques psychosociaux sont souvent résumés en terme de stress, qui
n’est en fait qu’une manifestation de ce risque. Ils recouvrent en réalité des risques
professionnels d’origine et de nature variées, qui mettent en jeu 1’intégrité physique et la
santé mentale des salariés et ont, par conséquent, un impact sur le bon fonctionnement des
entreprises ». Ils sont qualifiés de « psychosociaux » de part leur interface entre I’individu
(psycho) et sa situation de travail dans sa dimension principalement relationnelle (sociaux
: contact avec les autres : encadrement, collaborateurs, collegues, usagers, clients...).
L’Institut national de la santé et de la recherche médicale (INSERM) définit les RPS
comme la combinaison d’un grand nombre de variables, a l'intersection des dimensions
individuelles, collectives et organisationnelles de I'activité professionnelle, d'ou leur
complexité et leur caractére souvent composite.

Enfin, si a ce jour les différents spécialistes du RPS ne s’accordent toujours pas sur une
définition précise de ce concept qui reste donc relativement floue, 1’Institut national de
recherche et de sécurité (INRS) propose cependant une liste communément partagée de
ses manifestations : le stress au travail, les violences internes (commises au sein de
I’entreprise par des salariés : conflit, brimades, harcélement moral...), les violences
externes (commises sur des salariés par des personnes externes a [’entreprise),
I’épuisement professionnel (ou burnout), les formes de mal-étre, de souffrance, de
malaise ressenties par les salariés. Ces risques, a causes souvent communes (charge de
travail, manque de clart¢ dans le partage des taches, intensification du travail,
organisation du travail, mode de management...) peuvent interagir et s’alimenter entre
eux : le stress au travail favorisant 1I’apparition de violences entre les salariés qui, a leur
tour, augmentent le stress dans I’entreprise.

Ces définitions aux contours flous se veulent délibérément larges, afin de ne pas se
cantonner aux frontieres des différentes disciplines qui pourraient appréhender les
risques psychosociaux sous un angle trop <étroit, soit trop individuel, soit trop
globalisant. Le champ des risques psychosociaux reste difficile a circonscrire, car il
recouvre des réalités diverses et des appréciations subjectives inquiétantes de la
souffrance au travail mais dont la subjectivité¢ n’économise pas I’étude objective de ces
risques et leurs spécificités et prise en compte en vue de leur prévention.

1.3. De la pluralité des facteurs

Une description des processus du stress permet d’en définir les contours et les facteurs
qui évoluent en méme temps que le monde du travail. Si tout le monde s’accorde a
souligner la dimension plurifactorielle des RPS qui caractérisent a la fois 1’organisation
du travail et les relations interindividuelles, la littérature scientifique et le ministeére du
Travail regroupent les facteurs a 1’origine des RPS autour de quatre grandes thématiques
: les exigences du travail et son organisation : autonomie dans le travail, degré
d’exigence au travail en matiere de qualité et de délais, vigilance et concentration
requises, injonctions contradictoires, facteurs ; le management et les relations de travail
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nature et qualité des relations avec les collegues, les supérieurs,
reconnaissance, rémunération, justice organisationnelle ; la prise en compte des valeurs
et attentes des salariés : développement des compétences, équilibre entre vie
professionnelle et vie privée, conflits d’éthique; et les changements du travail :
conception des changements de tout ordre, nouvelles technologies, insécurité de
I’emploi, restructurations...
Egalement, on trouve d’autres catégories classées en cinq facteurs : facteurs liés a
'environnement physique et technique ; facteurs liés a la tache, c'est-a-dire au contenu
méme du travail a effectuer: facteurs liés a I'organisation du travail, et facteurs
psychosociaux (liés aux relations de travail), et facteurs liés a lI'environnement socio-
économique de I'établissement.
Partant de ces différentes catégories, caractéristiques et des causes liées aux risques
psychosociaux, un certain nombre de pathologies peuvent étre identifiées. Ainsi, dans
leur ouvrage collectif, Jourdan et al. (2010) distinguent cinq pathologies. La pathologie
de la « surcharge » renvoie entre autres aux troubles musculo-squelettiques (TMS), au
burnout et au dopage; la pathologie post-traumatique est celle consécutive aux
agressions dont sont victimes certaines personnes sur le lieu de travail tels que les
enseignants, les personnels soignants mais aussi les caissi¢res, les personnels de
banque... ; les pathologies du harcelement ; les tentatives de suicide et les suicides, les
pathologies du chomage. Selon eux, les changements des formes d’organisation du
travail intervenus dans les années 80 mettant en concurrence les individus de maniéere
exacerbée sont en cause. Brisant les rapports de solidarité et de coopération entre les
personnes, ils ont conduit progressivement a une déstructuration du «vivre
ensemble » et par voie de conséquence a une augmentation de la souffrance au travail.
Particulierement, et impactant la santé¢ mentale, on peut mettre en avant le passage du
management par les qualifications a celui par les compétences introduisant 1’évaluation
individualisée des performances (Gendron, 2008), I’objectif de la « qualité totale » de la
production et le développement de la sous-traitance ou de la précarisation des contrats
de travail qui ont profondément déstructuré le travail collectif au sein des organisations).
L’INRS avance six dimensions de risques: les exigences du travail, la charge
émotionnelle, I’autonomie et les marges de manceuvre, les rapports sociaux et les
relations au travail, les conflits de valeur, et ’insécurité socio-économique.
Enfin, quelle que soit la liste des causes, ces deux sources montrent que les facteurs sont
multifactoriels obligeant a une approche multidisciplinaire et montrent que les risques
psychosociaux, souvent par vulgarisation nommés de maniére indifférenciée « stress »,
ne se réduisent pas a la seule dimension du stress ; le stress n’étant qu’une manifestation
parmi d’autres de ces risques recouvrant en réalité¢ des risques professionnels d’origine
et de nature variées mettant en jeu I'intégrité¢ physique et la santé¢ mentale des salariés
impactant le travail, sa qualité et le bon fonctionnement des organisations.

Dans ce travail de thése, nous nous intéresserons a la dimension de la santé mentale ou
psychologique, ¢’est-a-dire a la dimension de la santé qui se préoccupent et s’intéressent
aux dimensions de la personne en rapport avec les pensées les émotions et les
comportements. Nous 1’étudierons plus particulierement dans son atteinte a travers le
terme «stress » pris dans un sens général méme si nous préciserons d’autres
vocabulaires souvent associ€s (anxiété, dépression, burnout....). Le terme de stress sera
utilisé dans le reste de la these en référence a I’atteinte de la santé impactant la qualité
de vie (allant de la détresse émotionnelle a I’épuisement professionnel).

Le stress impacte la performance et la qualité de vie. Yerkes et Dodson suggéraient déja
en 1908, le lien entre le stress et la performance selon une courbe en forme de U
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renversé. Cette courbe montre qu’une dose de stress modérée peut favoriser la
performance et au-dela d’un certain point, la qualité de la performance décroit. Si les
méfaits de I’acharnement au travail sur la santé étaient déja décrits deés 1768 sous la
plume de Tissot proposant une approche hygiéniste et préventive pour les professions
des Lettres et pour qui Dejours, a la lecture d’une conception explicite des rapports de
I’esprit et du corps, la psyché et du soma, considere la des prémisses de la
psychopathologie, les qualificatifs des précurseurs de la psychopathologie du travail
reviennent a Selye en 1936, et a Cannon en 1942 pour avoir défini la physiopathologie
du stress. Dans D’approche biologique de la théorie du stress "stimulus ou agent
("stressors") de son ouvrage The Stress of Life, Selye (1956) étudie le stress du point de
vue physiologique en termes de stimulus-réponse.

Figure La courbe Yerkes-Dodson
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Figure 1 Courbe de la relation Stress et Performance

S’inscrivant dans le courant environnemental issue des modeles psychophysiologiques,
le modele de Selye identifie trois phases successives dans le syndrome de stress
(renvoyant a plusieurs symptomes) qu’il nommait le syndrome d’adaptation générale :
I’alarme ou réaction d’alerte, la résistance et I’épuisement. La phase d'alarme ou de
réaction d’alerte est composée du choc (état de surprise a I’agression soudaine) et du
contrechoc (mise en jeu de moyens de défense). L'organisme mobilise ses défenses. La
phase de résistance ou se manifeste 1'adaptation a I’agent stresseur est une phase
d’adaptation qui peut mettre en oeuvre les mécanismes nerveux, hormonaux et
immunitaires. Et la phase d’épuisement apparait quand 1’organisme ne parvient plus a
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s’adapter aux stimuli et donc quand les mécanismes des deux premieres phases
sont insuffisants : l'action de I'agent stresseur est trop forte ou trop prolongée,
'organisme ne peut plus y faire face. Et dans ce cas, il impacte non seulement la santé,
la qualité de vie mais également la résilience et performance, ce a quoi nous nous
intéressons ¢galement dans ce travail. Si les effets du stress sont bons, stimulants et
permettent une bonne adaptation chez le sujet, on parle d’eustress ; s’ils sont mauvais et
causent des dommages pour 1’individu, on parle de distress. On parle de stress qu'il y ait
des stress positifs ou favorables — si le sujet, en premiére ou en deuxiéme phase, domine
les effets du stress et s'y adapte — et des stress négatifs et défavorables — si le sujet, en
troisieme phase, n'arrive plus a s'adapter aux agressions qu'il subit.

1.4. Contours du stress et définitions

1.4.1. Détresse émotionnelle: stress, burnout-épuisement, anxiété,
dépression,... :

Ces dernicres années suite a la vague de suicides au travail en France, ont émergé de
nombreux travaux (Inserm, 2011) mobilisant les concepts de stress, de burnout,
d’épuisement, d’anxiété et de dépression au travail. Initialement et en résumé, le stress
a été défini comme une réponse physiologique de l'organisme a une situation épuisante,
dangereuse ou angoissante pour lequel le corps produira en réaction des hormones
spécifiques. Cette notion a été ultérieurement étendue a tout état de perturbation (pas
nécessairement pathologique) provoqué par la confrontation avec un danger, une
menace physique ou psychique, un environnement difficile.

Les notions d’anxiété et de dépression lui sont souvent associ€es et d’autres encore
ayant en commun de renvoyer a de la détresse émotionnelle, souvent précurseur de
difficultés psychologiques. La psychopathologie la plus fréquente dans le monde est la
dépression et I’OMS estime que d'ici 2020, son impact économique sera supérieur a
celle des maladies courantes telles que les maladies infectieuses et cardio-vasculaires.
Des ¢tudes ont démontré que le niveau de stress et d'anxiété sont des facteurs qui
contribuent de facon significative au développement de la dépression et ce des 1’age de
la construction de la future vie d’adulte.

En outre, défini par Veil (1959), une des conséquences les plus importantes du stress est
le burnout («to burn oneself out » dont en terme japonais, un sens équivalent serait
« karoshi »). Le mot anglais burnout, littéralement, carbonisation psychologique
(Girault, 1989), désigne « 1’état de I’individu vidé de toute son énergie, comme s’il avait
¢té victime d’un incendie intérieur » (Freudenberger, 1985). Ce terme désigne un état
d’extréme fatigue. C’est un syndrome d’épuisement physique, émotionnel et mental,
impliquant le développement d’images négatives de soi-méme et des attitudes
défavorables envers le travail.

Freudenberger a formulé ce concept au regard de son expérience dans les établissements
médicaux coopératifs. L’épuisement professionnel (ou épuisement au travail, traduction
de burn out) serait 1ié a la pratique de fonctions caractérisées par un grand idéal social
de départ mis a rude épreuve de sollicitations multiples, éventuellement contradictoires
et donc de grandes exigences. Si le modele du stress était traditionnellement appliqué au
monde de I’industrie, les travaux sur I’épuisement professionnel se sont concentrés sur
les services sociaux du tertiaire et le malaise de leurs employés; I’épuisement
professionnel a principalement été étudié¢ dans des milieux professionnels ou I’activité
premiere relevait d’un contact étroit avec un public-client, c’est-a-dire notamment les
professions de santé, de 1’hotellerie, I’aide sociale, 1’enseignement, la sécurité, la
protection, la gestion...
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Désignant un état psychologique, émotionnel et physiologique résultant de
I’accumulation de stresseurs professionnels variés se répétant continuellement et
s’inscrivant ainsi dans la durée, il est vu comme une phase d’aboutissement, de
conséquence de réactions de stress quotidiens qui finissent par user et épuiser la
personne et dans le champ du travail, par sa permanence prolongée de stress li¢ aux
impératifs d’ajustements a des contraintes lourdes, aux difficultés organisationnelles
dans et/ou a I’adaptation a de nouvelles procédures qu’ils imposent.

Précisément, il est un « état de fatigue chronique, de dépression et de frustration apporté
par la dévotion a une cause, un mode de vie, ou une relation, qui échoue a produire les
récompenses attendues et conduit en fin de compte a diminuer I’implication et
I’accomplissement du travail. En quelque sorte, 1’étape a partir de laquelle il existerait
un décalage entre I’image idéalisée que les travailleurs se font d’eux-mémes et ce qu'ils
percoivent dans leur quotidien professionnel, les déconnectent avec leur soi véritable et
les mettent face a une incapacité a atteindre les objectifs qu'ils se sont fixés.

Dans cette approche, les facteurs individuels se voient attribuer un réle important dans
le développement du syndrome d’épuisement professionnel, en raison de leur
engagement et cette dévotion' a une cause, appelé la « maladie du battant » ou que nous
appelons dans notre travail « le chevalier blanc » dans son réle de « sauveur du monde »
(dont on pourraient questionner : 1ésions ou liaisons dangereuses ?).

D’apres Freudenberger H. J. et Richelson G., (1981) le syndrome d’épuisement
professionnel se développe quand les individus ont une image idéalisée d’eux-mémes,
se percoivent dynamiques, charismatiques, particulierement compétents et finissent par
perdre le lien avec leur soi véritable. Et selon Levinson (1996), 1’épuisement
professionnel se caractérise par un constat : I’individu qui en est victime ne pourra plus
jamais faire ce qu’il a fait.

De manicre générale, le terme « stress » sera utilisé dans ce travail dans un sens large,
renvoyant au sens d’un état de perturbation provoqué par une agression, des agents,
facteurs de stress, ou stresseurs. Dans ce travail, il s’agit du stress dans le cadre et lié a
I’activité de travail, le stress du travail (Inserm, 2011). Aussi, I’incapacité a gérer le
stress, un management non efficace du stress ou 1’exposition a un stress excessif 1i¢ a
Iactivité de travail peut entrainer toute une série de problemes de santé. Selon les
situations de travail, ces facteurs de stress ont une importance variable et peuvent
interagir entre eux, en se neutralisant ou au contraire en se renfor¢ant et s’inscrivent
dans un processus progressif marqué par des étapes dans ’intensité et la nature de la
détresse jusqu’a son escalade, le burnout ou 1’épuisement professionnel. Enfin, si
plusieurs modeles de stress ont ainsi été proposés pour intégrer cette complexité, ce que
nous verrons dans ce qui suit, il importe au préalable de définir les contours de la notion
de stress relativement a d’autres notions

! Dans le monde du soin, elle était associée au fait que c’était des nonnes qui s’en occupaient et qu’ensuite
progressivement la laicisation des métiers du soin, a amené des femmes dont les qualités recherchées énoncées dans
les textes étaient entre autres, dociles, besogneuses, dévouées... Les métiers du soin sont le point de rencontre entre la
charité, la médecine et I’Etat- Providence. Jusqu’au XVle siécle, le personnel de soin, majoritairement des femmes
(héritage de 1’époque des nonnes) ne sont pas seulement dévouées aux malades mais aussi a tous ceux qui sont dans
la pauvreté et la misere. C’est dans ce contexte que Foucault a décrit le grand enfermement (Foucault, 1972). Ce n’est
qu’apres la révolution que la médecine entre enfin véritablement a 1’hdpital, créant par le méme coup une vision
différente : celle de guérir une maladie organique précise, alors que les infirmiéres, présentes jusque-la dans
I’institution, avaient davantage comme objectif de soutenir et aider un malade dans sa déchéance (Dubet, 2002).
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1.4.2. Anxiété : traits et états

Le terme d’anxiété se distingue du terme plus général de stress. Le concept d’anxiété
tire son origine du terme latin anxi¢tas qui renvoie a un état d’agitation, d’inquiétude ou
d’angoisse. L'anxiété est distinguée selon son origine psychologique nécessitant une
prise en charge psychothérapeutique ou celle organique liée a une 1ésion de I'organisme
nécessitant une prise en charge médicale. Ici, dans nos travaux le lien avec le stress
renvoie a 1’anxiété d’origine psychologique. Définie comme un état émotionnel
désagréable, a un moment donné, se caractérisant par des sentiments de tension,
d’appréhension, de nervosité, d’inquiétude, Spielberger (1993) distingue les traits
d’anxiété (anxiété-trait) ou par opposition a 1’état d’anxiété (anxiété-état), pour
expliquer les différences interindividuelles qui seraient stables dans la propension a
I’anxiété. L'état d'anxiété est la réponse comportementale dérivant de la perception de la
menace, et le trait d'anxiété renvoie a disposition durable, une constance
comportementale, de la personnalité, définie comme une prédisposition a percevoir
certaines situations comme plus ou moins menagantes eta y répondre par des états
d'anxiété plus ou moins élevés. Selon Spielberger, les sujets a haut trait d'anxiété
percevront plus souvent les situations comme menacgantes, et/ou répondront a une
situation menacante par des états d'anxiété plus élevés. Cette distinction permet de
caractériser les sujets qui présentent un haut niveau de trait d’anxiété de manicre
générale et donc probablement des niveaux d’états d’anxiété élevés, des sujets qui d’une
manicre générale ne présentent pas un niveau haut de trait d’anxiété, mais peuvent
présenter un haut niveau d’état d’anxiété face a telle situation particuliére'. Cette
approche est dans la lignée des approches cognitivistes des relations entre personnalité
et comportement : le comportement n'est pas déterminé en soi, de fagon mécanique, par
les traits de personnalité, mais par l'interaction entre personnalité et caractéristiques de
la tache, par le biais des cognitions et représentations du sujet (Roberts, 1991). Dans le
cadre de notre travail, nous mobilisons des échelles de stress au sens large qui renvoient
a trois dimensions, le stress, ’anxiété et la dépression2 que nous décrivons dans les
annexes. Le stress, dans cette perspective est moins considéré comme un trait fixe de la
personnalité que comme un mode de traitement transitoire, appliqué a une situation.
Enfin, le mot stress renvoie a des perspectives théoriques fort différentes. De I’idée
d’une force, ou tension, a celle du stimulus externe et les conséquences biologiques,
psychiques et sociales des stresseurs, le stress peut étre également étudi¢ d’un point de
vue de ses processus et de sa dynamique a la fois externe et interne a la personne et de
son traitement cognitif.

! Cependant dans notre travail, nous n’utilisons pas I’échelle Spielberger ; la validité d'un trait global d'anxiété, c'est-
a-dire la possibilité de prédire d'une maniére générale les réactions d'anxiété des sujets a partir d'une seule variable de
personnalité a ¢té remise en cause pour opter pour des approches différentielles afin de différencier de maniére plus
spécifique 'anxiété-trait, en fonction des caractéristiques des situations générant le sentiment de menace. L’échelle
Dépression, Anxiété, Stress (DASS) a été retenue dans notre travail. est une évaluation de la santé mentale utilisée
pour mesurer le degré de sévérité de la dépression et de l'anxiété. Ici, I'échelle de dépression renvoie au manque
d'initiative, aux sentiments de désespoir, a I’incapacité a éprouver le plaisir, étre pessimiste, une humeur dépressive et
croire que leur vie n'a pas de valeur.

2 L anxiété renvoie 4 une réaction cérébrale (le sujet anticipe,— généralement négativement — voire imagine une
difficulté ou un danger suscitant une peur ou une réaction exagérée sans cause), le stress dans une version restrictive
et médicale est une réaction hormonale de l'organisme face a un danger. Dans nos travaux, nous lui retiendrons une
vision large, entendu dans le sens des modeles interactionniste.
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2. Les modeles du stress

Les modeles de stress visant a expliquer 1'origine du stress reposent majoritairement sur
des approches d'origines médicales et psychologiques. Ce sont des approches causalistes
qui ont généralement pour but de dégager quelques traits fondamentaux du
fonctionnement de l'individu lorsqu'il fait face a une situation stressante. Deux modé¢les
en psychologie dominent actuellement la littérature : l'approche interactionniste et
I'approche transactionnelle. L’approche interactionniste met en évidence 1'écart entre la
situation et la personne, alors que l'approche transactionnelle montre l'influence de la
perception de la personne de la situation.

2.1. Modeles interactionnistes

2.1.1 Modéle du « Person-Environment Fit »

Les premiceres études de Selye (modele que nous avons vu au-dessus) sur la réponse au
stress en fonction des contraintes environnementales ont rapidement montré qu'il
n'existait aucune spécificité, ni de la réponse, ni des stresseurs, et qu'il était par
conséquent impossible d'établir des correspondances entre la contrainte et la réponse de
la personne : les stresseurs variant en intensité et étant percus différemment selon les
personnes. Dépassant ce modele linéaire « stimulus-réponse » de Selye, des modeles
cognitifs de stress ont mis en évidence I’importance des perceptions dans la survenue de
I’état de stress.

Dans la conception interactionniste du stress, c’est l'importance de I'écart entre la
situation et l'individu, qui serait a l'origine du stress. Dans cette approche, trois
domaines d’influence sont distingués : l'environnement, le contexte et l'individu. Le
stress est alors défini comme une divergence entre la demande de l'environnement et la
capacité de la personne a y répondre.

Ce décalage résulterait d'un déséquilibre entre d'une part les exigences des conditions de
travail et d'autre part les caractéristiques de 1'individu. Cette conception aborde le stress
professionnel en fonction des caractéristiques de la personne, des fonctions de travail et
de leurs interactions. Toutefois, si cette approche du stress professionnel prend en
compte l'environnement en répertoriant les contraintes de la situation, elle n'est pas a
méme d'expliquer la manicre dont les personnes s'y adaptent ; I’approche se focalisant
sur les caractéristiques structurelles de l'interaction de la personne avec son
environnement de travail. On va trouver dans cette approche, les modéles du "Person-
Environnement Fit", de la "Demande-Controle" et de soutien social.

Le mod¢le interactionniste du « Person-Environment Fit » développé entre autres par
French (1973) suggere que I’équilibre entre la personne et son environnement de travail
va €tre déterminant dans la santé de la personne. Pour une santé au travail, il importe
que les personnes, leurs comportements, compétences, connaissances et ressources
soient en correspondance avec les attentes et requis du travail. Un écart soit objectif ou
subjectif (« misfit ») entre ressources et demandes dans ces différentes dimensions
générera un déséquilibre impactant la santé, productivité, et autres variables (French,
1973, French, Caplan et Harrison, 1982). Le mécanisme de défense pourra osciller entre
déni, réévaluation des besoins, et ajustement pour tenter de réduire ce décalage subjectif
(Buunk, deJonge, Ybema & deWolff, 1991).

La théorie sous-jacente -compatibilit¢ entre la personne et I'environnement- et -
interaction entre les caractéristiques individuelles, environnementales et contextuelles-,
implique que le stress ne peut étre valablement étudié qu'en référence aux
caractéristiques de la personne et des conditions d'exécution de la tache. Les
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caractéristiques individuelles de la personnes rendraient alors critiques certaines
exigences de travail ; ainsi, telle condition pourra avoir un effet sur un collaborateur et
non sur un autre en raison, par exemple, de formations différentes et qu'ils mettent en
ceuvre des procédures différentes pour exécuter la méme tache. Le stress doit alors étre
compris comme un décalage entre les exigences de travail et les capacités de l'individu.
L'évaluation du stress ne peut donc étre réalisée qu'en tenant compte de ces trois
dimensions : les caractéristiques contextuelles et environnementales qui contribuent a
modeler l'activité, et ce sont elles qui feront l'objet des interventions de type
ergonomique et les caractéristiques internes du collaborateur qui feront quant a elles
l'objet d'intervention de type sélection ou formation. Selon le modéle tripartite de
McLean (1974), I'apparition de symptdmes aurait lieu en cas de présence simultanée de
ces trois éléments : un contexte de nature stressante, la présence de stresseurs et un
terrain de vulnérabilité individuelle. Le stress induit alors une série de changements, ou
symptomes, qui peuvent étre physiques, psychiques ou comportementaux. Bien souvent
ces troubles sont somatisés, c'est-a-dire traduits en troubles physiques ou détournés vers
d'autres domaines (physiques et biologiques, psychologiques, comportementaux et
sociaux).

2.1.2. Les modeles controle-demande ou «exigences/autonomie»

Le modele controle-demande ou «exigences/autonomie» du stress se focalise sur les
caractéristiques structurelles de l'interaction de la personne, avec son environnement de
travail. Entre autres, le modele de Karasek (1979) propose une explication du stress au
travail en croisant deux types de facteurs de stress : la demande psychologique, associée
aux contraintes liées a l'exécution de la tdche (quantité, complexité, contraintes de
temps, etc.) et la latitude décisionnelle, qui recouvre d'une part le contréle que la
personne a sur son travail (la plus ou moins grande autonomie dont il dispose dans
l'organisation des taches et la participation aux décisions), et d'autre part l'utilisation de
ses compétences (possibilité¢ d'utiliser ses qualifications, capacité¢ a développer de
nouvelles compétences) Le croisement de ces deux caractéristiques définit quatre types
de situations de travail (cf. figure suivante).

Figure 1. Mode¢le de Karasek (1979)
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Figure 2 Mode¢le de Karasek

Précisément, le modele de Karasek (demande psychologique/ latitude décisionnelle)
attire particulierement l'attention sur deux caractéristiques du travail : la demande et le
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contrdle, car pour répondre aux demandes plus ou moins fortes qui leur sont
imposées, les personnes au travail disposent toujours d'un certain degré de controle ou
de maitrise. Les caractéristiques du travail ne sont alors plus associées de manicre
directe et linéaire a 'apparition du stress mais se combinent entre elles, puisque c'est le
croisement entre les demandes et le contrdle de la situation qui déterminera le niveau de
stress. Ainsi, ils dégagent quatre situations possibles aux conséquences différentes. Des
demandes ¢élevées avec des possibilités de contrdle réduites provoqueront un stress
¢levé.

Figure Mod¢le a deux dimensions: exigences psychologiques/latitude décisionnelle
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Figure 3 Représentation du modele Exigences psychologiques et latitude décisionnelle

Parmi les professions les plus concernées, Karasek dans son premier modele mentionne
les opérateurs de téléphone, les aides soignantes, les serveurs et plus généralement
toutes taches dont les opérations sont rythmées par des requétes multiples, non
déterminables dans le temps, et dont le rythme présente un caractere aléatoire, bref et
simultané. En revanche, la combinaison d'une pression élevée avec une large liberté
d'action rendra le travailleur dynamique et motivé, cette catégorie regroupe
généralement des professions plus prestigieuses (ingénieurs, médecins, directeurs...).
Une faible pression combinée a une grande libert¢ d'action donnera un travail
faiblement contraignant, et des demandes et controles faibles tendront a rendre le
travailleur passif. La situation exposant le plus au stress est donc celle qui combine a la
fois une demande psychologique élevée et une faible latitude décisionnelle. Toutefois
les études montrent que c'est surtout I'absence de soutien sociale et de controle que la
personne pense avoir sur sa situation qui est trés important dans l'apparition d'un état de
stress. Pour cela, si le modele de Karasek de 1979 de 1’approche du stress professionnel
prend en compte I'environnement en répertoriant les contraintes de la situation, elle n'est
pas a méme d'expliquer la maniére dont les travailleurs s'y adaptent ou non et les
conditions de soutien social nécessaires pour un bien-étre au travail. Les limites du
modele de Karasek ont ouvert la voie a d’autres concepts, venus les combler ou a des
extensions du modele.
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2.1.3. Modeéles de stress et soutien social

Dans cette évolution du modele de « control/demande » ou «exigences/autonomiey,
Johnson (1986), Jonhson et Hall (1988) vont ajouter une dimension supplémentaire au
modele initial, le soutien social. L hypothese de base selon laquelle les plus haut risques
de maladie interviennent dans les emplois a exigences ¢levées et a faible autonomie, et
ou le soutien social est également faible a été vérifiée sur les affections chroniques. Le
soutien social montre que toute théorie du stress professionnel doit prendre en compte
les relations sociales sur le lieu de travail (Karasek et Theorell, 1990; Johnson et Hall,
1988). L’effet tampon ou médiation du soutien social sur la tension psychologique
dépendra du degré d’intégration sociale et psychologique et de la confiance témoignée
par les collaborateurs et les encadrants, managers ou supérieurs hiérarchiques, entre
autres; Israel et Antonucci (1987) étudient de soutien «socio-affectif». Dans notre
approche sur la capacitation et I’organisation capacitante, ce soutien peut prendre
différentes formes.

Dans ce mod¢le, l'environnement de 1’activité de travail, précisément I’organisation,
influe sur le bien ou mal-étre des personnes au travail. Il est en effet important d'évaluer
les conditions de travail qui déterminent les taches et activités, a savoir les éléments qui
lors de l'analyse du travail prennent part a I'évaluation objective de la situation et des
exigences de travail. Elles participent a la qualité de vie au travail. L'influence des
variables contextuelles sur le processus d'évaluation n'est effectivement pas a négliger
car elle guide la stratégie d'ajustement du personnel et dans nos études de cas, ce soutien
est prégnant pour les aides-soignants et les enseignants et d’autant plus, en phase
d’intégration réelle dans 1’activité.

Ainsi, dans cette troisiéme dimension introduite par Johnson et Hall (1988), Karasek et
Theorell (1990) au modé¢le initial de Karasek (1979), le soutien social définit I'ensemble
des interactions sociales qui aident la personne dans l'accomplissement de son travail.
Le soutien social fournit par les collegues ou les supérieurs va jouer un rdle de
modérateur vis-a-vis des effets négatifs de demandes excessives dans le travail. Il
comprend différentes dimensions : le soutien instrumental (ex. : assister un probléme),
le soutien tangible ou soutien technique (ex. : donner des outils, des moyens
matériels...), le soutien informationnel (ex. : donner un conseil), le soutien émotionnel
(ex. : rassurer). Ainsi, dans le monde du soin et de 1’éducation, le soutien social au
travail (soutien socio-émotionnel) de la part des collégues ou encore des supérieurs
hiérarchiques, de I’encadrant, du manager en charge du collaborateur de maniére
générique (directeur de 1’école, le cadre infirmier...) dans le monde du soin et de
I’éducation (le principal, le directeur, I’inspecteur, I’institution) devraient donc venir
moduler le déséquilibre entre demande psychologique et latitude décisionnelle ; ainsi,
une situation combinant une demande psychologique élevée et une faible latitude
décisionnelle ("travail surchargé") devrait étre mieux supportée si la personne est
soutenue par (ou peut compter sur) son entourage professionnel.
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Figure 2. Mod¢ele de Demande-Controle-Soutien social de Johnson & Hall
(1988)
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Figure 4 Représentation du modéele transactionnel et soutien social de Jonhson et Hall

Plusieurs études confirment que des caractéristiques professionnelles telles que la
latitude de prise de décision, les demandes psychologiques et le support social affectent
la santé.

Entre autres, Hellemans et Karnas (1999) ont repris le modele de Karasek et Theorell
(1990) pour tester la structure factorielle des trois dimensions (latitude de
décision/demandes au travail/soutien social). Les résultats de leur recherche a permis de
nuancer factoriellement les trois facteurs pour former un mod¢le a six facteurs : latitude
de décision et apprentissage, pression du temps et dérangement, soutien social du
supérieur et soutien social des collegues. Il ressort de ces travaux, plusieurs types de
profils (modeles des « patterns ») en fonction du degré de stress percu. Lorsque les
personnes se pergoivent « pas du tout stressé », ces personnes se caractériseraient par
une latitude de décision moyenne, des demandes psychologiques au travail trés faibles
et un soutien social trés élevé. Lorsque des personnes se percoivent « trés stressées »,
ces personnes se caractériseraient par une latitude de décision tres faible, des demandes
psychologiques au travail tres élevées et un soutien social trés faible. Les personnes qui
se percevraient « légeérement stressées » auraient a faire face a moins de demandes
psychologiques au travail comparativement a une personne se percevant comme «
modérément stressée ». A l’inverse, les situations de travail caractérisées par des
demandes ¢élevées, des faibles latitudes de décision et un faible support social
prédisposent les personnes a divers problémes de santé. Le constat de Hellemans et
Karnas (1999) est que dans ce cas, plus les personnes percoivent un stress élevé, moins
elles disposeraient de ressources (individuelles et sociales).

Plusieurs études confirment que des caractéristiques professionnelles telles que le
manque de latitude de prise de décision, les demandes psychologiques ou exigences
¢levées et un soutien social faible affectent la santé et prédisposent le personnel a des
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risques psychosociaux. En particulier, les troubles musculo-squeletiques
(douleurs dorsales) et les plaintes psychosomatiques (épuisement, insomnies) (Veiel &
Baumann, 1992) auxquels un vocabulaire et des expressions peuvent étre couramment
associés («j’en ai plein le dos» «j’ai une boule au ventre », «je vais péter un
cable »...).
Cependant, 1’analyse théorique exhaustive de I’'impact des relations sociales sur le stress
et sur le comportement au travail a travers ce modele incluant le soutien social est
intéressante. Cependant, elle nécessite des recherches complémentaires du point de vue
empirique. Les relations, interactions entre collaborateurs et supérieurs hiérarchiques...,
les relations sociales de maniere générale peuvent accroitre ou, au contraire, réduire
fortement le risque méme dans sa dimension soutien lorsque les relations ne sont pas
vraiment des soutiens, mais son inverse et impacter ou empirer la situation sociale et la
maladie.

Dans le modéle d’adéquation «personne-environnement», une version générale de la
théorie de la personnalité peut étre trouvée selon Van Harrison (1978) qui postule
qu'une bonne adéquation entre 1’individu et son environnement réduit le stress
renvoyant a 1’expression anglo-saxonne que 1’on retrouve dans les modéles de
management : « the right person at the right place ». Si les caractéristiques personnelles
restent difficiles a mesurer, 1’intérét de I’approche réside sur la réponse fondée sur des
caractéristiques individuelles renvoyant a la personnalité et qui prennent en compte le
faits que les perceptions individuelles constituent une bonne part du processus par
lequel I’environnement influe sur la personne et que la réponse personnelle varie dans le

temps.

Ces réflexions ont abouti a la mise au point, a partir du modele de Karasek (1979) d’une
version du modele «exigences/autonomie» intégrant une dynamique temporelle, les
facteurs d’environnement et les éléments de la personnalité. L’un des objectifs de ce
modele est de suggérer une alternative a I’explication du stress portant sur la seule
perception de la situation par I’individu ou ses réactions comme causes principales du
stress — ce que l’on va voir dans les modeles transactionnels auxquels nous nous
rattacherons dans un premier temps pour étudier les managements personnels possibles
des situations de stress. Cependant, il serait fragile, par exemple, d’accepter, sur la base
des théories transactionnelles, que la plupart des réactions de stress se développent parce
que les types de personnalités tendent en général a donner une mauvaise interprétation
aux facteurs de stress du monde réel ou a réagir a ces facteurs de manicre excessive.
Pour cela, dans notre travail nous envisageons un retour théorique et 1’extension du
modele de base de Karasek au soutien social ; et sa version dynamique incluant
I’apprentissage/l’expérience de la personne est intéressant pour nos cas d’études. Fort de
ces enseignements, nous verrons en partie conclusive (partie III), si d’autres facteurs,
précisément les valeurs ne sont pas une perspective et piste intéressante a explorer dans
ses métiers ou la personne semble y venir avec son ame pour parfois y laisser sa santé.

Les approches dominantes en psychologie fondées sur la réponse individuelle ou la
personnalité¢ prennent en compte d’une part les perceptions individuelles expliquant le
processus par lequel I’environnement influe sur la personne et d’autre part la variation
de la réponse de la personne a 1’environnement dans le temps en incluant le phénomene
de I’apprentissage, c’est-a-dire 1’évolution de la personne. L’expérience acquise qui
atténue le stress professionnel ne serait pas nécessairement de la méme nature que celle
qui engendre un comportement actif dans le modele «exigences/autonomie». Elle peut
renvoyer a la qualité et compétence de I’encadrant (bienveillant et capacitant, cf. Partie
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III) a dynamiser des formes collectives de comportement actif renvoyant
probablement aux compétences et la maniere de les utiliser et aux structures de la
communication et aptitudes en la maticre et possibilités de coordination, sur les qualités
de «compréhension» (Goleman, 1995) et sur la confiance, une composante essentielle
du soutien social.

Figure Relations dynamiques entre la tension ou l'apprentissage et 1'évolution de
la personnalité
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Figure 5 Représentation du modéle dynamique de Karasek et Theorell

Cette version de D’apprentissage intégre précisément les effets de I’environnement et
certains phénomenes liés a la personne tels que le développement de la confiance en soi
ou a l'inverse sa perte conduisant a 1’épuisement a long terme. Elle repose sur la
dynamique des mécanismes initiaux de tension et d’apprentissage.

Elle pose une double hypothése ; le stress perturbe ou inhibe 1’apprentissage et a
I’inverse I’apprentissage peut, a long terme, réduire ou inhiber le stress. Les travaux en
neurosciences montrent effectivement qu’une forte tension peut inhiber la capacité
normale de relever un défi et, donc, interdire tout nouvel apprentissage. A 1’inverse, tout
nouvel apprentissage peut donner une impression de maitrise ou de confiance, qui est un
parametre de la personnalité. Et cette impression peut, a son tour, atténuer la perception
des événements stressants et permettre une meilleure maitrise de la situation. Ainsi,
avec le temps, les facteurs environnementaux conditionnent en partie la personnalité et,
par la suite, les effets de I’environnement sont atténués par les orientations
d’apprentissage et 1’évolution de la personne.

On retrouve le phénomene de la courbe en U inversé de Yerkes et Dodson sur le stress
et la performance et le niveau optimal d’exigences dans le syndrome d’adaptation
générale de 1’approche de Selye.

Si un certain niveau d’exigence est nécessaire pour favoriser 1’apprentissage et
I’efficacité (c’est-a-dire 1’intérét), des exigences trop séveres sont préjudiciables. .

23



Le modele élargi suggere deux dynamiques comportementales de longue durée.
Celle positive s’enclenche grice a un contexte professionnel actif, une impression
accrue de maitrise et une plus grande capacité de faire face au stress inhérent a la
profession, réduisant d’autant I’anxiété accumulée et renforgant la capacité d’accepter
de nouveaux apprentissages ; ce qui entraine des évolutions positives de la personnalité
et une amélioration du bien-étre.
La dynamique comportementale négative s’inscrit dans un contexte professionnel a
forte tension. L’importante tension résiduelle accumulée et la capacité réduite
d’accepter les défis de I’apprentissage va engendrer une diminution de la confiance en
soi et une perception exacerbée du stress; d’ou une évolution négative de la
personnalité¢ et une diminution du bien-étre. Les méthodes de mesure de 1’«auto-
efficacité» de Bandura (1977), qui intégrent le développement des compétences et de la
confiance en soi, constituent deux axes de possible de recherche qui pourraient &tre
intégrées a ces travaux sur le modele «exigences/autonomie.

Enfin, si I'approche interactionniste offre l'avantage de prendre en compte les exigences
du poste et permet de répertorier les contraintes de la situation de travail, elle ne permet
pas d'expliquer comment les personnes gerent et s'adaptent a une situation comportant
des agents de stress.

2.2. Les modéeles transactionnels

2.2.1. Origine et caractéristiques

Si les modeles interactionnistes se focalisent sur les caractéristiques structurelles de
l'interaction entre l'individu et I'environnement, les modéles transactionnels vont aborder
davantage les mécanismes psychologiques sous-jacents a cette interaction qui s’operent
dans la transaction.

Une transaction entre individu et environnement est défini comme « I’ensemble des
processus (perceptifs, cognitifs, émotionnels, comportementaux) par lesquels un sujet
placé dans une situation aversive, tente de la modifier et/ou de se modifier lui-méme.
Ces processus peuvent moduler I'impact de divers antécédents personnels et
situationnels sur des critéres adaptatifs (santé, bien-étre, réussite dans une tache,...) »
(Bruchon-Schweitzer & Dantzer, 2000).

Le modele transactionnel rend compte des antécédents environnementaux et
dispositionnels de la personne comme facteurs ayant des effets indirects sur sa santé,
dans la transaction individu-environnement. Celle-ci est définie comme le processus par
lequel la personne placée dans un contexte aversif percoit et interpréte la situation et
tente de la modifier ou de se modifier elle-méme.

Premiére
,’ évaluation
r" ----- E/’/ \ Stratégies
v Adversité ¢ d@
e A / coping
A Seconde
évaluation

Figure 6 Représentation des stratégies d'évaluation

Ces modeles transactionnels peuvent donc étre compris comme un développement des
théories interactionnistes. Lewin, déja en 1951 soulignait le fait que les caractéristiques
individuelles interviennent et interagissent avec l’environnement du travail et vont
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déterminer une contrainte et en conséquence influencer le comportement et
impacter la santé. Selon le mod¢le tripartite de McLean (1974), l'apparition du stress
aurait lieu en cas de présence simultanée de ces trois éléments : un contexte stressant, la
présence d'agents de stress et un terrain de vulnérabilité individuelle. Le stress est alors
caractérisé par un déséquilibre percu entre les contraintes imposées par son activité
professionnelle (temps réduit, conflits avec la hiérarchie ou les collégues, surcharge de
travail...) et les ressources dont la personne dispose pour travailler dans un tel
environnement. Ces mod¢les attribuent aux variables personnelles et contextuelles une
influence sur I’évaluation et son impact face a I’événement et participent a la qualité de
I’ajustement pendant le déroulement de la transaction stressante.
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Figure 7 Représentation des processus d'ajustement

Deux concepts sont a l'origine de 1'approche transactionnelle : le locus of control et le
"coping" ou encore appelé « processus d'ajustement ». Le locus of control ou lieu de
controle décrit le fait que les individus différent dans leurs appréciations et leurs
croyances sur ce qui détermine leur réussite dans une activité particuliere, ce qui leur
arrive dans un contexte donné ou, plus généralement, ce qui influence le cours de leur
vie. Le locus de controle se définit plus précisément comme « la tendance que les
individus ont a considérer que les événements qui les affectent sont le résultat de leurs
actions ou, au contraire, qu’ils sont le fait de facteurs externes sur lesquels ils n’ont que
peu d’influence, par exemple la chance, le hasard, les autres, les institutions ou 1’Etat.
Ainsi, Les personnes ayant un locus of control de type interne ont tendance a considérer
que leurs échecs et réussites dépendent d'elles et de leur travail. Alors que les personnes
ayant un locus of control de type externe ont moins l'impression d'avoir prise sur les
¢vénements. Un processus d'évaluation personnelle serait en jeu dans le développement
de stress et celui-ci n'apparaitrait que si le sujet appréhende subjectivement la situation
comme une source de danger.

Le concept de contrdle de la situation est issu du mod¢le interactionniste de Karasek
(1979) dont la théorie met en rapport, comme source de stress potentiel, les exigences
physiques et psychologiques de la tache ainsi que I'autonomie et le controle que l'on a
sur elles. Les risques de stress augmentent lorsque des exigences élevées sont associées
a un faible degré de controle de la tache. Lazarus et Folkman définissent le coping
comme "l'ensemble des efforts cognitifs et comportementaux destinés a maitriser,
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réduire ou tolérer les exigences internes ou externes qui menacent ou dépassent
les ressources d'un individu."
Ainsi, selon le modéle transactionnel, le stress peut alors se définir comme un état
psychologique qui implique a la fois des aspects cognitifs et émotionnels. L'état de
stress est donc une représentation interne d'une transaction particulieére et problématique
entre une personne et son environnement. Cela explique que les sources de stress
professionnel provoquent des réactions différentes selon les personnes : ce qui est
stressant pour l'un peut étre totalement anodin pour l'autre. La nature subjective du
stress implique également que les niveaux de stress varient pour une méme personne
selon les circonstances. De méme, certaines personnes sont mieux armées que d'autre
face au stress et les techniques de défense seront efficaces selon l'individu (Cox &
Mackay, 1981 ; Lazarus & Folkman, 1984 ).
Cependant, les mod¢les transactionnels se distinguent des modeles interactionnistes ou
des attributions dispositionnelles par le fait qu’ils postulent que ce ne sont pas les
¢vénements eux-mémes qui déterminent 1’apparition d’un état de stress, mais les
perceptions et le vécu de ces événements. Deés lors, le stress ne réside ni dans
I'environnement, ni dans l'individu, mais dans la transaction particuliere entre la
personne et l'environnement. La particularité de la théorie cognitive du stress est de
mettre en ¢évidence l'influence de la perception de la situation par la personne sur le
stress professionnel, ainsi que la mise en ceuvre par la personne de mécanismes
d'adaptation, comment la personne va y faire face. Le processus de faire-face encore
appelés, « coping », « processus d’ajustement » ou « processus d’adaptation », renvoie
donc aux stratégies individuelles que la personne va mettre en ceuvre pour réduire les
tensions. Il va intervenir par des actions soit sur les causes, coping centré sur les
problémes, soit sur les émotions, coping centré sur les émotions.
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Figure 8llustration de modéle de coping

Par exemple, un individu peut percevoir une mutation professionnelle comme un
probléme insurmontable tandis qu'un autre peut la percevoir comme un défi. Dans cette
optique, ce ne serait donc pas l'intensité du stresseur qui explique la réponse plus ou
moins intense, mais 1'évaluation de la situation par l'individu et la signification que
l'individu donne au stimulus qui déterminerait s'il y a ou pas présence de stress. Ces
stratégies dépendent de caractéristiques individuelles et ici, les modéeles transactionnels
prennent en compte la perception de l’individu sur son environnement comme
déterminant primordial de la réaction de stress.
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2.2.2. Modele de coping et d’évaluation

L’approche transactionnelle de Lazarus et Folkman (1984) est I’approche dominante en
psychologie encore aujourd’hui mobilisée en psychologie. Ce mode¢le est un modele de
la double évaluation, selon lequel I’individu face a une situation procede d’une part a
I’évaluation de potentiel stressant de cette situation puis a 1’évaluation des ressources
dont il dispose pour faire face a cette situation. Le processus et le résultat de ces
évaluations dépendent non seulement de la réalité des contraintes présentes dans la
situation et ressources dont dispose la personne, mais aussi des caractéristiques
particulieres de la personne qui procede a ses évaluations qui influencent son jugement.
Selon cette conception, les caractéristiques objectives de l’environnement, ou
stresseurs, sont a distinguer des caractéristiques environnementales percues
comme menagantes par un individu, ou stress per¢u, d’une part, et des
conséquences dysfonctionnelles éventuelles de ces facteurs ou ajustement
ultérieur de cet individu, d’autre part.

Lazarus et Folkman (1984.) introduisent une perspective dynamique dans leur mode¢le.
Cette approche subjective et dynamique (1984) reste aujourd’hui largement dominante,
modele que nous mobilisons particulierement dans ce travail (développé apres). Dans ce
cadre, le stress est défini comme « la relation particuliere entre la personne et
I’environnement, évaluée par la personne comme dépassant ou excédant ses ressources
et mettant en danger son bien-étre » selon Lazarus et Folkman (1984).

Précisément, dans le mod¢le transactionnel, le stress ne repose ni dans I’environnement
ni dans Dl’individu mais dans la transaction particuliere entre 1’individu et son
environnement. Cette approche donne une place importante aux processus de faire-face
(coping, processus d’ajustement ou d’adaptation), c’est-a-dire aux stratégies
individuelles mises en oeuvre pour réduire les tensions, par des actions sur les causes
(coping centré sur les problémes) ou sur les émotions (coping centré sur les émotions).
Ces stratégies dépendent de caractéristiques individuelles et les modéeles transactionnels
prennent donc en compte la perception de I’individu sur son environnement comme
déterminant primordial de la réaction de stress.

Lazarus et Folkman (1984) définissent le modele de la double évaluation, selon lequel
I’individu face a une situation, procéde a I’évaluation de potentiel stressant de cette
situation puis a I’évaluation des ressources dont il dispose pour faire face a cette
situation. Le processus et le résultat de ces évaluations dépendent non seulement de la
réalité des choses (contraintes présentes dans la situation, ressources dont disposent
I’individu) mais aussi des caractéristiques particulieres de 1’individu qui procéde a ses
¢valuations qui influencent son jugement. Le mode¢le met en évidence l'influence de la
perception (processus d'évaluation) de la situation par l'individu sur le stress
professionnel et la mise en ceuvre de mécanismes d'adaptation, appelés stratégies de
coping ; le coping dtant défini comme "l'ensemble des efforts cognitifs et
comportementaux destinés a maitriser, réduire ou tolérer les exigences internes ou
externes qui menacent ou dépassent les ressources d'un individu. Autrement dit, le stress
implique donc un sujet actif, qui réagit, en fonction de sa subjectivité, face a son
environnement (de travail) et aux événements majeurs et quotidiens de sa vie
professionnelle. Dans cette optique, ce n’est pas l'intensité du stresseur qui explique la
réponse plus ou moins intense, mais I'évaluation de la situation par le personnel
enseignant et la signification que celui-ci donne au stimulus qui déterminerait s'il y a ou
pas présence de stress. La réaction individuelle face au stress dépendrait alors de
certains facteurs tels que les compétences émotionnelles de 1’enseignante ou de
I’enseignant, les expériences personnelles, le soutien social, l'appartenance
socioculturelle et les valeurs. La réponse a un agent de stress serait fonction de chacun,
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et des facteurs tels que les expériences antérieures, le niveau d'expectation et de
l'auto-évaluation, influencant ainsi le processus d'adaptation. Ceci explique que les
sources de stress professionnel provoquent des réactions différentes selon les personnes.
La nature subjective du stress fait que les niveaux de stress varient pour une méme
personne selon les circonstances.
L’influence des représentations sociales opeére également dans le processus
transactionnel du point de vue de I’évaluation. Elle peut étre identifiée a quatre niveaux
(Lassarre, 2005), qui correspondent aux quatre principales fonctions des représentations
sociales identifiées par Abric, (1994) : savoir, identité, orientation, justification). Tout
d’abord, les représentations sociales permettent de comprendre et d’expliquer la réalité.
Ces savoirs « naifs », du terrain, tels que les découvrent des débutants dans le métier
vont permettre la communication et les échanges sociaux. La fonction identitaire des
représentations va servir a définir I’identité sociale de I’aide-soignant ou de I’enseignant
et ainsi préserve la spécificité de son groupe professionnel. Cette fonction va intervenir
dans les processus de socialisation ou de comparaison sociale. La fonction d’orientation
va permettre a la personne d’anticiper, de produire des attentes mais également de se
fixer ce qu’il est possible de faire dans son contexte professionnel particulier.
La fonction justificatrice, va intervenir a posteriori et servir a justifier les choix
d’actions et ses attitudes. Par 13, elles jouent un rdle essentiel dans le maintien ou le
renforcement des positions sociales et la posture professionnelle. Ses représentations
vont jouer fortement dans 1’évaluation cognitive et émotionnelle de la situation ou plus
largement du travail dans son ensemble et, le décalage qui pourra étre ressenti, jusqu’au
choc possible de la réalité du travail.
Il n'y a donc pas de coping idéal ; I'efficacité de la mise en ceuvre du mécanisme
d'adaptation dépend des circonstances et des compétences émotionnelles développées.
L’appréciation personnelle de I'enjeu de la situation problématique et des ressources
permet au personnel enseignant d'orienter ses réponses face a la situation de stress.
Ainsi, certains soignants et enseignants seront mieux armées que d'autres face au stress
et les techniques de défense mobilisées plus efficaces selon la personne.
Ainsi, dans les modéles transactionnels, le stress se définit donc comme un état
psychologique qui implique a la fois des aspects cognitifs et émotionnels. Le niveau
d'analyse est le personnel, c’est-a-dire la personne et son appréciation subjective de la
situation ou de I'événement auquel elle est confrontée. L'état de stress est une
représentation interne d'une transaction particuliére et problématique entre le soignant/
I’enseignant et son environnement. La personne ressent du stress lorsqu'elle percoit un
déséquilibre entre les contraintes imposées par son environnement et ses ressources pour
y faire face. Cette approche s’intéresse avant tout aux dimensions psychologiques et
cognitives du stress du personnel et a sa maitrise et non a I'impact de son
environnement.

2.2.3. Le processus et les stratégies de coping, niveau de conscience et
intentionnalités.

Dans le mode¢le transactionnel, les stratégies de coping, contrairement aux mécanismes
de défense, se caractérisent par leur niveau de conscience et d’intentionnalité : elles
correspondent a un effort conscient, porté vers un but ; elles sont déployées avec
I’intention de gérer ou de résoudre une situation problématique (Cramer, 1998).
Précisément, elles correspondent aux efforts cognitifs ou comportementaux mis en place
trés concretement, suite au double processus évaluatif, pour tenter, si ce n’est de
supprimer la source de la situation aversive, du moins de diminuer ses effets, voire
méme, simplement, de les rendre plus tolérables pour la personne.
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Le mod¢le transactionnel de coping de Lazarus et Folkman décrit la réponse
donnée par la personne face a une situation aversive, comme fonction des transactions
avec l’environnement, elles-mémes médiatisées par deux processus, 1’évaluation
premicre et secondaire et les stratégies de coping. Ce modele permet de comprendre
la genése, le maintien et le dépassement du stress per¢u par une personne dans une
situation spécifique, par I’étude de ses réactions (de ses efforts) cognitives et
comportementales.

Figure 9 Représentation des processus de coping
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Extrait de Brunel et Grima, (2010)

Précisément, dans ce modele, [’environnement (la situation) intervient, a des degrés
divers, dans la maniére dont la personne répond a 1’adversité ; il s’agit d’une approche
interactionniste, -dite « transactionnelle » de I’ajustement a une situation stressante, qui
s’éloigne donc des conceptions de tendance dispositionnelle qui expliquent la manicre
dont une personne répond a l’adversité qui serait fonction essentiellement de ses
caractéristiques personnelles stables, et par 1a méme ne différerait pas substantiellement
d’une situation a une autre. La conception transactionnelle nous semble intéressante
puisque, sans rejeter la possible influence de caractéristiques personnelles, elle
se centre sur la dynamique entre la personne et son environnement pour
comprendre le développement de la réponse donnée face a la situation aversive.
Pour ce faire, dans le modele Lazarus et Folkman (1984), il est distingué deux formes de
coping, la résolution de probléeme et la régulation émotionnelle. En outre, I’effet d’un
événement stressant sur les réponses de la personne se déroule de fagon séquentielle,
selon plusieurs étapes : étapes d’évaluation (primaire et secondaire) et élaboration d’une
ou plusieurs stratégies de coping.

D’une part, la premicre forme de coping qui définit la situation aversive (le probleme),
va viser la résolution de ce probléme. Le coping centré sur le probléme va renvoyer a
tous les plans d’action dirigés vers une modification, un évitement ou une
minimisation de I’impact du stresseur et ou les activités cognitives permettent
que le stresseur peut étre contrdlé :

- la résolution de probléme : elle consiste en une approche structurée du
probléme;

- la reconceptualisation : il s’agit de prendre du recul pour mieux appréhender le
probléme ;

- la réévaluation positive : elle consiste a voir le c6té positif de chaque
événement ;
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- la distanciation : il s’agit de prendre du recul et de dédramatiser la
situation ;
- la confrontation : I'idée est de se confronter a la source du probléme pour le
résoudre.
D’autre part, la régulation émotionnelle va viser a atténuer de maniere indirecte I’effet
aversif de la situation. Dans ce cas, par exemple, réévaluer positivement, voir le bon
coté de ce qui arrive, se dédouaner....
Le coping focalis¢ sur 1I’émotion consiste a pallier ou a éliminer les émotions
engendrées par un stresseur en utilisant des mécanismes comme le déni et les
pensées permettant d’éviter la confrontation directe avec le stresseur :
— 1’auto-controle émotionnel : il permet au sujet de garder ses émotions pour soi ;
— la fuite, 1’évitement : il peut s’agir d’un évitement direct de la confrontation au
probléme mais aussi un évitement indirect (fuite dans le sommeil, nourriture,
tabac, alcool, anxiolitiques, autres substances...) ;
- I’auto-accusation : le sujet s’en prend a lui-méme et se considere a
I’origine de ses problémes.

Une troisieme forme de coping peut étre ajoutée (Bruchon-Schweitzer & Dantzer,
2000) : le coping centré sur la recherche de soutien social. Il comprend :

— le soutien informationnel : les individus vont chercher des informations
concernant le probléme auprés de leur entourage ;

— le soutien émotionnel : il s’agit de la recherche de réconfort aupres de
I’entourage.

Le soutien social percu est I’évaluation par une personne de 1’aide que les autres lui
procurent. Pour Bruchon-Schweitzer (2002), il se distingue du soutien de I’entourage
effectif de I’individu, ou réseau social, qui est une ressource sociale. Il comprend la
disponibilité, aide potentielle dont on croit disposer (qui pourrait m’aider en cas de
besoin?) et la satisfaction (ressentir 1’aide recue comme suffisante et adéquate). Il peut
avoir diverses sources (partenaire, famille, amis, colleégues, professionnels, etc.) et il est
de divers types (soutien d’estime, matériel, informatif, émotionnel). Bruchon-
Schweitzer montre que le soutien social a des effets protecteurs sur la santé mais
complexes : il diminue le stress pergu, augmente le contrdle percu, renforce les
stratégies « actives » de coping, facilite ’adoption de comportements sains et affecte le
fonctionnement de divers systémes physiologiques comme le systéme immunitaire par
exemple (Bruchon-Schweitzer, 2002).
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Figure 10 Représentation détaillée des processus transactionnels

Issue de Issue
Evaluation Coping I'événement émotionnelle
: Menace Coping centré F Emotion
: avorable > e
Evénement sur le probléeme positive
Perte ]
+ Coping centré
» Défi sur I'émotion Détavorable - Détresse
4 t v B
Restauration Recherche de Coping centré surla | | Emotion
des ressources| | soutien social signification positive
'y ry _ i
Emotion positive
Emotion négative

Extrait de Bruchon et Boujut. Les processus transactionnels détaillés

La stratégie de coping va par 1’évaluation consister en un double processus subjectif : la
premicre évaluation pose la question de I’enjeu de la situation aversive pour la
personne. Si la situation est percue comme stressante, la personne va évaluer
I’évenement en fonction du dommage a subir ou son degré de dangerosité ou
d’importance en trois catégories : une situation de menace, dans laquelle le dommage
est pressenti ; une situation de perte, dans laquelle le dommage a déja été ressenti, et
une situation de défi, dans laquelle un gain a venir est pressenti.

En parall¢le, la seconde évaluation correspond a un processus complexe d’évaluation
des ressources disponibles pour la personne face a la situation, y compris leur
probabilité de réussite. L’adaptation va dépendre de nombreuses variable individuelles
comme ses propres ressources : santé¢ énergie, croyances existentielles, ou croyances
générales a propos du controle, les engagements avec leurs propriétés motivationnelles,
I’aptitude a la résolution de probleme, les aptitudes sociales, les ressources matérielles.
Il faut aussi tenir compte des contraintes environnementales comme les demandes
simultanées qui réclament les mémes ressources ou I’organisation qui empéchent la
personne de développer des modes de coping efficace.

Dans la conception transactionnelle du stress, il n’y a pas de stratégie de coping
efficace en soi, indépendamment des caractéristiques personnelles et perceptivo-
cognitives du sujet et des particularités des situations stressantes selon Servant
(2013). Ainsi, les stratégies centrées sur I’émotion sont plus efficaces a court terme
ou lorsque I’événement est incontrolable, alors que les stratégies cenrées sur le
probléme seraient plus adaptées pour faire face a long terme et si I’événement est
sous le contrdle du sujet.

Enfin, le mod¢le transactionnel malgré sa popularité, souffre pourtant de diverses
insuffisances. Il se focalise sur le role des processus d’évaluation et les stratégies
d’ajustement « actuels » et minimise ou occulte le réle d’autres déterminants de la
santé¢ (antécédents biomédicaux, environnementaux, socio-économiques et
dispositionnels) dont I’impact est bien établi (Marks, Murray, Evans & Willig,
2000 ; Marmot & Davey-Smith, 1997). D’autres modé¢les vont venir le spécifier
a partir de champs d’application possible.
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2.3. Modeéles transactionnels spécifiques

2.3.1. Modele de stress professionnel

Le modele de Cooper et Mackay (1987) ou "Transactional Model of Occupational
Stress" est un modele d’application au domaine du travail du modele de Lazarus et
Folkman. Il appréhende 1'inadéquation entre les exigences de l'environnement de travail
et la capacité du collaborateur a faire face aux exigences du poste et 1'écart entre les
aspirations de l'individu et la réalité professionnelle. Cette évaluation entre les
composantes "réalité et exigences de I'environnement professionnel" avec les "capacités
et aspirations de l'individu" va déterminer le déséquilibre ou non et ses conséquences a
court et a long terme. Il repose sur le principe du coping aux composantes cognitives,
comportementales et physiologiques. Le degré de complexité de la tache est ainsi
souvent mis en cause, qu'il s'agisse d'une tache trop simple conduisant a une sous-
utilisation des capacités de l'opérateur ou d'une tache trop complexe dépassant ses
compétences.

Ce modele est intéressant a ¢tudier dans la mesure ou il met en avant la maniére dont
ressources, demandes au travail, stress et santé vont interagir au cours du temps. Le
déséquilibre générateur de stress est li¢ a Il'inadéquation entre les exigences de
'environnement de travail et la capacité de l'individu (aptitudes, ressources) a combler
ces exigences. Il peut illustrer le cas du stress ressenti par 1’aide-soignant dont les
demandes internes élevées et les ressources fournies par 1’institution sont ou non en
correspondance et dont la vocation d’apporter de 1’aide restera frustrée en raison de la
disposition ou non des moyens nécessaires par l'institution. Dans cette approche, ce n'est
pas le stresseur qui est au coeur du mécanisme mais bien I'évaluation personnelle du
moment de 1’aide-soignant qui va étre source ou non de stress. Avec ce modele une
méme situation sera vécue de manicre différente en fonction des ressources intrinséques
et extrinseéques dont dispose l'individu.

Représentation du modele transactionnel du stress professionnel de MacKay et Cooper (1987)
d’apreés De Keyser et Hansez, 1996.
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Figure 11 Représentation du modéle transactionnel du stress professionnel
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2.3.2. Modele des caractéristiques percus de la tache - Job Charateristics
Model

Dans les différents modeles de coping que nous venons de voir, I’approche s’intéresse
avant tout aux dimensions psychologiques et cognitives du stress du personnel et a sa
maitrise et non a I’impact de son environnement. Or le niveau d'analyse doit aussi étre
ancré a la réalité du travail et a ses conditions de réalisation. Parmi les modéeles
d’analyse soulignant I’importance de la perception des caractéristiques du travail, I’un
des plus utilisés et validés est le modele des caractéristiques de la tiche (Job
Charateristics Model) de Hackman et Oldham (1975 et 1976 ). Les travaux effectués a
partir de ce modéele mettent en évidence cinq aspects du travail a accomplir, susceptibles
d’engendrer du stress (mais également de I’insatisfaction au travail, de 1’absentéisme,
une diminution de la performance, du turnover). Ces aspects concernent la variété
(complexité) de la tache, 'impact de la tache (portée ou importance de son travail pour
les autres), I’identité de la tache (possibilité d’identifier clairement le produit de son
travail, sa propre contribution dans la production de biens ou de services), I’autonomie,
et le feedback sur I’efficacité de son travail. Ces caractéristiques centrales de la tache
ont des effets personnels et organisationnels via des états psychologiques intermédiaires
(figure 3.2).

Figure 12 Modéle des caractéristiques de la tiche (Hackman et Oldham, 1976)
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2.3.3. Modele composite Exigences-Ressources (Job Demand-Ressource, JD-
R) de préservation des ressources

Dans la suite du modele des caractéristiques des taches, la théorie de préservation des
ressources d’Hobfoll (1989, 1993) et le modele exigences-ressources de 1’épuisement
professionnel de Demerouti (2001) (« Job Demands-Resources », modéle JD-R) offrent
un cadre théorique synthétique permettant d’appréhender les différents types de
réactions pouvant subvenir dans des situations de travail diverses. Selon la théorie de
préservation des ressources quand des employés font I’expérience d’une perte de
ressources, d’un échec de gain suite a un investissement de ressources, ou sentent que
leurs ressources sont menacées, ils vont subir un stress (Hobfoll, 1989). Les ressources
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sont, notamment, des facteurs protecteurs de la santé. Les ressources
professionnelles désignent les aspects physiques, psychologiques, sociaux ou
organisationnels de I’emploi qui peuvent étre opératoires dans la poursuite d’objectifs
professionnels, la réduction de contraintes professionnelles ou la contribution au
développement personnel (Demerouti and al., 2001, p. 501). Les ressources externes,
c’est-a-dire organisationnelles ou sociales, sont distinguées des ressources internes
(traits cognitifs ou modeles d’actions).
Le modele de Demerouti s’inscrit parfaitement dans la perspective développée par
Hobfoll. La réflexion centrale de Demerouti est d’affirmer que si chaque emploi
comporte un certain nombre de facteurs de risque qui lui sont propres, ces facteurs
peuvent néanmoins étre classés en deux groupes : les facteurs qui constituent des
exigences, et les facteurs qui constituent des ressources. Les exigences se réferent aux
aspects de I’activité qui nécessitent des stratégies d’ajustement ou de compensation et
qui entrainent de la fatigue. Les ressources, quant a elles, sont vues comme génératrices
de motivation en ce qu’elles permettent aux professionnels de se développer, d’étre dans
un processus d’apprentissage et de développement personnel. Par exemple, une
ressource comme |’autonomie permet de valoriser 1’individu en lui donnant une plus
grande marge de manceuvre, en le responsabilisant, en lui témoignant par 12 méme de la
confiance comme preuve de reconnaissance de ses qualités.
Précisément, le modele JD-R de Demerouti (2001 et al.) s’inspire de quatre sources :
une extension du modele JD-C de Karasek (1979), la théorie des deux facteurs de
Herzberg (1966), le modele des caractéristiques des taches de Hackman et Oldham
(1980) et le modele de Effort/Récompense de Siegrist, (1996).
C’est a l'interaction entre les variables environnementales et les caractéristiques de la
personne qui détermine l'apparition d'un stress (French et al., 1982). Deux aspects de
l'adéquation interviennent : le degré selon lequel les attitudes, capacités, motivations et
besoins des personnes rencontrent les demandes, ressources, opportunités et
gratifications professionnelles, d’une part, et le degré selon lequel I'environnement
professionnel rencontre les besoins des travailleurs. Dans ce second aspect, une
importance particulicre est accordée a la facon dont 1'individu est encouragé a utiliser
ses connaissances et aptitudes dans le cadre de sa profession.
Le stress, est défini conformément a 1’approche transactionnelle, comme résultant de la
perception de la rupture de I’équilibre du systeme cognitif-émotionnel-environnemental.
Les exigences de I’emploi (Job Demands) renvoient a des aspects physiques, sociaux ou
organisationnels de I’emploi qui requicrent des efforts mentaux ou physiques soutenus.
Les ressources de 1’emploi (Job Resources) désignent les aspects physiques,
psychologiques, sociaux et organisationnels qui ont une des trois conséquences
suivantes :
- elles réduisent les exigences de I’emploi et les cofits physiologiques et
psychologiques qui leur sont associés,
- elles stimulent la croissance, I’apprentissage et le développement personnel
- et elles contribuent a atteindre les objectifs professionnels.
Les ressources peuvent se trouver a différents niveaux :
- au niveau de 1’organisation (salaires, perspectives de carrieres, sécurité¢ de
I’emploi), au niveau interpersonnel ou social (soutien du supérieur et des collegues,
ambiance de 1’équipe de travail),
- au niveau de 1’organisation du travail (clarté de rdle, participation a la prise de
décision) ou au niveau de la tiche (retour sur expérience, diversité des taches, intérét des
taches, autonomie) (Bakker et al., 2004).
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Il peut inclure une grande variété de ressources et d’exigences et il doit ainsi
permettre d’éviter la fatigue et d’encourager l’engagement dans I’emploi par la
définition appropriée des taches et des conditions de travail.

Job
demands

Reduced
health/energy

Organisational
outcomes

:

Job
resources

Motivation

Figure 13 Mod¢le de Job's Demands-Resources

Le modele JD-R explique le développement de 1’épuisement professionnel selon deux
processus. Le premier explique la fatigue par le fait de subir des exigences importantes
et le second décrit les comportements de désengagement, tel que le retrait, comme
conséquences d’un manque de ressources. Le stress apparait lorsqu'il y a un
déséquilibre, relatif a un de ces aspects au moins. En référence a 1’approche
interactionniste, les caractéristiques de la situation sont prises en compte, mais,
conformément a 1’approche transactionnelle, les perceptions de 1’individu ont aussi
avoir leur place. Les contraintes percues subies par 1’individu aussi bien que les
ressources percues dont il dispose doivent donc étre mesurées. Demerouti et al. (2001)
ont testé ce modele dans lequel I’épuisement professionnel apparait quand les exigences
de I’emploi sont élevées et que les ressources de ’emploi sont limitées en raison de
mauvaises conditions de travail, qui conduisent a des pertes d’énergie et qui réduisent la
motivation des salariés. Ce modele va inspirer notre approche en terme de capacitation
au travail et de qualité de vie au travail.

2.4. Approche et modéles d’épuisement professionnel, de capital émotionnel et
d’auto-efficacité émotionnelle

A partir des années soixante-dix, Freudenberger (1974) et des psychologues sociaux
américains (Maslach et Jackson, 1981, 1986) travaillent sur la notion d’épuisement
professionnel ou burnout. Maslach et al. (1981, 1986) ont donné la définition la plus
généralement admise de 1’épuisement professionnel (burnout) en trois dimensions : le
sentiment d’ « assechement émotionnel », la dépersonnalisation et le sentiment de non-
accomplissement personnel. Le sentiment d’ « asséchement émotionnel » (emotional
exhaustion) désigne le désintérét pour le travail, la fatigue, la nonchalance. La
dépersonnalisation (depersonalization) désigne 1’insensibilité au monde environnant, la
rupture par rapport aux collégues, aux clients, le désinvestissement psychologique, le
repli sur soi, une attitude négative par rapport aux autres, tandis que le sentiment de
non-accomplissement personnel (personal accomplishment) exprime 1’insatisfaction, le
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sentiment d’échec, de fatalité, d’incompétence, d’incapacité a répondre aux
attentes de son entourage.
Début des années 1990, 1’observation du burnout et sa description ont pu commencer a
s’appuyer sur des bases théoriques trés variées. Les chercheurs en psychologie ont
¢chafaudé plusieurs modeles théoriques afin de tenter d’expliquer le phénomeéne de
I’épuisement professionnel. Selon Parkes (1994), les facteurs individuels jouent un rdle
important sur la relation entre les exigences de I’emploi et le stress au travail. Les
résultats des études suggerent que certains facteurs individuels tels que la personnalité
(Maslach, 2003), I’auto-efficacité au travail (Salanova, Peird6 & Schaufeli, 2002;
Schaubroeck, Jones & Xie, 2001) et le capital émotionnel, les compétences des modeles
d’intelligence émotionnelle (Gendron, 2004, Pishghadam & Sahebjam, 2012), peuvent
influencer la capacité des individus a s’adapter aux contraintes contextuelles de leur
travail. A titre d’exemple, des études de nature quantitative mettent en évidence les liens
négatifs entre l’intelligence émotionnelle et les trois symptomes de 1’épuisement
professionnel chez les enseignants (Chan, 2006; Pishghadam & Sahebjam, 2012), les
infirmiers (Mikolajczak, Menil & Luminet, 2007) et les médecins (Weng et al., 2011).
De plus, Ciarrochi, Deane et Anderson (2002) démontrent qu’un étudiant universitaire
qui se croit capable de gérer adéquatement ses €émotions maitrise plus facilement son
stress.
Enfin, le modele de Deschénes, Dussault, & Fernet (2011) s’intéressant a 1’auto-
efficacit¢ émotionnelle comme facteur individuel explicatif de [’épuisement
professionnel nous intéresse particulierement. En effet, ils partent de 1’hypothése que
nous avons émise de lien entre la dotation en capital émotionnel et santé de la personne.
D’apres les perspectives théoriques de Mayer et Salovey (1997), de Bandura (1997) et
de Petrides et Furnham (2001), ils définissent 1’auto-efficacité¢ émotionnelle comme la
croyance que la personne a dans sa capacité a percevoir ses émotions et celles des
autres, a utiliser les émotions, a comprendre ses émotions et celles des autres et a gérer
ses émotions et celles des autres.

2.5. Modé¢le intégratif et multifactoriel

Les processus transactionnels ont, eux aussi, des effets sur la santé, mais ils ne sont que
les maillons d'une chaine complexe d’imputations causales. Les antécédents classiques
individuels tels que la personnalité, les croyances, les comportements a risque, les
objectifs de vie et, contextuels (sociodémographiques, pays, culture) ont un impact sur
la santé. A coté des modeles spécifiques, des modeles plus intégratifs multifactoriels
sont donc nécessaires et vont venir enrichir le modéle de base. En particulier, dans un
méme modele, divers facteurs affectant la santé : antécédents environnementaux et
sociodémographiques (ce que [D'individu « subit »), antécédents individuels,
psychosociaux et biologiques (ce qu’il « est » généralement), transactions et stratégies
d’ajustement (ce qu’il « fait » face a I’adversité) pourront étre intégrés. Chacun de ces
groupes de facteurs contribue en effet a I’explication d’une part de la variance des
criteres de santé généralement considérés dans les recherches (santé physique, mentale
et parfois sociale, risque de développer une pathologie, évolution d’une pathologie pré-
existante). De nouveaux criteres adaptatifs apparaissent dans les recherches récentes
(réussite scolaire, professionnelle, performances sportives, issue d’un stage, d’une prise
en charge,...). Un tel mod¢le est aussi dicté par des considérations d’ordre théorique : il
permet d’élucider les mécanismes par lesquels divers antécédents et conduites
aboutissent a des issues adaptatives, ces facteurs ayant entre eux des relations
complexes.
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Cette ¢tude longitudinale menée par Laugaa (2004) a concerné 410 enseignants
du primaire suivis pendant une année scolaire. Les antécédents (et transactions) ont été
mesurés au ler trimestre (T1), leur épuisement émotionnel (burnout) au 3e trimestre
(T2). Certains antécédents contextuels (événements en termes de fréquence) et
dispositionnels (faible auto-efficacité pergue) ont un effet direct sur le critére. Mais cet
effet transite également par certains processus transactionnels. Les événements de vie
induisent un stress pergu (élevé), qui a son tour accroit I’épuisement. Le soutien social
percu et I’auto-efficacité sont associé€s a un coping centré sur le probléme, cette stratégie
atténuant 1’épuisement. Cet exemple montre 1’intérét de prendre en compte des variables
de nature différente dans ce type d’étude. Les variables transactionnelles n’ont pas
qu’un intérét prédictif, elles éclairent les chercheurs sur « ce qui se passe » entre
antécédents et issues.

|

‘

{Frigoerre}

Figure 14 Schéma multifactoriel et intégratif du burnout chez des enseignants

Selon Bruchon-Schweitzer, si ce modele a été utilisé au départ pour prédire diverses
issues biomédicales (initiation d’une maladie, aggravation ou récidive, amélioration,
guérison,...), il est adapté a la prédiction d’autres issues adaptatives (bien-étre,
satisfaction, qualité de vie subjective, dépression, anxiété,...). Il permet de mettre a
I'épreuve des hypothéses concernant des relations complexes entre des variables (effets
principaux, directs, indirects, modérateurs, interactifs, médiateurs) grace a des
techniques d'analyse multivariée assez sophistiquées (analyses de régression
hiérarchique ou logistique, analyses structurales). Et donc, en spécifiant pour chaque
issue adaptative considérée, chaque type de stresseur, chaque groupe de sujets étudié
dans un domaine donné, il peut permettre de prédire des issues extrémement variées
(burnout, retour a I’emploi, performances scolaires et professionnelles, résultats d’une
formation, d’une thérapie).

Pour Bruchon-Schweitzer (2002) de tels modeles intégratifs, étayés par des résultats
empiriques solides, peuvent suggérer des prises en charge « sur mesure». Ce modele
permet de tester I’effet et les relations de facteurs de nature différente (des analyses qui
en étudient le déroulement séquentiel se développent). Ces modéeles se sont démarqués
peu a peu de leur origine biomédicale et des modeles adaptés a la prédiction de la santé
mentale et de l’efficience commencent a se développer actuellement. Pourtant des
modeles multifactoriels méme aussi complexes ne suffisent pas a rendre compte des
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différences inter individuelles en matiere de santé. Les troubles de 1’adaptation
ne sont pas dus qu’a des facteurs psychosociaux. Notre santé physique et mentale
dépend aussi de facteurs génétiques et biologiques, économiques, politiques, culturels et
environnementaux. Travailler pour faire progresser nos connaissances dans la
compréhension des déterminants de la santé ne nous dispense pas de tout faire pour
rendre notre monde plus sain et plus équitable.

Antdcilents Transactions modiviba-conlexte lasues
[mu prédictmars ) (miske: Ao kakeur ) (o Critéres)
e o ——— ¥
Environnementau Evaiuanon I
B P, = Sreas g h*'llnﬂ
= Contiile gy m

R wocisl Z Sompinisecial progy

Tvigms &, Ty Stratégies d’

HeailiE — Cripahigg Gemitee s Uéminion

Nebvroiimse — Luging venle s Ik peotiine Hin-tre,

Eydiiar B Meeherit die Sassien.. et on.,

AHecrreilf ol gative “. L =

TR e B T "I

O —— Fonclonnement de

by phys oL

St dhe Li ol e

Heailmhe o Uishinalighgui. e faten

AHEcreilf pohitive i i i

Bip-médicauy

Figure 15 Modé¢le Intégratif et multifactoriel en psychologie de la santé (Bruchon-Schweitzer, 2002)

2.6. Modé¢le du déséquilibre Effort-Récompense et injustice organisationnelle

Le modele du déséquilibre efforts-récompenses dit "Effort-Reward Imbalance" ERI de
Siegrist (1996, 2004), élargit I’évaluation des facteurs psychosociaux au travail pour
couvrir des aspects relevant de la personne et de sa personnalité et des dimensions plus
larges du contexte socio-économique de travail. Ce modele est issu de la sociologie
médicale et congoit le travail comme crucial pour 1’adulte, étant donné qu’il permet a la
personne de combler ses buts. Le principe général s’apparente a un ratio colits/bénéfices
sur la base d’un colt/gain. Ce modele permet d’identifier les conditions pathologiques
associées au travail, c’est-a-dire lorsque les efforts du travailleur sont plus élevés que les
récompenses recues. Le modele postule que les efforts réalisés en milieu de travail
s’inscrivent dans un contrat de réciprocité sociale dans lequel des récompenses sont
obtenues en retour en termes de salaire, d’estime, de perspectives de carricre et de
sécurité de I’emploi.

Basé sur la théorie de la justice organisationnelle, il repose sur le constat qu’une
situation de travail peut prendre appui sur une combinaison d’efforts élevés et de faible
reconnaissance de cet effort amenant une série de réactions pathologiques sur les plans
émotionnel et physiologique. L’état de stress survient quand il y a déséquilibre entre les
efforts qu’une personne consent a fournir dans son travail et les récompenses qu’elle
recoit en retour (les gratifications financiéres, les récompenses socio-émotionnelles, et le
statut (perspective de promotion, sécurité d'emploi). Les salariés auront le sentiment
d’étre exploités et non considérés. Ce modele explicatif s’applique a un vaste éventail de
situations de travail et principalement aux groupes exposés aux changements socio-
¢conomiques rapides ou au chomage structurel.
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L’effort élevé peut provenir de deux sources : I’effort extrinseque ou I’effort
intrinséque. L’effort extrinseque est identifi¢é comme les contraintes professionnelles
lides au temps, aux interruptions fréquentes, aux nombreuses responsabilités, a
I’augmentation de la charge de travail, a 1’effort physique et aux exigences croissantes
de travail. L’effort intrinseéque défini par les facteurs inhérents au travailleur, renvoie
aux attitudes et motivations liées a un besoin de se dépasser, de se sentir estimé,
approuvé, de relever des défis ou encore de controler une situation menagante et peut se
traduire par un engagement excessif dans le travail (surinvestissement).

Les récompenses proposées dans le modele de Siegrist (1996) incluent une
reconnaissance matérielle (rémunération, bonus, prime..), une reconnaissance
psychologique et sociale, I’estime de soi (reconnaissance de la part des collegues et des
supérieurs hiérarchiques) et/ou des perspectives de promotion et une sécurité de
I’emploi renvoyant a un degré de controle de son statut professionnel.

A travers ce modele, le concept de « réciprocité sociale » et de «justice
organisationnelle » est majeur, c’est-a-dire la possibilité d’avoir accés a des avantages
considérés comme légitime compte tenu de I’effort fourni au travail.

Siegrist explique I’échec de nombreux de contrats dans cet équilibre, plus exactement
dans la situation de déséquilibre : de faibles possibilités de retrouver un emploi, des
stratégies a long terme pour obtenir des promotions internes et/ou un meilleur emploi
ailleurs.

Remunération
Estime EFFOR_T FAIBLE
Promotion, Sécurité ELEVE RECOMPENSE
Demandes [ Obligations
Effort extrinséque Argent
Surinvestissement Estime
] Statut
i A
A '
\ Motivation
T }f \ REACTIONS PHYSIOLOGIQUES
AP \ et EMOTIONNELLES
Mathetion -1 PATHOLOGIQUES
Balance effort-récompense du modéle de Siegrist

Figure 16Modé¢le Equilibre Effort/Récompense de Siegrist

Siegrist considere trois principaux facteurs de déséquilibre. D’une part, le fait que la
personne n’aie pas le choix et soit contrainte de travailler pour vivre, méme si elle n’est
pas parvenue a un bon équilibre entre ses efforts consentis et les récompenses obtenues.
D’autres personnes font le choix stratégique de conditions de travail difficiles en vue
d’une évolution de carriere qui leur apparait comme particulierement favorable. Enfin,
certains se surinvestissent, consciemment ou inconsciemment dans leur travail. Ainsi, le
constat d’un tel déséquilibre, le manque de reconnaissance et leur inscription dans la
durée vont avoir selon Siegrist un effet sur la dégradation de I’estime de soi, un
sentiment d’injustice organisationnelle et des conséquences graves en maticre de santé
parmi lesquels on trouve la survenue de maladies cardio-vasculaires, les troubles
dépressifs ou encore les maladies artérielles. Des études (Gimeno et coll., 2010, Ybema
et van Den, 2010) sur ce domaine suggerent en effet que 1’injustice au travail
constituerait un facteur de risque pour la santé, notamment pour la santé
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cardiovasculaire et mentale, et pour des indicateurs globaux de morbidité (santé
pergue, absentéisme...).

2.7. De Pinjustice informationnelle a celle relationnelle a la qualité du
management : analyse de ’activité et de la qualité de vie au travail

2.7.1 Stress et injustice informationnelle

Depuis I’apparition des modeles de Karasek, puis de Siegrist, d’autres facteurs de stress
ont été intégrées dans les modeles €largissant 1’évaluation des facteurs psychosociaux au
travail a des aspects jusqu’alors négligés. Il en va ainsi de l’injustice en terme
d’information et de sa circulation, rendant compte de la qualité « informationnelle ».
Dans les modeles de stress récents, de nouveaux facteurs apparaissent : I’injustice
informationnelle et relationnelle. La qualité de la justice informationnelle porte sur les
modalités de communication de la hiérarchie notamment en termes d’information sur les
procédures et les résultats. Mise en cause pour ses manquements, « I’in »-justice et son
¢tude ont fait leur apparition récemment dans la recherche sur la santé au travail via les
travaux en épidémiologie (Elovainio et coll., 2002).

2.7.2 Stress et l'injustice organisationnelle et qualité du management : la
défaillance managériale et organisationnelle

A TDinjustice informationnelle s’ajoute celle relationnelle. La vague de suicides au
travail, a mis en cause la qualité¢ de la relation dans les transactions et précisément la
qualité du management des personnes. La violence, I’insécurité et la précarité, ou encore
le temps de travail prolongé sont aussi de nouveaux facteurs qui sont progressivement
pris en compte.

La qualité du management (encore appelé « leadership » paradoxalement a 1’étymologie
de la racine « lead ») est désormais mise en question et devient une variable de stress.
Celle-ci présente des liens avec celles de la justice relationnelle et informationnelle : elle
a trait aux méthodes de management et de communication de la hiérarchie. Cette
variable peut également étre rapprochée du soutien social de la hiérarchie et des
récompenses du modele de Siegrist. Cependant, dans la mesure de la qualité du
management, il est étudié concrétement les comportements et compétences
managériales avec une perspective de prévention pour pouvoir mettre en place
¢ventuellement des actions de prévention. La qualité du management, entendu du
comportement du manager dans sa maniere d’encadrer et de manager (questionné dans
sa qualit¢ d’un management au « leadership ») est per¢u a travers cinq dimensions
(Elovainio et coll.,, 2002) : I’intégrité (manager honnéte, juste, fiable, sincére), la
motivation (positif/optimiste, encourageant, mobilisateur, enthousiaste), 1’intégration
(intégrateur, informant, communicant, stimulant le travail en équipe), d’autocratisme
(autocratique, autoritaire, ¢litiste, dictatorial), et 1’auto-centrage (égoiste, asocial,
solitaire, non-participatif). Nyberg et coll., (2009) mettent en avant les effets protecteurs
d’une bonne qualité du management sur I’incidence de maladies cardiovasculaires. Ils
suggerent aussi que plus la durée d’exposition a une bonne qualité¢ de leadership est
longue, plus le risque de survenue de ces pathologies diminuerait. Des travaux de
I’Agence européenne pour la sécurité et la santé au travail mettent en avant également
comme fort risque psychosocial, la défaillance managériale et organisationnelle et
particulierement la relation « salariés-supérieurs hiérarchiques ». Et dans ces travaux, la
France apparait au bas du classement.
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Défaillances managériales et organisationnelles

Source : Agence européenne pour la sécurité et la santé au travail, 2009 enquéte
auprés des entreprises sur les risques nouveaux et émergents.
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L’introduction de ce concept est tres récente, et des études prospectives de qualité sont
encore nécessaires pour asseoir les effets prédictifs de la qualit¢ du management
« leadership » sur la santé¢ d’autant que les secteurs d’activité autrefois épargnés, se
trouvent fortement confrontés au phénomene du stress. Il en va ainsi désormais entre
autres, des métiers du service a la personne, du personnel de soins, des enseignants...
autrement dit, dans les métiers émotionnels.

Tableau 2. Les types de problemes de stress (Bason et ali., 2003).

I

| Classical stress [New classical stress | Modern stress
L problems problems | problems
| Type of work | Indhastrial work | Welfare work | Knowledge work
| Stressors Monaotony High strain Boundlessness
High pace Emotional demands Unlimited demands
: | Low control L Conflicts , Unpredictability
Examples of job Cashier Nurses Computer engmeers
| categories Linskdled mdustrial Teachers Advertising agents
| workers | Welfare workers Government officers

L

Dans le cadre du travail enseignant, on retrouve entre autres ce phénomene. Mais les
facteurs de stress dans ce milieu sont multiples. D’une part, une des caractéristiques,
entre autres, du systéme éducatif francais est la multitude des prescriptions, des
réformes avec, en revanche, assez peu d’éléments ou d’outils sur le « comment faire »,
laissant ainsi le souci du réel a la charge du personnel enseignant. D’autre part,
Bergugnat-Janot (2003) la charge de travail grandissante, la demande et pression sociale
de plus en plus exigeantes (des éleéves et des parents) procurant un sentiment de non
maitrise de I'environnement. La solitude du métier et I’absence ou la rareté du soutien et
de l'action du collectif s’ajoutent aux facteurs de stress et obligent le personnel
enseignant d’opérer des compromis entre d’un coté la volonté d’étre efficace et de
I’autre celle de se maintenir en bonne santé professionnelle. Egalement, la faible
reconnaissance sociale (salaire, statut social), le faible soutien social sont trés souvent
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invoqués dans les expressions du mal-étre enseignant ; et au-dela, la durée des
horaires, les mauvaises conditions en général de travail font partie de la liste des
¢léments évoqués comme facteurs participants au stress du personnel enseignant. Ces
évolutions du métier et des conditions de travail amene a classer le métier d’enseignant
comme dans le tableau de Bason et ali. (2003) dans les nouveaux métiers a risque (cf.
Tableau 2).

Cependant, ces modeles ne détectent pas la dynamique du processus de changement
dans le travail. D’autres modeles de compréhension du stress au travail sont apparus
avec I’analyse psycho-dynamique du travail. Le stress au travail serait lié a la non
prise en compte par I’organisation, des projets, des désirs, de la volonté de mettre a
profit les potentiels, 2 mobiliser pleinement les compétentes, aspirations de ses
collaborateurs, leurs attentes vis-a-vis du travail comme source
d’accomplissement, pour pouvoir se réaliser, exister.... Reconnaitre le role central
du travail dans le bien étre de I’individu : le travail réalise, transporte, porte et
apporte une identité (identité professionnelle), le respect de soi, le soutien social, la
récompense pas seulement matérielle quand les personnes jouissent d’un degré
normal d’autonomie, et quand le climat de D’entreprise, I’organisation est
sympathique et favorable, ’environnement capacitant (Gendron,2015).

Le concept de systeme d’activité comme unité d’analyse médiatisant 1’individu et
I’environnement et I’approche renvoyant a la théorie culturelle et historique de 1’activité
(Engestrom et coll. 1999) peuvent venir enrichir les modeles de stress en analysant des
changements au travail. A travers ces deux éléments, sujet et objet du systéme
d’activité, ’enseignant et la communauté scolaire fagonnent leur motivation au travail et
fixent les objectifs de leur action individuelle (Engestrom et coll. 1999). La relation
entre le sujet et I’objet est médiatisée par différents modeles et outils, a I’aide desquels
le sujet pourra tenter d’influer sur I’objectif de son travail.

Ainsi, dans le travail quotidien du personnel enseignant, les pressions continues de
changement se manifestent sous forme de nouveaux défis, et de tensions internes
voire de conflits dans ou entre les éléments du systéme d’activité. Ces conflits sont
vécus comme des troubles, des coupures, des situations problématiques ou comme des
anomalies par rapport aux attentes envers le travail ou a son déroulement normal. La
répétition de ces situations de trouble amene 1’enseignant a trouver ses taches difficiles
ou impossibles a réaliser, pouvant se traduire a long terme par un mauvais climat de
travail (Engestrom 1988; Launis 1999). La multiplication des réformes (fréquence,
rapidité) souvent a minima au rythme des changements gouvernementaux, impactant
jusqu’a la pratique méme du corps enseignant et le sentiment de perdre son orientation
et de voir son travail vidé de sens et son expertise remise en cause et sa liberté d’action
réduite a un rdle d’exécutant du politique qui lui échappe ou qu’il ne comprend
plus...sont autant de source de mal-étre.

Dans le travail enseignant, les problémes du bien-étre au travail ne peuvent étre éliminés
en identifiant et en supprimant des facteurs de charge isolés ou en consolidant
simplement la condition physique, les ressources et les compétences émotionnelles du
corps enseignant. Les compétences ne suffisent pas elles seules, la reconnaissance de
I’efficacité sociale de la personne et de son action, et le soutien social sont nécessaires,
dans un systéme qui doit garder son sens et poursuivre les valeurs pour lesquelles il y
est entré.

Le métier d’enseignant est a la fois une activité multi-couche (didactique, pédagogie,
personnalisée, individualisée, de groupe), ancré dans un systéme multi-niveaux (classe,
¢cole, district-zone académique, équipe de recherche, nationale, européenne...) ou
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I’enseignant est désormais « professeur » formé jusqu’au niveau du cycle
d’étude doctoral, inscrit dans un ancrage scientifique et voit son évolution didactique et
pédagogique par la recherche.

L'évaluation de la qualité de formation d travers différentes générations pédagogiques

les éle 3¢ génération pédagogiqu & . . .
o cleves SEnCration pedagogite Micro; Les acteurs; formateurs, étudiants, enseignants déhutants
les enseignants | 2* génération pédagogique Tenston utra - perzonnelle entre les Les pratiques d"évalnation
abjectifs d'effiencité 4 long terme ” ([ visent e court femme
MICRO les étudiants ¥ géngration pédagogique ef les habitmdes 0"évaluations
\ J
Méso: Les institutions de formation de professcurs

” Evaluation de comnassances ou

MESO le In satisfaction des étudiant
Lefficacité des formateurs \ Macro: Le systéme de Ta formation des enseignants,
MACRO se moutre dans I'efficacite les curricula, les pratiques évaluatives
des enseiznants débutants an )
contact avec lewrs éleves “NHUJ‘ culfure d'evalnation ” Fralnation du ;:_f:{mu\‘\c l
udriduelle ¢l stlolionelle satisfaction des clients,
= bottom up honns’ malus salaire =tap down

I1 est enchassé dans un systéme politique avec des programmes nationaux qui évoluent
au gré des réformes et des gouvernements successifs, qui ces derniers s’inscrivent eux-
mémes dans une dynamique européenne d’harmonisation des systémes éducatifs et des
recommandations ou des lignes a suivre des °‘cahiers blancs’ et rapports de la
commission européenne au niveau macro. Il est également a ’interface du « local » dans
I’articulation des activités intra-péri-scolaire, ou chaque niveau , ou chaque couche a son
degré de pressions, de tensions et d’entrée possibles en conflits vraisemblables au
niveau méso... et au plus fin, il s’inscrit dans une carte scolaire, sur territoire socio-
économique, un établissement pour finir au plus petit niveau, son cceur de métier, la
classe.

L’intégration des soins

Intégration systémique

Intégration
organisationnelle

Intégration
professionnelle

Intégration
clinique
l Ime’qr{ticm I‘onc{ionnelle ( \ Intégrlrtion noﬂi(mtive \
Soins centrés sur I'utilité Soins centrés sur Soins centrés sur l'utilité
pour une population I'intérét du patient pour une population

Niveaux de gouvernance

La problématique est la méme dans le monde du soin avec I’encastrement des niveaux
de Dactivité, la profession de la personne, le patient, la chambre, le service,
I’établissement, le politique local, régional, national.
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De¢s lors, tous projets sur le bien-étre et la communauté de travail qui seraient
séparés du travail lui-méme et dans lesquels le travail effectué serait laissé de coté,
risqueraient fortement de ne pas aboutir aux résultats escomptés en maticre de
promotion permanente du bien-étre au travail. Pour cela, il importe de combiner
plusieurs approches et plusieurs ressorts et ressources pour permettre le maintien du
bien-étre au travail dans des environnements changeants. Toute politique de promotion
de la santé mentale en éducation, comme dans le champ de la santé, devra cibler les
différents terrains sociaux et environnements ou se risque en grande partie la santé
mentale des corps.

En cela, ’analyse de I’activité, et particulicrement, I’analyse des difficultés quotidiennes
du travail d’enseignant et du soignant permettre de décrire le systéme d’activité du
personnel dans ces milieux et des tensions au sein de leur systéme respectif.
Généralement, les troubles sont des situations ou le travail ne se déroule pas de maniére
attendue ou prévue, perturbant le déroulement « normal » du travail. Dés lors, le bien-
étre ou le mal-étre apparait comme la conséquence d’une activité de travail concrete et
avant tout des changements intervenus dans 1’objet de I’activité. Cependant, sans une
analyse de ces troubles, ces derniers pourraient étre vus comme de simples écarts isolés
du « déroulement normal » du travail et « qu’on a toujours su régler et que I’on saura
régler d’une maniere ou d’une autre », situation par situation ou au cas par cas. Or les
opportunités de développement résident avant tout dans les troubles et leur analyse. En
effet, le bien-Etre au travail se construit mais se démolit aussi dans la vie quotidienne du
travail et son développement ne peut se faire en 1’isolant des situations de travail
concretes. Le fait d’inclure les situations de troubles dans des discussions constructives
peut permettre d’analyser ensemble a quels facteurs partiels (sujet, moyen, objectif,
regles, communauté, division du travail) les troubles sont le plus souvent liés et de
mettre en évidence les types de tensions ou conflits qui régnent a I’intérieur de
I’organisation.

Pour résumé, ces différents modeles du stress professionnel présentent un intérét
scientifique de partager une conception commune de la représentation théorique du
stress fondée sur la relation entre I’emploi et la personne qui 1’occupe, notamment, le
modele «exigences professionnelles/ autonomie dans le travail» et le modele
d’adéquation «personne-environnement». De ce point de vue, il y a stress professionnel
et risque de pathologie lorsque les exigences professionnelles s’écartent des besoins,
attentes ou capacités de I’individu. Le stress professionnel est dans I’interaction de la
rencontre entre une personne et son environnement. Il va dépendre des ressources
propres de la personne dont son capital émotionnel et des ressources liées entre autres,
au travail lui-méme, aux relations, et conditions d’exercice de 1’activité et sa satisfaction
dans son équilibre vie privé et travail dépendantes de la Qualité de vie au travail (QVT).
Il nécessite donc de questionner ce concept de QVT dans sa relation schématiques mais
aussi conceptuelle aux précédents utilisés.
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Figure 17 Facteurs de la qualité de vie au travail
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3. Qualité de vie au travail (QVT)

Le traitement des risques psychosociaux intéresse la santé au travail mais ne peut pas
s’y réduire. La santé n’est pas I’absence de stress ou de maladie. Elle est selon la
définition donnée par I’organisation mondiale de la sant¢ OMS « un état de complet
bien-étre physique, mental et social, [qui] ne consiste pas seulement en une absence de
maladie ou d'infirmité ». La perspective de la santé reste centrée sur la personne. Si
santé égale bien-Etre, alors les organisations ne peuvent limiter leur action aux risques
psychosociaux. Elles doivent s’intéresser a la qualité de vie

3.1. Définitions, visions, déterminants

3.1.1. Différentes définitions

Le concept de la qualité de vie au travail (QVT) n’a pas de définition unique et officielle
en France. Les modeles proviennent essentiellement d’Europe du Nord et des recherches
dans les pays anglo-saxons. Ce terme est apparu en France dans les années 1970 en
réponse a une demande sociale forte, relayée par le pouvoir politique, visant a
développer des modes d’organisation du travail innovants capables de concilier
Iefficacité et I'intérét du travail. A I’époque, 1’objectif est d’accroitre a la fois la
satisfaction professionnelle des collaborateurs et la performance des organisations.

La qualité de vie selon 1’Organisation Mondiale de la Santé (OMS, 1994) est définie
comme « la perception qu’a un individu de sa place dans [’existence, dans le contexte
de la culture et du systeme de valeurs dans lesquels il vit, en relation avec ses objectifs,
ses attentes, ses normes et ses inquiétudes. Il s’agit d’un large champ conceptuel,
englobant de maniere complexe la santé physique de la personne, son état
psychologique, son niveau d’indépendance, ses relations sociales, ses croyances
personnelles et sa relation avec les spécificités de son environnement ». Ici la santé est
définie (OMS, 1946) comme « un état de complet bien-étre physique, mental et social,
et ne consiste pas seulement en une absence de maladie ou d’infirmité ». Ne pas étre
malade ou infirme n’est pas une condition nécessaire et suffisante pour étre en bonne
santé¢ ou avoir une qualité¢ de vie satisfaisante. Cette définition de la santé largement
adoptée constitue un socle commun a bon nombre d’acteurs dans la plupart des textes et
accords sur la QVT et la santé au travail.

Vu comme un levier de santé, de maintien en emploi des travailleurs, et de
performances économiques et sociales, 1’accord de I’amélioration de la qualité de vie au
travail a été adopté en Juin 2013 par les partenaires sociaux. Extraite de 1’accord
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national interprofessionnel (ANI) sur la QVT du 19 juin 2013, la notion de
qualité de vie au travail renvoie pour les partenaires sociaux, a des éléments multiples,
relatifs en partie a chacun des salariés mais également étroitement liés a des éléments
objectifs qui structurent I’entreprise. Elle peut se concevoir comme un sentiment de
bien-étre au travail per¢u individuellement et collectivement qui englobe 1’ambiance, la
culture de Dentreprise, I’intérét du travail, le sentiment d’implication et de
responsabilisation, 1’équité, un droit a I’erreur accordé a chacun, une reconnaissance et
une valorisation du travail effectué. Ainsi congue, la qualité¢ de vie au travail désigne et
regroupe les dispositions récurrentes abordant notamment les organisations du travail
permettant de concilier les modalités de 1’amélioration des conditions de travail et de vie
pour les salariés et la performance collective de 1’entreprise.

3.1.2. Composantes et objectifs

Aux sommets de Lisbonne en 2000 et a Laeken en 2001, la Commission Européenne
posait dix objectifs en vue de la qualité de vie au travail : la satisfaction des travailleurs
vis-a-vis de leur emploi, 1’éducation et formation tout au long de la vie, 1’égalité entre
les femmes et les hommes, la non-discrimination, la baisse de la fréquence des accidents
du travail, des maladies professionnelles et du stress professionnel, 1’appui a la mobilité
professionnelle et géographique, I’insertion des jeunes et des chomeurs de longue durée,
I’équilibre entre vie professionnelle et vie privée, le dialogue social et la participation
des travailleurs a la vie de I’entreprise, 1’accroissement de la productivité et du niveau
de vie. Ces objectifs sont complétés en 2002 dans le cadre de la stratégie européenne de
«santé et sécurité au travail » qui porte sur le « développement d’une culture de
prévention et une approche globale du bien-étre au travail ». L’Agence Nationale de
I’ Amélioration des Conditions de Travail (ANACT) détermine six facteurs clés pour la
QVT : les relations sociales et de travail, le contenu du travail, 1’environnement
physique de travail, ’organisation du travail, la réalisation et le développement
professionnel, la conciliation entre vie professionnelle et vie privé.

"
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Extrait de la Qualité de vie au travail, Anact 2015

Loin de s’opposer a la compétitivité des entreprises, la qualité de vie au travail telle que
définie et déterminée dans ses objectifs, est au contraire essentielle pour le
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développement durable et 1’innovation. Quelles articulations avec la notion de
bien-étre ou encore des risques psychosociaux ?

3.2 Démarche globale et politique du bien-étre au travail : la qualité de vie au
travail

3.2.1. QVT et risque psychosociaux,

Ces dernicres années la notion de qualité de vie au travail tend a remplacer celle plus
ancienne de risques psychosociaux dans la réflexion sur 1’éradication de ce probléme
couteux pour les entreprises et 1’économie nationale. A quoi correspond ce glissement
sémantique ? Si la notion de risques psychosociaux est le résultat d’une prise de
conscience causé par les vagues de suicides qui ont eu lieu dans les grandes entreprises
francaises, la notion de qualité de vie au travail est plus récente. Il s’agit essentiellement
d’une démarche qui associe a la fois les organisations, les collaborateurs, les
associations et les pouvoirs publics qui visent a rechercher des conditions de travail qui
soient favorables a la santé physique et mentale des travailleurs. Ces deux concepts se
complétent plus qu’ils ne s’opposent. La notion de RPS insiste sur un ensemble de
risques qui sont a I’interface de I’individu et de sa situation de travail alors que celle de
qualité de vie au travail insiste davantage sur la perception qu’a un individu de son bien-
étre durant son travail. Travailler de concert sur les sources potentielles de mal-étre au
travail et sur I’amélioration des conditions de travail a pour vocation d’infléchir les
statistiques alarmistes sur la santé psychique des travailleurs. Il est démontré qu’un
salarié¢ épanoui dans son travail sera plus productif et donc plus rentable pour son
employeur. Les entreprises quelle que soit leur taille ont donc ici un chantier
d’amélioration possible de leur performance économique aussi bien que de leur image
sociétale.

Le bien-étre dans la perspective de I’Institut national de la recherche en santé- INRS
vise a construire les conditions organisationnelles d’une performance respectueuse de la
motivation et implication a long terme des travailleurs. Les actions menées visent a
restaurer les conditions d'exercice du travail plus favorable qui permettent aux salariés
de s'épanouir dans leur travail et de maintenir leur capacité a se réaliser et a exprimer
leurs potentialités.

Elle propose un cadre d'intervention qui amene les acteurs de l'entreprise a analyser les
situations de travail problématique source de tension et leur vécu subjectif puis a
débattre collectivement de maniére constructive. L'approche des risques psychosociaux
a permis aux approches du bien-étre et de la qualité de la vie au travail de se développer
en intégrant d'autres dimensions au travail : la formation 1'égalité professionnelle la
conciliation des temps de vie et d'autres cadres théorique pour I'approche du bien-étre au
travail la psychologie positive mettant en avant les aspects de réalisation de soi et
d'authenticité des rapports humains.

3.2.2. Perspective positive du bien-étre au travail

La notion de bien-étre au travail est une notion englobante de portée plus large que
des notions de santé physique et mentale, elle fait référence a un sentiment général
de satisfaction et d'épanouissement dans et par le travail et non a la seule absence
de pathologie de maladie ou de handicap. Elle comporte une dimension subjective
dans le rapport que l'individu a avec son environnement de travail. le bien-étre met
l'accent sur la perception individuelle des situations et des contraintes de la sphére
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professionnelle : le sens de ces réalités pour chacun a des conséquences
physique psychologique émotionnel et psychosocial propres.
La Commission européenne dans ces orientations stratégiques préconise une approche
globale du bien-étre au travail prenant en compte les changements du monde du travail
et I'émergence de nouveaux risques notamment psychosociaux. Le texte insiste sur
l'intérét d'une meilleure prise en compte des aspirations des salariés pour prévenir les
risques pour la santé et contribuer au développement économique de la société.
Les enjeux sont a la fois humains et économiques. Ils vont de la préservation de la santé
et de la sécurité¢ des salariés dans le perspective de I’allongement de la vie active, et
donc de I’intégration de la diversité (seniors, personnes handicapées, origines culturelles
diverses, etc.), de la motivation et ’engagement au travail, du climat social et la mise en
place du développement durable, etc. Les nouvelles donnes économiques du travail, font
que les salariés attendent désormais de leur travail du sens et des valeurs de respect et
reconnaissance. Egalement, que leur travail n’empicte pas sur leur vie personnelle et
ainsi de se préserver un cadre de vie personnelle. Ils attendent de leur entreprise une
¢coute et des relations personnalisées et, pour certains, un lien social accru. Du point de
vue des enjeux économiques , le stress au travail a non seulement un cotit pour le salarié
et ’organisation (absentéisme, présentéisme, maladie, accident du travail..), ce qui pese
sur I’entreprise a plusieurs niveaux : affaiblissement du collectif de travail (surcharge de
travail, esprit d’équipe dégradé, formation du remplagant, perte de motivation) ;
dégradation de la performance collective, de I'image de 1’entreprise (défauts qualité,
capacité¢ d’innovation dégradée, difficulté d’adaptation concurrentielle, etc.) ; et
ambiance et climat social dégradés (tensions et conflits interpersonnels).
Le plan santé au travail 2016 -2020 atteste la convergence de vue des partenaires
sociaux sur la nécessité d'agir en amont des atteintes a la santé en donnant la priorité
au développement d'une culture de la prévention qui envisagent le travail comme
porteur de la santé et du bien-étre des travailleurs. Ainsi la mise en ceuvre d'une
démarche de prévention ne consisterait pas seulement a prévenir les risques mais a
concevoir de manicre plus ambitieuse un travail qui prenne en compte des enjeux de
santé. Cette vision positive du travail marque un renversement de perspective sur
les questions de santé au travail.
Si les lieux de travail sont potentiellement des lieux de construction de la santé, il
importe pour activer cette potentialité que ’organisation agisse autant sur les
déséquilibres qui font monter les tensions que sur les leviers qui favorisent bien-
étre au travail et engagement. Elle doit devenir capacitante (ce que nous
développerons en troisieme partie). La démarche doit étre globale pour
I’entreprise et la politique menée doit étre une politique de bien-étre.
Notion englobante de portée plus large que des notions de santé physique et
mentale, elle fait référence a un sentiment général de satisfaction et
d'épanouissement dans et par le travail et non a la seule absence de pathologie de
maladie ou de handicap. Dans son rapport au travail, elle élargit la question aux
dimensions de la qualité de vie au travail en intégrant ces problématiques
évolutives et en tenant compte des enjeux a la fois humains et économiques. Celle-ci
demeure indispensable : mais elle n’est qu’un élément d’un enjeu plus large, la
valorisation du bien-étre des collaborateurs dans les organisations, pour une vie de
qualité au travail. Les entreprises doivent s’emparer de la qualité de vie au travail
comme tremplin et levier de croissance de 1’organisation et des hommes et femmes qui
la composent et I’animent. Il s’agit pour les organisations d’une démarche a la fois
sociale, économique et vitale pour elles-mémes : car la santé des collaborateurs est une
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source incontestable d’efficacité dans le travail, et donc de performance
individuelle et collective.
Travail et santé entretiennent une relation duale : la santé est la condition d’un
travail de qualité et le travail, est facteur de santé et de réalisation personnelle,
lorsqu’effectué dans des conditions adéquates. On ne travaille bien que lorsque
I’on se sent bien. Parce que social, santé, organisation et management sont
indissociables, la préoccupation du travail n’est plus seulement a traiter du seul angle de
la souffrance tout comme I’amélioration de la santé psychologique au travail ne doit
pas se limiter a la gestion du stress professionnel.
Le vrai enjeu est le bien-€étre des salariés et leur valorisation comme principale
ressource de I’entreprise. Fierté frangaise du « travail bien fait » ou encore du Made in
France, le travail et sa valeur, dans I’identité des frangais, occupe une place importante
et sa rémunération n’est qu’une partie prenante de 1’épanouissement personnel, de
I’intégration et du lien social que le travail doit permettre. Ce lien essentiel avec le
travail place 1’organisation a la fois au cceur des problemes mais également des
solutions. Ou si I’organisation ne fait pas toujours partie du probleme, elle fait toujours
partie des solutions. Dans ce contexte, repenser des modes de management,
d’organisation et de vie sociale dans I’organisation parait indispensable pour créer un
nouvel équilibre, intégrant la performance tant sociale qu’économique.
Parce qu’ils sont la manifestation d’une question plus large, celle de la place dans
I’organisation des hommes et des femmes qui la composent, la question de la santé
psychologique au travail doit étre portée au plus haut niveau: le conseil
d’administration et la direction générale doivent s’y intéresser mais bien d’autres
acteurs encore. C’est la seule solution pour que toute I’organisation intégre ces enjeux
dans sa culture de travail et leur donne une traduction concrete a travers le management
de proximité.
Si les personnes constituent la ressource stratégique majeure, il faut que celles ou ceux
qui les dirigent s’en préoccupent au méme titre que les enjeux économiques : ce sont les
collaborateurs qui font la performance, ce sont également eux qui feront la différence.
Le passage de I’économie de la connaissance a I’économie mentale n’accélere-t-il pas
I’urgence d’un prendre soin, d’économiser sa ressource humaine pour un mieux-vivre
ensemble pour un mieux-travailler : vers un management humain de la ressource
humaine. Aussi ce travail de thése s’intéressant a un champ de métier singulier, ou au-
dela des problématiques et des facteurs traditionnels, d’autres problématiques s’ajoutent
lié a la singularité des métiers engageant I’Humain, la relation d’aide a Autrui. Les
métiers du soin et de 1’éducation ont en commun d’étre des métiers qui invoquent les
émotions. La ou pour Kant, « les émotions (...) ne laisseraient pas le sujet parvenir a la
réflexion », pouvant douter d’une auto-efficacité émotionnelle, ajoutent-elles au risque
sur la santé des dimensions supplémentaires ? En quoi 1’appréhension des émotions est-
elle nécessaire dans 1’acte de travail, et plus encore dans des métiers « émotionnels »
pour mieux prévenir de sa qualité de vie au travail ? Et rendent d’autant plus urgent son
questionnement et son €tude si des facteurs individuels pourraient étre en cause ?
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CHAPITRE 3 Travail et métiers émotionnels dans les
secteurs du soin et de I’éducation

Partout ot [’homme apporte son travail,

il laisse aussi quelque chose de son coeur
Henryk Sienkiewicz (1901)

Introduction

De nombreuses recherches confirment une pénibilité spécifique repérée dans tous les
métiers impliquant soit une relation d’aide (au soin, au dévéloppement...) (médecins,
infirmieres, travailleur social, éducateurs, enseignants...), soit un risque corporel ou
matériel (policiers, pompiers, convoyeurs de fonds, aiguilleurs du ciel), soit une
responsabilité morale qui s’ajoute a la mission la relation d’aide et d’accompagnateur,
c’est le cas pour les métiers de I’enseignement et de 1’éducation. Cependant, si le stress
n’est plus I’apanage des professions aidantes et de services, les travaux en la matiére ont
amené a s’intéresser, a la personne y travaillant, aux dimensions subjectives,
émotionnelles de 1’emploi et interrogent les compétences ad hoc pour y faire face.
Particulierement, sa spécificité du point de vue des dotations de la personne en maticre
de compétences émotionnelles et sa capacité a résister émotionnellement aux situations
stressantes sont interpellées ; et en la maticre, les métiers des relations a la personne de
maniere générale, sont soit des métiers émotionnels, soit renvoie a des activités, taches,
ou a du travail émotionnel.

1. Du travail émotionnel aux métiers émotionnels

1.1 Les notions

Le courant de 1’emotional work (travail émotionnel), initié par la sociologue Arlie R.
Hochschild, s’intéresse aux implications psychopathologiques de la relation de service
et aux interactions qu’elle implique, ou les émotions peuvent étre soumises a des actes
de gestion. Cette gestion émotionnelle est un travail nécessaire pour faire face aux
regles de sentiments. Ainsi, les émotions peuvent étre faconnées et les sentiments
produits ou inhibés, de fagon a les rendre « appropriés » a la situation. Que cette
dimension soit explicitement prescrite ou non, Hochschild montre que le «travail
émotionnel » intervient dans nombre de situations professionnelles.

Dans son ouvrage « The managed heart » Hochschild (1983) rend compte du double
effort des salariés, souhaité par 1’organisation qui les emploie, de maitriser leurs propres
émotions et celles des personnes avec qui ils sont en contact (clients, usagers,
subordonnées, etc.). Précisément, elle définit le « travail émotionnel » comme 1’effort
qu’on doit faire pour donner 1I’impression que 1’on ressent, pour essayer de ressentir, le
sentiment requis par la société et pour essayer d’entrainer le sentiment requis chez les
autres. Ses travaux s’intéressent aux métiers des hotesses de 1’air et des employés de
call center de centres de recouvrement ; alors que les premicres doivent étre souriantes,
aimables, sereines et rassurantes pour mettre a I’aise les passagers et rendre leur voyage
plus agréable, les seconds doivent se montrer durs, intimidants et rudes afin de mieux
convaincre les clients en défaut de paiement. Leurs employeurs exploitent ainsi, dans
ces deux métiers, les supposées qualités féminines et masculines de leur salariés dans
le but d’augmenter la rentabilité.

51



Hochschild dénonce la commercialisation du sentiment humain dans le travail
au service de la performance. La performance émotionnelle avec la force physique et
de la compétence ad hoc participerait donc de la valeur de la force de travail. Cette
performance serait d’autant plus efficace qu’elle serait sincere. Il ne suffirait pas de
vivre superficiellement ou de fagon feinte les sentiments exprimés, tel la joie d’échanger
avec le client, I’'usager, le patient, (plaisir de I’écouter...), mais il serait nécessaire de les
vivre en profondeur ; pour bien jouer une émotion, le mieux serait donc encore de la
vivre au fond de soi, plutoét que de la mimer. Hochschild s’interroge alors sur les effets
pour 1’équilibre mental de cette aliénation des sentiments dans le travail au sens de
Marx. Car une énergie est nécessaire pour réaliser ce travail émotionnel résultant du
décalage vécu entre ce qui est ressenti et ce qui est affiché. Des travaux montrent que la
perception d’une inauthenticité et la censure de I’émotion authentique peuvent entrainer
une dissonance cognitive consommatrice d’énergie et facteurs de stress et souffrance.

Pour certains emplois, notifi¢ dans I’annonce d’emploi mais non rétribué en tant que tel,
cette affichage émotionnel ad hoc ferait partie de la tiche qu’il soit dans sa version
expansive et expressive (un faux sourire) ou auto-censuré (I’émotions empéchées, a
dissimuler et contenir aupres des parents lors d’un décés prématuré d’enfant dont le
soignant avait la charge de I’accompagnement). Se résumant sur le terrain par « il faut
prendre sur vous» « rester digne » ou encore « vendre du sourire » aux clients, patients
ou usagers parfois agressifs, autant de comportements attendus et d’émotions faussées
risquant d’altérer sa qualité de vie au travail pour « Rendre l’autre heureux »...
cependant a quel prix et avec quelle authenticité et réciprocité dans la relation, et quels
impacts sur la qualité de vie au travail ? L’effort et le travail sur soi considérables qu’un
salari¢ doit effectuer pour afficher publiquement ou feindre certaines émotions et, au
contraire, pour cacher ses larmes ou son dégotit (Soares, 1998, 2000) n’a pas encore été
a ce jour mesurer. Et pourtant, méme si dans certains métiers un glissement progressif
s’operent de la proscription des émotions a leur prescription (Lhuillier, 2006), dont des
programmes d’ingénierie de 1'émotion pragmatique et opérationnelle existent dans une
visée de performance, le management des émotions est pourtant d'abord et avant tout le
fait de la personne, réalisée par elle-méme voire dépendante de sa compétence.

1.2. Le travail émotionnel de I’aide-soignant

Au sens défini par Hochschild (1983), le travail de soignant fait partie de la catégorie
des activités relevant du travail émotionnel. Si I’activité de I’aide-soignant est difficile a
décrire de maniere exhaustive, du fait de sa part a la fois prescrite par des regles
administratives et bureaucratiques, mais aussi modelée par I’activité responsable et
autonome du travailleur, ’activité de base du métier d’aide-soignant est une relation
humaine, avec un aide-soignant qui travaille avec et pour les patients, en articulation
avec ses collegues et supérieurs hiérarchiques. Les plaintes récurrentes (difficultés dans
certains services a pathologie lourde, gestion de la fin de vie, tensions sur les rythmes
de travail, diminution du temps relationnel avec les malades, récurrence de la violence
dans les services d’accueil, accroissement des incivilités, manque de respect, faible
reconnaissance sociale...) et I’attention croissante portée aux notions de stress dans le
milieu du soin soulignent que 1’acte de soin, loin d’étre purement technique ou cognitif,
est d’abord et avant tout un acte social et affectif, ou les émotions interviennent et
peuvent étre génératrices de stress lorsque difficilement régulées et « régulables » dans
le cas des émotions empéchées.

Ce stress est particuliecrement permanent dans des services a pathologie lourde ou la
diminution des effectifs et la demande, a I’inverse toujours croissante, génerent des
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tensions dans les rythmes de travail. Ces facteurs de stress apparaissent déja en
formation ; s’y ajoute un stress supplémentaire lorsqu’il s’agit d’étudiants stagiaires,
comme dans la population investiguée dans ce travail de theése. A la fois dans la
découverte des taches et de I’activité I’étudiant stagiaire aide-soignant va en méme
temps découvrir la réalité concrete de I’emploi et du travail dans son ensemble avec ses
injonctions parfois souvent paradoxales.
En effet, il en va ainsi, en milieu hospitalier (en gériatrie) ou en maisons de retraites ou
encore dans les établissements d’hébergement pour personnes agées dépendantes
(Ehpad). Les aides-soignants y endossent souvent le role d’accompagnant de fin de vie,
role qui fait de I’institution un lieu pluriel d’apprentissages de I’émotion face au malade
et de désillusion quant a leur capacité de soigner et de guérir, et d’un sentiment
d’impuissance. Le travail sur les émotions est dans ce cadre au cceur de
I’accompagnement de la dépendance. Encadrer les personnes agées dépendantes
implique a la fois de veiller sur les personnes au corps malade et de faire preuve d’une
compassion ou I’exigence de la régulation ad hoc de leurs émotions est de rigueur,
amenant certains aides-soignants a endosser une carapace émotionnelle et a se focaliser
sur la dimension technique de leur activité pour se préserver. Ou a I’inverse,
précisément et paradoxalement, le cceur de métier d’aide-soignant, lorsque dans
I’accompagnement de fin de vie, est particulierement la relation au patient qui est
source d’épanouissement lorsque le sentiment du travail « bien fait » se reflete dans le
« faire plaisir ». De Pryck (2011) souligne que le manque de reconnaissance
institutionnelle, les soignants vont investir ou sur-investir par compensation la sphere de
reconnaissance aupres de la personne agée en attendant des marques de confiance qui
s’alimentent mutuellement et étre dans la compassion et I’empathie de la personne agée
seule. Cette orientation « patient » peut étre a la fois une source de compensation et a
I’inverse source d’une nouvelle souffrance au-dela de 1’émotion réglementée, au
moment du déces qui sera a la hauteur de leur sur-investissement émotionnel aupres du
patient. Cette souffrance peut étre étendue dans la compassion a celle des familles qui
les « emmenent dans leur souffrance » et pour lesquels le personnel dit étre contaminé,
du fait que la difficulté a mettre des barriéres.

Cette modulation de I’expression des émotions, est particulierement attendue et illustrée
dans les procédés de solennisation en situation de deuil approchant la forme d’une
injonction morale de « rester digne ». Forme de préservation de soi en veillant a ne pas
trop s’attacher, ce travail sur les émotions et de maintien d’une réserve nécessaire dans
I’exposition de soi entretenu par les professionnels, reste néanmoins difficile, fragile et
épuisant émotionnellement et professionnellement. D’ailleurs, cette part des émotions
est dans de nombreuses institutions cadrée voir formalisée et doit composer avec
I’augmentation des rythmes de travail amputant d’une partie relationnelle le métier. Il
en va ainsi dans le domaine hospitalier, selon Roux (2013), le travail émotionnel est
envisagé par les autorités et les managers de maniére instrumentalisée, y compris au
sein des formations. Les ¢émotions sont formalisées (absence d’authenticité),
rationalisées, voire empéchées a travers le dispositif technique mis en place. De maniére
concomitante, les actes techniques se font plus nombreux. Ce qui est défini dans les
normes comme « les bonnes pratiques de soin » entre en tension avec la vision qu’a le
personnel soignant de leur métier. Cet état de fait se cristallise aujourd’hui de manicre
nette a travers le mouvement « Ni bonnes, ni nonnes, ni pigeonnes » dans lequel les
personnels soignants luttent pour leurs conditions de travail avec comme slogan « On
parle patient. Ils parlent argent » (Roux, 2013). Le contexte paradoxal et vecteur de
souffrance présente donc la particularité de nier le travail émotionnel, alors méme qu’il
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est requis tant sur plan 1égal que sur le plan de I’éthique professionnelle des
métiers du soin.
Dans ce contexte en tensions, ’apprenti aide-soignant voit son niveau de stress
exacerbé par son statut d’étudiant débutant devant faire ses preuves professionnelles et
académiques, tout en découvrant la réalité du métier et ses pratiques. S’ajoute donc, au
stress du métier et de sa découverte, le stress traditionnel de 1’étudiant. Précisément, les
étudiants rapportent un niveau de stress plus élevé lors de la premicre année que lors
des années suivantes (Ross, Niebling et Heckert, 1999). Ce stress a un impact sur leur
santé physique et mentale. Plus précisément, le stress produit un effet aux niveaux
neurologique et cognitif. Son incidence sur les capacités cognitives est capable
d’affecter les performances académiques et professionnelles (Vaez et Laflamme, 2008),
mais également la performance et la résilience au travail.

En résumé, I’activité¢ d’aide-soignant présente un caractére public et visible, méme si
leurs pratiques professionnelles tendent a €tre invisibles dans 1’organisation hospitaliere
(Aubry, 2012). Pourtant, le soignant s’adresse a des malades et son activité est, dés lors,
soumise a leur regard. Il doit savoir et pouvoir faire face a des situations (gestion de la
fin de vie et de la douleur aupres des familles ou accompagnants...) lies a
I’interactivité humaine, ou les émotions sont particulicrement mises a 1’épreuve.
Autrement dit, une part de son activité consiste a gérer ses émotions et a montrer des
émotions conformes a une norme, selon certaines régles de « display rules », « pour
créer une apparence faciale et posturale observable » (Hochschild, 1983). Relevant des
métiers du soin sensibles aux risques psychosociaux, le métier d’aide-soignant est un
métier fait de tensions ou la nature méme d’un bon nombre d’activités renvoie au travail
et a un travail pluriel et sur soi, émotionnels ; un travail sur les émotions probablement a
la hauteur des tenants et des valeurs qui ont fait que ces personnes sont venues au métier
du soin. Il importerait d’étudier les valeurs qui ont sous-tendues leur choix pour mieux
comprendre les mécanismes qui se jouent dans ce stress liés aux émotions ; ce que nous
discuterons plus loin et ferons émerger de cette these.

Ainsi, pour assurer et assumer ce travail a forte charge émotionnelle et prévenir les
risques psycho-sociaux dans ce métier, quelle formation et quelles compétences ad
hoc ? C’est la question que nous nous poserons en conclusion de cette partie. En est-il
de méme pour les personnels de 1’éducation ? Le stress en éducation renvoie-t-il aux
mémes problémes ?

1.3 Le travail émotionnel des personnels éducatifs et le stress des novices

Les métiers de 1’éducation, font partis des métiers émotionnels ou les risques
psychosociaux, entre autres, le stress et 1’anxiété sont importants. Ils sont généralement
considérés comme des professions stressantes et génératrices de nombreux cas de
burnout. Qu’il s’agisse d’une réalité¢ ou d’un stress ressenti, cette perception ressentie
par les personnels éducatifs, particulierement les enseignants, a des répercussions
néfastes sur leur dynamisme et sur leur motivation. Précisément, 1’enseignement est
reconnu comme une profession a haut risque au plan du stress, de 1I’épuisement et des
désordres émotionnels. Parmi les études réalisées depuis plus de vingt ans, celle de
I’Organisation Internationale du Travail (2003) confirme que de 25% a 33% des
enseignants de la plupart des pays de I’OCDE souffrent d’un niveau élevé de stress au
travail et que les novices ou débutants sont encore plus vulnérables. En France, Kovess,
Labarte et Brunou (2001) ont effectu¢ une enquéte aupres d’un échantillon de 6 700
enseignants (primaire et secondaire). C’est aupres de cette population qu’on y trouve le
plus haut taux d’arréts de travail (31% a 45% par an, dont 12% pour des problemes de
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sant¢ mentale, contre 6% a 29% dans les autres professions). C’est ce que
montre également les travaux de Rascle et Bergugnat (2011) dans leur étude menée de
2008 a 2012 sur les débutants : un nouvel enseignant (dit « novice ») sur dix est en état
de burnout dés sa premiere année d'enseignement. En cause le climat scolaire mais
surtout la représentation du métier. Cet épuisement croissant des enseignants débutants
a été¢ montré a partir d’'une étude nationale menée aupres d’enseignants stagiaires. Selon
I'étude, la moitié des enseignants (47%) souffre d'épuisement €motionnel, 56% de
dépersonnalisation (forte détérioration de la relation aux ¢éleves), la seconde
caractéristique du burnout. Au final, seulement 10 a 15% des enseignants débutants ne
souffrent pas de leur entrée dans l'enseignement. Ce stress du débutant est expliqué par
une mutation du systeme et une attention peu élevée de D'institution scolaire et son
organisation portée notamment dans le moment de l'entrée dans le métier. Selon
Bergugnat et Rascle (2011), les enseignants débutants sont souvent obligés d'enseigner
trés loin de chez eux, parfois dans des contextes difficiles. La différence est nettement
visible entre ceux qui ont un contexte plus facile ou un milieu conforme a leurs attentes
et ceux qui souffrent et n'arrivent pas a exercer leur métier, par exemple parce qu’ils ne
sentent pas respectés par les €leves. Ces travaux montrent que certains ont du mal a
s'adapter, a exercer une autorité¢ éducative. A I’inverse, ceux qui ne souffrent pas de
burnout sont ceux qui arrivent a se remettre en question, a trouver des stratégies
différentes et sont aidés questionnant le management de la ressource humaine pour ces
publics. Les professeurs des écoles, publics majoritaires des étudiants en sciences de
I’éducation de notre population, sont ceux qui ressentent 1’épuisement émotionnel le
plus fort comparativement aux enseignants du second degré. Les chercheurs Rascle et
Bergugnat (2011) I’expliquent par leur relation plus investie avec les éleves, jusqu’a
parfois un surinvestissement comparativement aux enseignants du second degré.
Au probleme d’adaptation a la population loin des exemples des manuels ou donnés en
formation, ’enseignant débutant fait souvent 1I’expérience du « choc de la réalité »
défini comme un conflit cognitif bas¢ sur une incompatibilité¢ entre la représentation
idéale que I’enseignant se fait de I’exercice professionnel et la réalité concrete de celui-
ci dans son contexte d’insertion (Nault, 1999). La formation initiale recue et les
représentations construites au cours de celle-ci manquent généralement de congruence
avec la réalité du milieu professionnel selon Llorca (2013). Ainsi, ce choc de la réalité
repose a la fois sur une crise psychologique (interne) et une crise des cadres de
socialisation pergus par [’enseignant novice comme défaillants selon Baillauques
(1999). Cette crise longue, complexe et parfois douloureuse d’assimilation et de
sensation de maitrise de l’environnement oblige a une reconstruction de sens et
réorganisation de ses représentations. La question de la capacité d’ajustement des
enseignants a leur environnement de travail renvoie aux approches interactionnistes de
I’épreuve d’accommodation ou d’ajustements situationnels selon Woods (1977) ou
contextuel pour van Zanten & Grospiron (2001).
Cependant certains d’entre eux s’adaptent de manicre efficace a leur nouveau contexte
d’enseignement, et réussissent a s’engager dans une dynamique de développement
professionnel tandis que d’autres tendent a inscrire leurs interventions dans des modes
de renoncement, voire de démission aprés seulement quelques années d’enseignement.
La réalité¢ scolaire est appréhendée et accueillie différemment selon les enseignants
novices. La ou certains s’adaptent de mani¢re remarquable a des conditions
d’enseignement difficiles (difficultés de mobilisation cognitive des éléves, perturbations
et désordres en classe, etc.), d’autres éprouvent des difficultés récurrentes, faisant le
deuil d’exigences scolaires. Les enseignants débutants ne sont pas tous égaux ni dans
leur mode d’acces a la profession ni par la suite dans leur capacité a s’adapter a leur
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métier. Leur appréhension et engagement dans la profession va dépendre déja
de leurs motivations a son entrée, du lieu et la nature du lieu d’affectation (ZEP,
établissement de centre ville, de campagne...), du primo-statut (remplagant, titulaire)...
Plus largement, la dynamique de professionnalisation va relever d’une interprétation
subjective des situations passées, présentes et a venir dans un jeu de reconstructions et
réinterprétations successives en interface avec la réalité concréte du travail. Ajustements
pour lesquels la formation initiale et son institution ne préparent pas selon Llorca (2013)
et dont elles seraient de moins en moins en mesure d’anticiper efficacement
I’adéquation entre le futur professionnel et le poste a occuper, entre les connaissances et
gestes jugés utiles pour I’exercice de leur métier en constante évolution et leur mise en
ceuvre dans les différents contextes d’intervention.
Le décalage est souvent grand entre le modele professoral imaginé et la réalité que les
enseignants novices découvrent en situation. Le sentiment de devoir « exercer un métier
qu’ils n’ont pas appris » (Rochex, 1995) ou encore de « pratiquer un autre métier que
celui auquel ils se croyaient pourtant destinés est tres fortement ressenti en début de
carriere » (Rayou & van Zanten, 2004).
On retrouve ces mémes problématiques de choc de la réalité dans le monde de la
formation des éducateurs spécialisés. Molinier (2011) souligne le turnover important
des éducateurs novices dans les institutions pour enfants au syndrome de I’autisme. Ces
travaux tentent d’isoler les caractéristiques de ceux qui perdurent dans I’activité. Il en
ressort essentiellement les compétences sociales et émotionnelles. Depuis en
prévention, il a été mis en place dans son institution un programme de formation au
capital émotionnel axé sur le protocole mis en place aupres des apprentis aides-
soignants du cas n°l en vue de favoriser la rétention et la qualité de vie au travail des
nouveaux personnels. Le turnover a chuté par moitié. Les ressources de ces derniers
pour s’adapter renvoient donc a une dotation soit personnelle au départ, soit & un apport
bienveillant en formation de 1’organisation. Sinon, la survie par la révision pragmatique
de leur mode de fonctionnement ou les renoncements professionnels plus ou moins
acceptés restent souvent le lot des novices, les amenant a revisiter leur identité au
travail. D’une identité institutionnelle idéalisée de « mission de service publique
d’éducation pour tous » qu’ils embrassaient au départ, celle-ci va se redéfinir autour
d’une identité professionnelle (Cattonar, 2002).
Dans cette évolution, la 1égitimité de 1’institution et les ressources statutaires n’exercent
plus la méme force de régulation (Derouet, 1988). Ce glissement d’un monde institué
autour de normes et de régles partagés vers un monde soumis au jeu des acteurs en
coprésence va exiger davantage des novices qu’ils operent des adaptations, révisions, et
parfois méme des « deuils » professionnels selon Barrére (2002). Aussi, de ces
adaptations en découlent la nécessité permanente de justifier leurs choix et méthodes
pédagogiques, voire didactiques aupres de leur hiérarchie et particulierement lors des
visites d’inspection participant au sentiment de contrdle et d’épreuves permanentes
aboutissant a un sentiment d’impuissance générant une véritable souffrance
(Lantheaume & Heélou, 2008). L’activité¢ du novice, chargée émotionnellement et
subjectivement éprouvante, peut conduire selon les ressources de la personne a
I’émergence d’un sentiment d’incompétence et d’impuissance, voire d’usure, liés aux
obstacles et sentiments d’un travail empéché (Clot, 2002) pouvant aboutir a un
épuisement et désengagement professionnels (Lantheaume & Hélou, 2008).
La réduction de I’incertitude des nouvelles caractéristiques du métier d’enseignants va
s’opérer par les novices en adoptant des modeles pragmatiques et expérientiels
d’actions (Rayou & van Zanten, 2004) vérifiables de maniére instantanée en situation.
Ils sur-investiront dans ce changement d’identité davantage 1’activité d’apprentissage de
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leur éléves tout en travaillant a celle de leur propre métier (Saujat, 2004 ; Ria,
2006). Les déconvenues ou le choc de la réalité vont modifier I’identité de départ des
novices, basée sur I’institution a laquelle ils ont candidaté. L’identité de 1’enseignant va
se déplacer progressivement de celle institutionnelle, voire vocationnelle (voué a
I’institution et sa mission) vers celle professionnelle se définissant essentiellement en
relation avec 1’exercice de son métier, a partir du travail et des relations avec les éleves
dans les classes, du rapport aux savoirs et compétences que 1’enseignant y engage. Les
épreuves que vivent les novices génerent des tensions et des contradictions, engendrées
par la complexité d’une activité et le choc de sa réalité nécessitant un travail de la
personne sur elle-méme visant moins leur conformité a des roles que I’institution peine
a définir que la constitution de ressources ad hoc et I’apprentissage de I’acceptation (qui
se distingue de la résignation) d’une réalité du travail différente de celle qu’ils avaient
envisagée.
La compréhension des liens entre les différents facteurs de stress et les composantes du
stress permettent de fournir des pistes d’action en terme de prévention et d’intervention
spécifiques aupres de ces populations. Entre autres, développer le capital émotionnel de
ces personnes renvoyant a I’ensemble des compétences émotionnelles, a été la piste
privilégiée dans cette recherche-action pour outiller ces personnes afin de mener a bien
leur travail personnel ou professionnel et ne pas s’y épuiser. Particulieérement, a partir
de programme de développement du capital émotionnel utilisant ’approche de la pleine
conscience, de 1’acceptation et de I’engagement que nous développons dans les
expérimentations présentées dans les cas d’études de cette these.
Enfin, au-dela du stress du novices, nous avons vu que les métiers d’aide-soignant et
d’enseignant sont des métiers émotionnels ou il est attendu que les personnels
démontrent des capacités d'empathie, d’écoute active, de prise de décisions, qu’elles
améliorent leurs pratiques, prennent en charge leurs patients et le soin en lui-méme ou
les éleves et leur développement. Egalement, les mutations dans I’activité laissent a
supposer nécessaire une flexibilité et un deuil de la vision qu’ils avaient du métier et de
ses conditions d’exercice. Ces évolutions suscitent des émotions négatives, des
frustrations, et élargissant les zones d’inconfort impliquant entre autres, la régulation de
leurs émotions, la compréhension de celles des personnes qu’ils ont en charge, de
I’empathie, de la compassion.... autant de dimensions du métier qui nécessitent des
ressources particulieres, des compétences singuliéres aux relations humaines.
Dans cette expérimentation menée aupres d’étudiants novices suivant une formation
professionnelle en Institut de formation en soins infirmiers (IFSI), nous avons mis en
place le programme de développement du capital émotionnel a partir ’ACT’ et avons
étudi¢ son impact sur le développement de compétences émotionnelles chez les
apprenants et le management de leur stress au travail.
Ainsi, dans le monde du soin, comme dans 1’éducation, les ressources humaines et les
métiers de I’encadrement, les émotions et leurs réactions doivent étre conformes aux
attentes et exigences du métier ; entre autres, une maitrise obligée de soi et de ses
émotions, pour ne pas « s’écrouler » dans des situations dramatiques ou difficiles, étre
digne aupres des familles lors d’un déces, ou encore ne pas montrer ses difficultés ou sa
souffrance au travail aupres de ses collegues. En cela, le c6té relationnel et le caractére
public et visible de ce métier font de 1’activité d’aide-soignant une activité qui reléve
d’un travail émotionnel.
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2. Des ressources en capital humain au capital émotionnel

2.1. Intelligence émotionnelle ou compétences émotionnelles ?

La capacité d’identifier, d’accéder et de contrdler ses émotions est d’abord définie sous
le terme d’Intelligence émotionnelle (Salovey et Mayer, 1990). Ce concept apparait
dans les années 1990 et était défini comme étant « [’habileté a percevoir et a exprimer
les émotions, a les intégrer pour faciliter la pensée, a comprendre et a raisonner avec les
émotions, ainsi qu’a réguler les émotions chez soi et chez les autres ». Il a été mis en
évidence que I’Intelligence émotionnelle est un bon prédicteur de santé¢ et de
performance scolaire ou professionnelle (Schutte et al, 2007). Les recherches de
Mikolajczak (2006) indiquent que I’Intelligence émotionnelle modeére significativement
I’impact du stress, tant sur la réponse psychologique que neuroendocrinienne. Au
niveau psychologique, D’intelligence émotionnelle est associée a une moindre
détérioration de I’humeur et a une moindre réactivité émotionnelle en réponse a un
stresseur. Au niveau biologique, les individus ayant un score d’intelligence
émotionnelle élevé présentent un pic de cortisol salivaire moins important en réponse a
un stresseur que leurs pairs ayant un score faible. Une autre étude (Mikolakczak et al,
2006) montre que les étudiants ayant un niveau d’intelligence émotionnelle élevé
présentent une moindre détérioration de leur état psychique (moindre anxiété etc.) et
physique (moins de maux de ventre ou téte, etc.) durant une session d’examen que les
étudiants ayant un score faible.

Bar-On (2000) a mis au point un instrument de mesure de I’intelligence émotionnelle :
I’Inventaire du Quotient Emotionnel EQ-I centré sur une gamme de capacités
émotionnelles et sociales. Bar-On distingue cinq composantes de 1’intelligence
émotionnelle : I'intrapersonnelle, I’interpersonnelle, 1’adaptabilité, la gestion du stress
et I’humeur générale. L'échelle Intrapersonnelle évalue l'habileté a reconnaitre ses
émotions, a les comprendre, les accepter, les affirmer. L'échelle Interpersonnelle évalue
I'expression et I'utilisation des émotions dans les relations interpersonnelles ainsi que
l'identification des émotions d'autrui. L'échelle d'Adaptabilité évalue I'adaptation et la
régulation des émotions dans différents contextes. L'échelle Gestion du Stress évalue le
controle des impulsions et la résistance a la pression. L'échelle Humeur Générale évalue
la capacité a jouir de la vie et a envisager les choses sous un angle positif. Selon Bar-
On, l’intelligence émotionnelle se développe avec le temps, et il est possible de
I’améliorer par la formation et la thérapie. Bar-On pose 1’hypothése que les personnes
qui ont un quotient émotionnel supérieur a la moyenne réussissent en général mieux a
faire face aux exigences et aux pressions de l’environnement. Il ajoute qu’une
déficience dans I’intelligence émotionnelle peut empécher le succes et traduire
I’existence de problémes psychologiques.

Ce concept d’intelligence émotionnelle connait un vif intérét aupres des scientifiques
autant en psychologie qu’en sciences du management. Goleman et Cherniss (2001) s’y
sont intéressé mais préfere au terme d’intelligence celui de compétence: « En elle-méme
[’Intelligence Emotionnelle n’est pas un bon prédicteur de la performance dans le
travail, ce sont bien plus les compétences émotionnelles qui importent ».
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Le modele de Cherniss et Goleman (2001) est structuré autour de deux types de

compétences émotionnelles :

COMPETENCE EMOTIONNELLE

COMPETENCE EMOTIONNELLE

PERSONNELLE SOCIALE
Auto-Evaluation ou Connaissance de | Conscience sociale de I’Autre :
soi : Empathie
Conscience émotionnelle de soi Souci du service
Auto-évaluation Compréhension et culture

Confiance en soi
Estime de soi
Connaissance de sa culture (identitg)...

organisationnelle (régles de 1’organisation,
la société)...

Auto-régulation :
Controle de soi

Aptitudes sociales de communication ou
et de la relation aux autres :

Fiabilité Aider les autres a se perfectionner
Droiture Influence

Adaptabilité Communication

Adhésion aux objectifs, persévérance Gestion des conflits

Initiative... Leadership

Catalyseur du changement
Etablissement de relations
Travail d’équipe et collaboration...

Ainsi, Cherniss et Goleman catégorisent les compétences émotionnelles, celles sociales
et celles personnelles, renvoyant encore aux dimensions inter et intra-personnelles que
I’on retrouve chez Gardner dans les intelligences multiples. Ces deux catégories sont
elles-mémes décomposées en deux groupes de compétence. Dans la catégorie
compétences €¢motionnelles personnelles, le premier groupe, I’auto-évaluation ou la
conscience de soi, est la capacit¢ a comprendre ses €motions, a reconnaitre leur
influence et a les utiliser pour guider nos décisions. Le deuxiéme concept, 1’auto-
régulation ou la maitrise de soi, consiste a maitriser ses émotions et impulsions et a
s’adapter a I’évolution de la situation. Ces deux premiers concepts font référence aux
compétences émotionnelles personnelles. Le troisiéme concept, celui de la conscience
sociale, englobe la capacité a détecter et a comprendre les émotions d’autrui et a y
réagir. Enfin, I’aptitude sociale de communication ou la gestion des relations, qui est le
quatriéme concept, correspond a la capacité a inspirer et a influencer les autres tout en
favorisant leur développement et a gérer les conflits. Ces deux derniers concepts font
référence aux compétences émotionnelles sociales.

2.2. Capital émotionnel : ensemble des compétences émotionnelles

L’importance grandissante accordée aux compétences émotionnelles et leur
caractéristiques et retombées ont amené Gendron (2004, 2008) a les définir comme
constituant un « capital émotionnel » (2004). En mati¢re de capital dans le domaine des
ressources humaines, le modele de capital humain de Becker (1964) modélise, prend en
compte et évalue le Savoir et le Savoir-faire des personnes, faisant référence aux
connaissances générales et aux connaissances techniques. A ces deux composantes du
capital humain, il importe pour Gendron d’y ajouter un troisieéme : le savoir-étre.
L’auteur étudie cette troisiéme composante en proposant le concept de « capital
émotionnel », pour rendre « visible » cette autre dimension a la fois pour des raisons
heuristiques et scientifiques. Le capital émotionnel se définit comme suit : « Ensemble
des compétences émotionnelles qui constitue une ressource inhérente a la personne,
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utile au développement personnel, professionnel et organisationnel, participant
a la cohésion sociale et ayant un retour ou des retombées personnelles, économiques et
sociales... » (Gendron, 2008).
Ces compétences émotionnelles importent dans 1’épanouissement, la santé, la résilience
de la personne et sont nécessaires pour permettre un développement équilibré et
harmonieux. C’est a partir de ces recherches et résultats que se développent des
programmes d’intervention permettant de développer les compétences émotionnelles
présentés dans ce travail et que ce modele et cette approche seront spécifiés dans le
chapitre suivant.
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CHAPITRE 4 Emotions, intelligence, compétences et
capital émotionnel

Introduction

Les émotions pleinement engagées dans les métiers du soin et de 1’éducation sont-elles
une faiblesse ou une force ? Quels liens les émotions entretiennent-elle avec la santé ?
En question leur régulation : quelles compétences nécessaires pour une régulation
efficace/non-dysfonctionnelle des émotions ? S’agit-il d’une intelligence ou de
compétences émotionnelles et quel modeles ? Quel capital humain spécifique mobilise-
t-il ?

Ce chapitre aborde la dimension des émotions du point de vue de leur approches
théoriques et de leur fonctionnement et rdles et leur régulation a partir d’une approche
en terme de compétences renvoyant aux modeles d’intelligence €motionnelle. Ces
compétences essentielles restent quasi-inexistantes ou demeurent encore trés souvent
absentes ou « invisibles » autant dans les modeles théoriques du capital humain que de
mani¢re pragmatique dans bon nombre des programmes de développement des
compétences requises et de formation aux métiers émotionnels, particulierement celles
des enseignants et voir « former a étre empéchées » dans les formations au soin.

Pour cela, a partir d'une approche conceptuelle, pour visibiliser et rendre visible ces
compétences, pour les sortir de sous la ligne de flottaison de I’iceberg, il importe de
montrer que celles-ci constituent un véritable capital, un capital émotionnel participant
du professionnalisme ou de la compétence du professionnel des métiers émotionnels.
Leurs impacts questionnent les modes de fonctionnement et pratiques actuelles du soin
ou encore les styles d’enseignement traditionnels respectivement de nos systémes de
santé et d’éducation, mais également le style de management de celles et ceux qui les
encadrent : les responsables, managers ou supérieurs hiérarchiques... ; obligeant a
repenser Autrement leur formation a I’aune de ces nouvelles avancées scientifiques.

Les recherches dans le domaine des émotions en psychologie, en neuropsychologie et
en management apportent des éclairages d’un point de vue des liens entre cerveau et
apprentissage et également sur ’intelligence émotionnelle, capital émotionnel et leurs
compétences associées et la performance. Ces avancées suscitent de nouveaux ponts
entre disciplines ; entre autres, entre les modeles d’intelligence émotionnelle en
psychologie et les travaux des sciences de management et économiques sur les
ressources humaines, dont le capital émotionnel se veut une occasion de revisiter
I’approche de Becker du capital humain.

1. Emotions, origines, fonctionnement et roles

1.1. Les émotions et leurs origines : approches théoriques

Le concept d’émotion fascine les hommes depuis 1’Antiquité. Longtemps considérées
comme perturbatrices ou parasites, elles devaient étre évitées a tout prix car opposées a
la raison. En effet, la dimension émotionnelle apparaissait pratiquement toujours posée
en altérité et en opposition a la dimension dite rationnelle ou logique. Cependant, avec
I’émergence de nouveaux domaines de recherche et I’interdisciplinarité de certains
travaux scientifiques, ce courant de pensée s’est estompé pour une réhabilitation des
émotions. C’est ainsi que les émotions font aujourd'hui I'objet d'un intérét grandissant
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en neurosciences, comme en témoigne la croissance exponentielle des
publications dans ce domaine, depuis la fin des années 1990. Ce rebondissement
s'explique par la convergence d'au moins trois facteurs : en premier lieu, l'essor des
neurosciences cognitives ; en second lieu, de récents progrés techniques, comme
I’imagerie fonctionnelle ; et enfin, une reconsidération de cette idée ancienne, avec
I’introduction de la notion d’utilit¢ des émotions. En effet, les émotions jouent chez
I’homme un réle critique dans la prise de décision, la perception, I’interaction et
I’intelligence. Elles sont omniprésentes et influencent notre vie au quotidien. Elles ont
leur place dans toutes les spheres des activités humaines ; donc au travail qu’il soit
scolaire ou professionnel. Elles interviennent dans le fonctionnement de nombre de nos
facultés, comme la mémoire, le raisonnement, la prise de décision ou encore
I’adaptation sociale. Elles ont un role de nature purement social et sont décisives pour
I’adaptation de I’individu et ceci, deés sa naissance jusqu’a 1’age adulte a des degrés
divers. Pour cela, dans le champ de I’éducation, elle concerne autant ’enfant, I’éleve,
I’apprenant que [’adulte, 1’enseignant, le professionnel. Aussi, leurs régulations
renvoient a de réelles compétences et participent de la constitution d’un capital
émotionnel utile pour faire face aux adaptations nécessaires et changements
qu’interviennent dans nos sociétés autant au travail que dans sa vie privée.
Darwin (1872) fut I’un des premiers a s’intéresser aux phénomenes émotionnels pour
leur qualité primitive adaptative, résultant d’une sélection phylogénétique. En partie
universelles (elles possédent des bases génétiques), les émotions sont aussi en partie
culturelles. En psychologie, nombre d’auteurs ont tenté de conceptualiser I’émotion,
tant sur le domaine touchant aux composantes, aux déterminants, aux effets sur les
comportements ou encore a leurs fonctions. Divers courants de pensées et modeles
théoriques ont émergé, chacun avec un paradigme de recherche propre. Pour une revue
détaillée, nous renvoyons aux travaux de Riviere et Godet (2003) dont la suite rend
compte de maniere synthétisée. Les premieres théories se sont basées sur les
changements et 1’activation physiologiques (James et Lange, 1884) qui jouent un rdle
majeur dans le déclenchement des émotions. A la perception d’un stimulus, des
changements périphériques se mettent en place. C’est la perception de ces changements
qui constitue pour ces auteurs I’émotion. En outre, des changements physiologiques
périphériques différents entrainent des émotions différentes, et un feed-back corporel
(c’est-a-dire une perception viscérale) est nécessaire pour permettre 1’émergence d’une
émotion. Autrement dit, au temps du romantisme, les émotions sont mises au niveau
corporel et la raison dans le cerveau. Il faut attendre le 20 et 21¢me siecles pour que les
émotions soient réintégrées au niveau cérébral cependant d’abord en les reléguant dans
les strates neuronales inférieures.

Cannon (1927) va proposer une théorie centrale des émotions ou les émotions seraient
induites par I’excitation du thalamus, qui en retour, provoquerait des changements
physiologiques. Les changements physiologiques seraient donc non plus les causes mais
les conséquences de 1’expérience émotionnelle.

Les théories cognitives se sont focalisées ensuite sur les aspects conscients des émotions
ainsi que sur la notion d’évaluation. Elles ont émergé avec la naissance d’un nouveau
courant de pensées, prenant en compte le role de la cognition face aux stimuli de
I’environnement. Arnold (1950) introduit la notion d’évaluation cognitive. Pour lui,
I’étre humain évaluerait premiérement le stimulus en fonction de sa mémoire
d’expériences émotionnelles antérieures générant ensuite une tendance a 1’action. De
cette premicre attitude émotionnelle spécifique de I’émotion s’en suit des impulsions
nerveuses corticales, provoquant des changements physiologiques. Ces derniers seraient
réévalués par un systeme de feed-back, donnant enfin naissance au label émotionnel de
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la situation. L’émotion est ainsi vue comme un processus temporel, comprenant
divers mécanismes psychologiques, a travers lesquels une situation va devenir un
stimulus émotionnel et donner lieu a une évaluation. Plus tard, Lazarus (1991) propose
une théorie relationnelle, motivationnelle et cognitive des émotions s’appuyant sur le
fait que les émotions résultent de I’influence mutuelle d’un sujet et de son
environnement. L’homme est décrit comme un organisme évaluateur (« appraisal »),
qui cherche constamment a évaluer la situation par rapport a son bien étre personnel, en
se basant sur des normes, regles et caractéristiques sociales de 1’environnement. Ce
résultat serait par ailleurs indissociable de la notion d’adaptation (« coping »).

Pour les constructivistes, les émotions sont le produit de constructions sociales et
dépendent essentiellement du contexte social et interactionnel dans lequel elles
apparaissent. On retrouve dans cette mouvance, les travaux de Wallon (1938) et de
Averill (1980). Précisément, pour Wallon, des les premiers jours de la vie de ’enfant,
les réactions motrices et les attitudes posturales font naitre des émotions auxquelles le
milieu est appelé a répondre. Ce sont d’elles que proviennent les premicres régulations
du comportement, puis les progres des habitudes motrices ; approche qui tente
d’expliquer I’émotion par le contexte social et interactionnel.

Les approches multidimensionnelles des émotions, proposent des appréhensions
compréhensives et multidisciplinaires des émotions. Pour Scherer (1984), I’émotion est
composée d’une évaluation, d’une activation physiologique, de 1’expression motrice, de
la motivation et de la subjectivité du sujet. Sa fonction fondamentale serait alors de
permettre une bonne adaptation du comportement aux stimuli internes ou externes.
D’autres chercheurs ont repris ce concept par la suite. Ainsi, Frijda (1986), introduisit
une composante supplémentaire de préparation a I’action. Bower, (1981) assimile
I’émotion a un réseau de nceuds interdépendants, représentant chacun un concept
sémantique, permettant ainsi une diffusion de 1’activation. L’intensit¢ de 1’émotion
influencerait alors la mémorisation, via un systéeme d’amplification entre le nceud
émotionnel et la trace mnésique de 1’information traitée. L’approche dimensionnelle de
Lang et al. (1993) se focalise sur I’organisation des émotions qui s’effectue sur des
continuums particuliers. Celle-ci dépend en outre de la mobilisation de deux systemes
de motivation (aversif/appétitif). Basé sur les travaux de Hebb (1949), la motivation est
définie comme facteur pouvant déterminer « la direction et la vigueur » des
comportements. Deés lors, ces deux caractéristiques peuvent étre représentées
respectivement comme des parametres quantifiables : la valence affective (positive /
négative) et l’intensité de 1’activation. L’intensité correspond a la disposition de
I’organisme a réagir selon différents niveaux d’activation, tandis que la valence
correspond a la disposition de I’organisme a émettre des comportements d’approche ou
d’évitement. Les émotions, de part leur implication dans de multiples réponses et de
part leur extréme variabilité, ont une composition psychophysiologique chargée, que
Lang distingue par trois canaux d’expression : celui comportemental (par des actes
conscients ou des séquences de comportement fonctionnel, ex : attaque, fuite,
comportement d’approche sexuelle...), langagier (incluant la communication expressive
(ex : cris de menace, attaque verbale...et I’évaluation du ressenti : description des
sentiments ou attitudes générées) et celui physiologiques (ex : changements du tonus
musculaire, des visceres, du systéme immunitaire...).

1.2 Le fonctionnement des émotions

Les récentes avancées en terme d’outils techniques, notamment grace a 1’imagerie
cérébrale, ont permis d’étudier plus en détails les bases neurales de 1’émotion et le
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fonctionnement du cerveau fournissant ainsi les bases indispensables pour
aborder la complexité des phénomenes affectifs et proposant ainsi des approches neuro-
psycho-biologiques des émotions ouvrant la voie aux neurosciences affectives ;
particuliecrement permettant aux théoriciens cognitivistes de voir la facon dont le
cerveau détecte et évalue les stimulus émotionnels et, la maniére dont les réponses
émotionnelles sont engendrées. Précisément, ces avancées techniques ont réhabilité
I’hypothese selon laquelle les émotions ont un role adaptatif. Ces dernieres sont
nécessaires au bon fonctionnement de nombre de nos facultés, comme la mémoire, le
raisonnement, la prise de décision ou encore 1’adaptation sociale.
Papez, reprenant les théories de Cannon, suggerait en 1937 I'existence d'un "systeme de
I'émotion" situé sur la paroi médiane du cerveau, reliant le cortex a 1'hypothalamus. Il
s'appuie notamment sur des cas cliniques de tumeur en région cingulaire entrainant des
modifications émotionnelles. Aujourd'hui, avec le développement de I'imagerie
cérébrale et en particulier fonctionnelle, la neuro-anatomie des circuits émotionnels est
mieux connue et permet de mieux comprendre la relation cognition/émotion.
L’approche neurobiologique des émotions s’intéresse en effet aux mécanismes
fondamentaux du systéme nerveux a ’origine des émotions. Entre autres, Mac Lean
(1990) élabore un modéele neuropsychologique de 1’émotion faisant intervenir les
grandes parties du systeéme nerveux central.

Plus tard, Damasio (1994, 1998) proposera la théorie des marqueurs somatiques (des
perceptions corporelles conscientes) qui orientent nos raisonnements. A partir d'un
stimulus émotionnellement compétent, soit un objet externe ou interne ou une situation
réelle ou remémorée, une information sensorielle est transmise vers le cortex sensoriel
puis vers les structures identifiées comme site de déclenchement de I'émotion
I'amygdale, le cortex préfrontal ventro-médian, le cortex cingulaire. Face a un stimulus
émotionnel, le sujet présente des réactions physiologiques (réponses cutanées,
accélérations de la fréquence cardiaque et du rythme respiratoire). Ces "marqueurs
somatiques" sont associés a une émotion, provoquée par le stimulus, au niveau du
cortex orbito-frontal. Les émotions seraient un marqueur somatique (corporel) qui nous
permettrait d'évaluer le caractére désirable ou non d'une décision. Selon I'émotion
ressentie, nous serions donc orientés, par exemple vers I'envie de s'approcher (émotion
positive) ou vers la fuite (émotion négative).

I1 définit des conditions pour distinguer des émotions primaires de celles secondaires.
Ainsi, certains stimulus de I’environnement (qui ne sont pas nécessairement reconnus
consciemment) sont analysés par les structures limbiques et provoquent des réactions
innées (ex : peur) qui constituent les émotions primaires (générées selon une
composante non-cognitive) (voir figure. ci-apres). A I’inverse, les émotions secondaires
sont le résultat d’évaluations cognitives conscientes et non conscientes (générées
cognitivement) élaborées sur la base d’apprentissages. Celles-ci étant ensuite transmises
en retour au systeme limbique.

Pour Ekman (1992), I’émotion primaire comporte neuf caractéristiques. Elle posséde un
signal universel distinct ; elle est présente chez d’autres primates que I’humain ; elle a
une configuration propre de réactions physiologiques ; elle est associée a des
événements déclencheurs universels distincts ; elle a des réponses émotionnelles ou des
composantes convergentes ; elle est rapidement déclenchée et ¢évaluée
automatiquement, et apparait spontanément. En outre, une combinaison de plusieurs
émotions primaires permettrait d’expliquer la complexité de ce que 1’on éprouve.
Plutchik (1980) compare d’ailleurs, les émotions a une palette de couleurs, les émotions
primaires (au nombre de huit selon lui) correspondant aux couleurs primaires, et les
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émotions plus complexes a un mélange de ces couleurs primaires. Par exemple,
le mépris résulte de la colére et du dégott (voir figure ci-apres). De plus, ces émotions
varient en intensité (voir figure ci-apres).

Figure 18 Systéme lymbique et traitement des émotions

Figure 1. Le systeme lymbique et le traitement des émotions
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Figure 19 Panel des émotions

Les émotions primaires Panel de diverses émotions

Amour

désapprobation

(Source : http://library.thinkquest.org/25500)

1.3 Le role des émotions

Plusieurs chercheurs contemporains ont montré que les émotions sont nécessaires au

bon fonctionnement de nombre de nos facultés, comme la mémoire, le raisonnement, la

prise de décision ou encore 1’adaptation sociale. Par exemple, les émotions jouent un

role essentiel dans la mémoire autobiographique par renforcement. Lorsque nous
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sommes en proie a 1’émotion, notre capacité a conserver des souvenirs dans notre
mémoire épisodique se renforce. Ainsi, les événements émotionnellement neutres
seraient plus rapidement oubli€s alors que les souvenirs d’évenements émotionnels forts
seraient plus tenaces (par exemple, souvenir du lieu de prise de connaissance de
I’information de la survenue d’un attentat, ou étiez-vous lorsque vous avez appris
I’attentat de Nice, ou des Twin Towers ou la mort de Lady Die ?). Cependant, dans le
cas de stress intense ou prolongé, la réaction émotionnelle peut alors nuire a la
performance de la mémoire épisodique. Il en va ainsi des situations dans lesquelles nous
avons ressenti un malaise ou fait face a une difficulté suite a une expérience antérieure.
Dans ces moments, la mémoire implicite pourra nous rappeler des événements passés et
le corps exprimera le souvenir émotionnel de la situation (peur, nervosité, sudation,
etc.). Cette mémoire quasi-automatique, implicite, de type quasi-réflexe, peut ou non
accompagner le rappel conscient d’un événement (ex : accident de voiture). Ce
mécanisme d’influence renvoie au fonctionnement de 1’amygdale et de 1’hippocampe.
L’hippocampe (Le Doux, 1994) enregistre et trouve un sens aux perceptions. Sa
fonction est de fournir une mémoire précise du contexte des événements, sans lequel il
ne peut y avoir de sens émotionnel. Il mémorise les faits bruts quand ’amygdale retient
la connotation émotionnelle qui leur est attachée. Lorsque 1’amygdale recoit un ou
plusieurs stimulus, elle évalue et rapporte au cerveau une information sur ce que
I’organisme doit en attendre.

Figure 20 Circuit du traitement informationnel des émotions

Figure : Les deux voies de la mémoire Figure : Les afférences de I’amygdale
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Extrait du site : http://www.lecerveau.mcgill.ca

L’amygdale évalue le contenu du stimulus comme désirable ou pas, et elle le classe
comme objet ou situation dangereuse qu’il faut fuir ou non. Pour procéder a cette
évaluation rapide, I’amygdale fait appel a une information préprogrammée assez rigide
« engrammée » dans les circuits cérébraux de maniere innée et intégrant peu a peu des
informations acquises tout au long de la vie de la personne, dont les traces s‘accumulent
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dans son cerveau sous forme de souvenirs, conscients ou non. Précisément, I'amygdale
est le centre névralgique qui recoit des informations par deux circuits (thalamique et
cortical). Les informations thalamiques véhiculent une perception approximative et
rapide d'une situation, alors que les réseaux corticaux donnent une représentation
détaillée. Ces deux voies de la mémoire émotionnelles ont des contraintes temporelles
distinctes : une rapide (thalamique), une lente (corticale). Cette derniere plus longue et
donc plus lente passent par le thalamus puis le cortex avant d'atteindre I'amygdale (voir
figures ci-dessus).

Face a une émotion, le thalamus active simultanément le cortex et I'amygdale. Ce qui
fait naitre immédiatement des réactions émotionnelles dans I'amygdale avant méme que
nous ayons identifi¢ le stimulus émotionnel. Le circuit court thalamo-amygdalien est
donc utile lorsqu'il faut réagir vite. Dans un deuxiéme temps, le traitement de
l'information par la voie longue corticale permet la vérification de la situation afin de la
renforcer si c'est un véritable stimulus émotionnel (oui c'est un serpent) ou de
neutraliser la réaction de peur si c'est une erreur (non c'est un bout de bois). Par
exemple, si nous évitons de justesse un accident, chaque fois que nous reprendrons cette
route, I’hippocampe se souviendra des circonstances et I’amygdale déclenchera une
poussée d’anxiété et également un comportement de vigilance accrue.

L’amygdale est une structure impliquée dans la mémoire émotionnelle alors que
I’hippocampe, dans la mémoire explicite. Cette différence explique pourquoi nous ne
nous souvenons pas des traumatismes qui se produisent au début de la vie. En effet,
I'hippocampe est encore immature lorsque 1'amygdale est déja capable de stocker des
souvenirs inconscients. Un traumatisme précoce pourra perturber les fonctions mentales
et comportementales d'un adulte par des mécanismes inaccessibles a la conscience.
Ainsi, les afférences de I'amygdale nous donnent une bonne idée de ce qui est nécessaire
a l'expérience d'une émotion comme la peur (cf. figure Traitement des émotions par
[’amygdale).

Les connexions de 1'amygdale au cortex peuvent influencer l'attention, la perception et
la mémoire d'une situation dangereuse. L'amygdale peut aussi influencer le cortex de
maniere indirecte par ses connexions au systeme de l'attention du tronc cérébral.
D'autres régions du tronc cérébral déclenchent la cascade de réactions physiologiques
associées a la peur qui créent une rétroaction vers le cerveau. L'intégration de cette
rétroaction dans la mémoire de travail procure le sentiment de vivre une émotion. Ainsi,
une structure, aussi petite soit-elle - I’amygdale - joue paradoxalement un réle crucial
dans le processus de mémoire, en donnant une valeur affective aux situations pergues.
Ce n’est pas sa seule et unique fonction.

1.4 Le lien émotions, stress et cortisol

Comme nous ’avons vu précédemment, le stress est positif dans sa nature, il permet
I’adaptation et de réagir rapidement et de fagon adéquate en situation de risque mortel
afin de survivre. A Dinverse, lorsque les « déclencheurs » qui libérent le stress
deviennent trop fréquents, renvoyant a un stress aigu, répété, chargé négativement
émotionnellement, le systeme neurobiologique va étre affecté et s’épuiser. Ce stress
chronique enclenche un cercle vicieux de négativité et d’épuisement menant a la
dépression, ’anxiété ou I’exténuation. Physiologiquement, cela s’explique par la
sécrétion en surdose de cortisol, une mesure biofeedback que nous avons mobilisée pour
mesurer le stress dans notre travail sur les cas N°1. Le cortisol, une hormone produite
par la glande surrénale, si en surproduction prolongée, va avoir un effet toxique sur
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I’hippocampe et ses cellules. Des travaux en neurosciences montrent que jusqu’a 9 %
des neurones ou cellules cérébrales dans 1’hippocampe peuvent mourir en cas de stress
négatif durable. L hippocampe étant responsable de la mémoire et des capacités de
concentration de la personne, la disparition de cellules cérébrales va expliquer les
troubles de la concentration et les troubles de la mémoire se produisant en cas de stress
durable. L hippocampe permet d’associer les informations du passé a des informations
récentes afin de pouvoir prendre des décisions dans le futur. Egalement, la zone du
cerveau qui aide a la prise de décisions et a planifier ’avenir est le cortex préfrontal.
Les cellules cérébrales dans la dépression vont mourir lentement et impacter le cortex
préfrontal gauche. Ce dernier est responsable des pensées et sentiments positifs. Le
cortex préfrontal orienté vers 1’avenir se dégradant, il et explique le pessimisme au
début de la dépression. Le cortex préfrontal droit renvoyant aux pensées et sentiments
négatifs, suit plus tard dans la phase prolongée de la dépression expliquant, en profonde
dépression, 1’« apathie » ou I’ « absence de sentiments » ressentis dans cette phase.

1.5. Emotions, stress et traitements cognitivo-émotionnels

Si nous venons de voir les implications des processus physiologiques sur la cognition et
son impact sur le traitement de I’information (dont on peut imaginer les perturbations
possibles sur I’évaluation des informations a valence émotionnelle et I’impact sur leur
régulation), le modele cognitif exigences/autonomie («Demand/Control model») peut
étre intéressant pour permettre de décrire les processus physiologiques pouvant altérer
la santé selon les travaux de recension du BIT (1998) repris en synthése. La réaction
physiologique est de plus en plus souvent comprise comme une réponse systémique
complexe. La physiologie de la réaction humaine au stress, dans le comportement de
fuite ou de lutte', correspond 4 une combinaison intégrée de plusieurs modifications :
débit cardio-vasculaire, régulation par le tronc cérébral, interaction respiratoire, contrle
limbique de la réponse endocrinienne, activation corticale générale et circulation
périphérique. Le concept de stress est celui qui s’appliquerait le mieux aux systemes
complexes impliquant de multiples sous-systemes interactifs et une causalité
multiforme?. Parallélement a cette nouvelle perspective de la dynamique des systémes
en physiologie, de nombreuses maladies ont été définies comme des déreglements
systémiques et différents travaux ont étudié la traduction des ajustements multifactoriels
et chronodépendants dans I’équilibre systémique ou, a l’inverse, 1’absence de tels
ajustements («chaos»). Au prisme de ce modele, le stress recouvre un déséquilibre du
systtme dans son ensemble, méme si certaines parties peuvent rester fonctionnelles.
Tout organisme doit avoir des mécanismes de contrdle pour coordonner les actions des
différents sous-systémes (cerveau, coeur et systéeme immunitaire). Le stress dans le cadre
professionnel (tension au travail) serait une surcharge du systéme de controle de
I’organisme lorsque celui-ci tente de maintenir un fonctionnement intégré face a des
défis trop nombreux (exigences élevées) et que la capacité du systéme d’assurer un
contrle intégré de ses sous-mécanismes est défaillante (forte tension). Pour rétablir
I’ordre dans cet environnement chaotique, les systemes internes de controle

! Comportement de fuite et d’évitement qui est travaillé dans la démarche de 1’acceptation et de I’engagement et pour
s’orienter vers une troisiéme voie possible, I’acceptation ou, son orientation psychologie positive par une ré-
évaluation, en lien avec les modeles de Lazarus et Folkman (1984), fondée sur la capacité d’adaptation de 1’individu
par réinterprétation atténuante de la perception de la situation, dans un sens moins menagant et réduisant le stress
ressenti.

% Dans les modéles de stress, les relations causales sont plus complexes qu'une simple relation univoque de cause a
effet, comme c'est les cas dans les sciences pures: il peut exister de nombreuses causes qui s'accumulent pour
produire un seul effet, mais une cause unique (facteur de stress) peut ainsi avoir de multiples effets ou conséquences a
retardement.
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physiologique doivent faire en sorte de maintenir une régularité physiologique
coordonnée (par exemples, une fréquence cardiaque constante, une respiration régulicre
comme pratiqué dans la partie corporel de 1’approche pleine conscience et acceptation et
engagement), malgré des exigences contextuelles irrégulieres. Lorsque la capacité de
contrdle de 1’organisme est épuisée au terme d’un travail d’«organisation» excessif,
toute exigence supplémentaire entraine une fatigue extréme ou une tension invalidante.
Par ailleurs, tout organisme doit mettre périodiquement ses systémes de contrdle au
repos pendant les périodes de sommeil ou de relaxation (mobilis€ dans 1’approche
thérapeutique de la pleine conscience et ACT par la pratique d’exercice de lacher-prise)
pour étre capable de faire face aux prochaines taches de coordination. Lorsqu’un
schéma d’action optimal ne peut étre suivi, le processus de coordination du systeme ou
ses tentatives de relaxation peuvent se voir inhibés, ¢’est-a-dire lorsque le systeéme ne
peut se contrdler lui-méme ou trouver un équilibre interne satisfaisant. Des lors, la
diminution de la capacité qu’a I’organisme de mobiliser I’ensemble de ses mécanismes
adaptatifs pour maintenir un équilibre physiologique face aux exigences, peut renvoyer
a une absence de controle, conduisant a long terme a une surcharge et a une atteinte a la
santé et son risque de maladie.

Egalement, I’Inserm (2011) dans un rapport sur le stress au travail focalisé sur les
travailleurs indépendants, met en évidence les mécanismes généraux relationnels entre
émotion, stress et cognition. L’analyse qui en découle est ici reprise et peut-&tre
généralisée et applicable au monde salarié. Les sciences du comportement, avec leurs
aspects neurobiologiques et psychologiques, établissent dans les années 60, un certain
nombre de principes toujours actuels dont un qui met en avant le fait que les processus
cognitifs qui procedent de 1’évaluation ne peuvent Etre séparés des processus
émotionnels. Dans les modeles transactionnels (Lazarus et al., 1984), les agents de
stress (ou stresseurs), comme événements externes ayant des caractéristiques propres
dont I’évaluation, en fonction de I’'importance de I’effet, va jouer un role essentiel dans
la transaction entre ’environnement potentiellement stressant et 1’individu, seront
classées selon deux mécanismes : une évaluation de la situation (du stresseur) ou la
mise en place d’ajustements (le coping). Ces mécanismes expliquent les différences
individuelles quant a 1’évaluation des effets dont certaines ont des origines sont
génétiques et acquises et peuvent expliquer certaines vulnérabilités potentielles. Ces
mécanismes sont encore appelés mécanismes d’évaluation et d’ajustement cognitivo-
émotionnels : 1’ajustement étant intrinséquement lié a 1’évaluation de la nocivité du
stresseur et aux moyens disponibles pour y faire face. Autrement dit, les processus
cognitifs qui proceédent de 1’évaluation ne peuvent éEtre séparés des processus
émotionnels. Ces derniers sont d’un intérét majeur dans les sciences biologiques et
sociales : ils font passer d’un concept étroit et indifférencié (le stress) a un concept plus
pertinent cliniquement, I’émotion.

Les travaux de I’Inserm (2011) montrent que dans les situations de nouveauté,
d’imprévisibilité, d’incertitude, de perte de contréle et de menace de I’ego, les
mécanismes mentaux, cognitifs et émotionnels mobilisés vont impacter les mécanismes
biologiques mentionnés ci-dessus et expliquent les différences interindividuelles.
Meécanismes que 1’on peut retrouver en oeuvre dans 1’analyse de la situation des aides-
soignants ou enseignants débutants faisant face au « choc de la réalité » du métier dans
son apprentissage a la fois des gestes et du milieu ; inversement, I’homéostasie répond
aux principes de familiarité et de prévisibilité.

Qu’elle soit « physique » ou « psychique », seule I’évaluation par le sujet et son systéme
nerveux donnera a la menace potentielle, le statut de stresseur ; stresseur qui trouve ses
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sources dans 1’environnement social et sociétal. D’ou le terme « psychosocial » qui rend
compte du développement psychologique de la personne en relation avec le milieu ou la
culture dans lesquels il a vécu et, plus largement, de ses interactions avec
I’environnement social, en particulier a I’interface du monde du travail. Le
terme « risque » psychosocial en découle, remplacant le terme de stresseur et ses
conséquences. Le stresseur a des qualités objectives a partir desquelles il est possible de
lui attribuer une dangerosité générale pour la population qui le subit. Cependant, la
nature des représentations mentales du stresseur est au coeur du processus de stress et est
a ’appréciation de la personne et de sa construction, donc subjectif. En effet, chaque
sujet « personnalise » ce qu’il évalue, interpréte, éprouve et ressent, ceci en fonction de
sa personnalité, de son histoire, de ses croyances, de sa culture et des possibilités
d’ajustement, de ses potentialités génétiques et des ressources sociales. De 1’évaluation
et de Dinterprétation ainsi que des mécanismes cognitifs-émotionnels en jeu, il en
ressort un état dit « subjectif », donc propre a un sujet en interaction avec son
environnement. Selon I’Inserm (2011), la subjectivité est configurée par les structures
universelles des facultés mentales de ’espéce et, quoique différenciée, n’est en rien
incommunicable et peut entrer en relation avec d’autres subjectivités ; les subjectivités
pouvant se construire les unes par rapport aux autres, que les représentations soient
fideles ou non a la réalité objective du stresseur. Il ne peut pas y avoir de représentation
mentale propre a un sujet pensant sans distorsion par rapport a ce qui est représenté et la
narration qui en est faite. La médecine et la psychiatrie montrent que cette configuration
subjective avec sa charge d’affectivité est le reflet d’un état neurobiologique et
démontre comment un événement donné devient et peut devenir stresseur. Ce que 1’on
retrouve dans une citation de Confucius « Ce n’est pas tant ce qui arrive qui importe,
mais plus la facon dont on le vit ». Ainsi s’instaureront les processus neurobiologiques
et neuroendocriniens du stress. La « subjectivité - stress » s’objective et s’authentifie
par son versant biologique. Les chercheurs s’appuyaient alors sur une approche
psychobiologique pour établir I’existence du processus de stress, déviance autour de
I’équilibre homéostatique des différentes constantes physiologiques, retour a la
normalité ou passage a la pathologie. Le stresseur aura des effets différents selon les
sujets (processus de stress, maitrise de I’homéostasie, capacités d’ajustement, génétique,
histoire personnelle, vulnérabilités potentielles) ; ce qu’illustrent des travaux cliniques
et expérimentaux de chercheurs et que 1’on retrouve également dans des travaux
d’autres natures a partir de situations mémes extrémes (guerre, désastres, travaux de
Cyrulnik sur les camps de concentration) travaux renvoyant a la résilience, référant au
processus dynamique complexe d’adaptation suite a un traumatisme ou a une
perturbation.

2. Emotions, Régulation, intelligence et compétences
émotionnelles

2.1. Emotions et prise de décision

Face a une situation ou leur survie est en jeu, tous les étres vivants, dotés d’un répertoire
fourni de comportements, sont confrontés a la nécessité de choisir. Dans la tradition
philosophique occidentale, les processus de prise de décision sont rapportés a la faculté
de penser, a I’aptitude de raisonner correctement sur les diverses possibilités d’action
offertes. Il en va ainsi de I’approche des sciences économiques ; les théories standard de
I’utilité ou de la satisfaction de I’agent entendent guider une prise de décision dite «
rationnelle » sans cependant décrire de maniére adéquate la fagon dont les gens
prennent spontanément les décisions. Sur ce point, les derniéres avancées en neurologie

71



et psychologie nous invitent donc a revoir les mécanismes de la décision, en y intégrant
la dimension des émotions et des compétences émotionnelles et a les prendre en compte
dans les modeles de capital humain. En effet, les processus émotionnels sont impliqués,
d’une fagon ou d’une autre, dans ceux qui président a la prise de décision. Ces
mécanismes dépasseraient les processus d’évaluation rationnelle en rapidité, en
économie de moyens, et en efficacité selon Damasio (1994). Précisément, la prise de
décision des sujets humains serait guidée par un ensemble de marqueurs somatiques
positifs ou négatifs qui procurent un «sensation viscérale» concernant le choix d'une
option donnée et attirant I’attention de la personne sur les conséquences négatives ou
positives de son action. Les émotions nous permettraient alors d’évaluer le caractere
désirable ou non d’une décision et finalement aux processus de se concentrer sur la
solution des problémes pour lesquels ils sont les plus efficaces. Selon 1’émotion
ressentie, nous serions donc orientés vers 1’approche (émotion positive) ou la fuite ou
I’évitement (émotion négative). Loin de constituer un obstacle a la prise de décision
rationnelle dans la vie quotidienne, les émotions, en permettant [’harmonisation des
différents processus cognitifs se réveleraient étre la condition indispensable
d’adaptation et de réaction optimale a une situation donnée. Aussi, les émotions ont un
role de nature purement social (Averill, 1990). Les humains étant fondamentalement des
étres sociaux, les émotions sont décisives pour 1’adaptation sociale de 1’individu et ceci,
des sa naissance a des degrés divers. Elles continuent a 1’étre, par la suite, en tant
qu’adaptations circonstanciées a des modeles sociaux. En effet, d’une part, en vertu de «
codes sociaux », l’acteur social doit accorder ses expressions émotionnelles aux
impressions qu’il souhaite produire. D’autre part, il y a un ordre social qui impose une
dialectique de I’expression émotionnelle et de son usage, tant public que privé. De fait,
une des fonctions des €motions est €galement de communiquer des informations a
autrui, ainsi que notre état d’esprit ; ce qui, a partir de leur détection et leur
interprétation sous-jacente, permet a un groupe de reconnaitre les dispositions de
chacun de ces membres (justifiant par la le fait que les personnes aient besoin
d’apprendre des autres pour savoir comment gérer leur environnement et eux-mémes).

Aussi, ces différents exemples montrent I’importance de la régulation émotionnelle et
particulierement des compétences émotionnelles qui lui sont rattachées. C’est d’ailleurs
suite a ces recherches que la notion d’intelligence émotionnelle a vu jour, complétant la
notion insatisfaisante de quotient intellectuel et nous amenant a considérer I’ensemble
de ces compétences de régulation émotionnelle comme un réel capital.

2.2. Régulation, intelligence et compétences émotionnelles

La régulation émotionnelle renvoie particulierement aux compétences émotionnelles qui
permettent a I’individu de moduler et gérer son état émotionnel ; et ainsi d’apporter une
réponse émotionnelle appropriée aux situations changeantes et complexes de la vie
moderne. Pour certains, elle fait référence a la notion d’intelligence émotionnelle (IE).
Parmi les modeles d’IE, le modéle de Goleman (2001) qui reprend les apports des
travaux de Salovey et Mayer, définit I’'[E comme la capacité a reconnaitre et a maitriser
les émotions en soi et chez les autres. Elle est décomposée en quatre principales
compétences regroupées sous deux catégories (compétences personnelles et sociales ;
respectivement, la conscience de soi ou auto-évaluation (capacité a comprendre ses
émotions et a reconnaitre leur incidence), la maitrise de soi ou auto-régulation (capacité
a maitriser ses émotions et impulsions et a s’adapter a I’évolution de la situation), la
conscience sociale ou empathie (capacité a détecter et a comprendre les émotions
d’autrui et a y réagir tout en comprenant les réseaux sociaux) et la gestion des relations
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sociales ou aptitudes sociales de communication (qui correspond a la nécessité a
inspirer et a influencer les autres tout en favorisant leur développement et en gérant les
conflits). Aussi, cette approche par les compétences autorise de nouveaux ponts avec les
modeles du capital humain de 1’économie des ressources humaines.

Tableau 1 Compétences de I’intelligence émotionnelle de Goleman et Cherniss (2001)
(traduit par B. Gendron)

SOI AUTRES
Compétences émotionnelles = Compétences émotionnelles sociales
personnelles

CONSCIENCE  Auto-Evaluation ou Empathie ou Conscience sociale
Conscience de soi (des états, = (conscience des sentiments, des besoins
préférences, ressources et et des préoccupations des autres) :
intuitions intérieurs) : Empathie
Conscience émotionnelle de = Souci du service
soi Compréhension organisationnelle. ..

Auto-évaluation
Confiance en soi...

MANAGEMENT  Auto- Régulation de soi (des Aptitudes sociales de communication
¢tats, impulsions et ressources ou Gestion des relations (apte a

intérieurs) : produire les réponses voulues chez les

Controle de soi autres) :

Fiabilité Aider les autres a se

ité perfectionner ]

Adhésion aux objectifs ion G estion des

Initiative.... conflits L et
changement E tab lisst
relations Travaild’
collaboration...

3. Des compétences au capital émotionnel

La régulation des émotions renvoient a de réelles compétences utiles pour faire face aux
adaptations nécessaires et changements qu’interviennent dans nos sociétés. Cet
ensemble de compétences constitue le capital émotionnel. Précisément, défini dans des
travaux précédents, le capital émotionnel (Gendron, 2004 :2008) est « I’ensemble des
ressources -renvoyant aux compétences émotionnelles- inhérentes a la personne, utiles
au développement personnel, professionnel et organisationnel... ». Issues
d’apprentissages précoces et se développant tout au long des expériences de vie, ces CE
se distinguent des compétences traditionnellement prises en compte dans les modeles du
capital humain. Cependant, elles demeurent encore aujourd’hui mal reconnues ou non
considérées a leur juste valeur autant dans le domaine des ressources humaines que
dans le champ de 1’éducation ou de la formation du fait que leur production échappe ou
échappait a la mesure. Les CE se différencient des connaissances et compétences
techniques, renvoyant au Savoir et Savoir-faire. Elles relévent du Savoir-étre. Son mode
de production se distingue de ceux des connaissances générales (Savoir) et techniques
(Savoir-faire) décrites et mesurées dans le modele du capital humain de Gary Becker ;
ce qui peut justifier que le savoir-étre ne soit pas considéré dans le modele de Becker.
Constitutives du capital émotionnel, les CE se construisent et se développent par
I’action et I’interaction souvent de maniére implicite par le biais de I’apprentissage et
les expériences de vie dans des contextes formels et informels ‘éducatifs’ depuis
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I’enfance et tout au long de la vie. En conséquence, I’acquisition et le maintien et
I’évolution de ce capital résultant en partie de la personne, dépend également de
I’existence d’un milieu matériel, institutionnel, économique et social favorable et varie
donc d’une personne a I’autre. Au-dela d’un objectif heuristique, leur étude singuliere
permet d’apporter une visibilité a I’ensemble des CE et a son appréhension en tant que
capital.

3.1 Capital, capital humain et capital émotionnel

Il est communément admis en économie de définir le capital de maniére équivalente a
un actif, a un patrimoine susceptible de lui procurer un revenu. De manie¢re générale, il
est une ressource dans laquelle on peut investir, qu’il est possible d’accumuler et qu’on
peut utiliser pour engendrer un flux d’avantages dans le futur. Le concept le capital
humain est un concept qui revét de multiples facettes, et recouvre différents types
d'investissement (éducation, santé, mobilité...). L'investissement en capital humain se
définit comme toute activité qui augmente la capacité productive de la main-d'ceuvre.
Toutefois, les activités habituellement considérées comme productives ayant une valeur
marchande c'est-a-dire le travail rémunéré par opposition au travail non rémunéré)
s’identifient souvent a la formation ou 1’éducation formelle regue et mesurable.

Le capital humain tel que mesuré par Gary Becker (1964) renvoie aux capacités
intellectuelles (savoirs) et techniques (savoir-faire), un actif qui augmentent la capacité
productive de la main-d'ceuvre. Dans sa version élargie, le concept de capital humain
peut s'appliquer a toute activité qui améliore la qualité et la productivité de la main-
d'ceuvre. En cela, les compétences émotionnelles pour nous font parties du capital
humain. Cependant, leurs productions et mesures différent de celles des compétences
techniques et connaissances comptabilisées et mesurées dans le et les modeles de capital
humain. Il importe donc d’intégrer ses compétences émotionnelles. En effet, issues
d’expériences de vie et tres souvent de 1'éducation informelle, leur production ne sont
généralement pas considérée comme faisant partie de l'investissement en capital
humain. Relevant de la forme « implicite » (Pourtois et Desmet, 2004) de I’éducation et
de la formation et se développant dans la sphere informelle de 1’éducation, le contexte et
les formes de production et d’acquisition des compétences émotionnelles difféerent de
ceux des compétences décrites et mesurées dans les modeles de la théorie du capital
humain de Becker (1964). Ce qui fait que, dans bon nombre de modeles du capital
humain, ces compétences restent mal ou peu considérées. Pourtant essentielles dans
I’exercice de certaines activités, particuliecrement dans les métiers relevant du travail
émotionnel (Hochschild, 1983) et des ressources humaines dont fait partie 1’activité de
manager de proximité, d’équipe, elles jouent néanmoins « en sourdine » avec force et
prégnance sur le développement des personnes et influence leur performance
personnelle et professionnelle. D’ailleurs Heckman et ali. (1999) souligne I’importance
d’une approche élargie : « a broader view of the way skills are produced in a modern
economy is more appropriate. Once this body of research becomes accepted into the
mainstream, the public discourse on skill formation will be substantially altered. Current
policies regarding education and job training are based on fundamental misconceptions
about the way socially useful skills embodied in persons are produced. They focus on
cognitive skills as measured by achievement or 1Q tests to the exclusion of social skills,
self discipline and a variety of non-cognitive skills that are known to determine success
in life. The preoccupation with cognition and academic “smarts” as measured by test
scores to the exclusion of social adaptability and motivation causes a serious bias in the
evaluation of many human capital interventions”.
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Le capital humain a longtemps été mesuré a l'aide d'indicateurs comme le nombre
d'années de scolarité par rapport au temps alloué a se former ou plus généralement a le
constituer. Mais cette définition opérationnelle du capital humain ne tenait pas compte
de la complexité, de la polyvalence et de 1'hétérogénéité de l'apprentissage humain, de
ses contextes et occasions qui se déroulent sur toute une vie et surtout des différentes
formes de compétences dépassant le cadre de I’éducation institutionnelle et formelle.
Ces caractéristiques et particularités du capital émotionnel, nous incitent au-dela de
raisons heuristiques a traiter les compétences émotionnelles comme des formes
distinctes et différentes des compétences techniques et connaissances du capital humain,
telles que mesurées jusqu’a maintenant par Becker pour mieux les appréhender a partir
du concept de capital émotionnel. Ainsi, ce capital émotionnel fait référence a la
mobilisation d’un stock de capital identifié aux «ressources en compétences
émotionnelles» de I’agent, et leurs flux sont relatifs a leurs effets sur la performance des
acteurs en situations économiques et sociales.

3.2 Ressources et retombées du capital émotionnel

Le capital émotionnel a des impacts sur la constitution du capital humain et I’utilisation
optimale du capital humain, social et culturel de I’individu et des retombées a la fois
individuelles (en termes de satisfaction, de bien-étre, ou de mieux-étre,
d’épanouissement, de satisfaction, etc.), sociales (relations et interactions sociales,
intégration et cohésion sociale), et économiques (individuelles sur la constitution de
capital humain, la performance et productivité au travail, et collectives sur les
performances et rendements dans et des organisations). Les retombées plurielles
personnelles et collectives sur la performance (Heckman, 2000), le bien-étre, la
résilience, le développement de la personne, la cohésion sociale, I’apprentissage, etc., en
font un véritable capital (Gendron, 2004-2008).

Le capital émotionnel est plus qu'un capital additionnel. Il est un « booster » du capital
humain et du capital social. Il peut permettre de potentialiser et d’utiliser de manicre
optimale et maximale ces deux capitaux du fait qu’il intervient dans le processus de
constitution du capital humain au sens de Becker et qu’il interfere également dans le
capital social. Le capital émotionnel intervient dans le proces de construction du capital
humain. Il constitue les pré-requis du développement cognitif. Pour Izard, Kagan et
Zajonc (1984), du point de vue de I’apprentissage, considérent la conation et la
cognition dans un rapport « synergiste ». Ces compétences s’averent nécessaires pour
autoriser 1’apprentissage et des interactions adéquates. D’autres recherches (Kort, Reilly
et Picard, 2000, Ocde 2002 ; Ocde-Ceri 2004) en neuro-cognition mettent en avant ce
lien et les effets des émotions sur I’apprentissage. D’autres travaux soulignent I’impact
des émotions lors de la construction de connaissances professionnelles (Ria et ali.
2003). Dans I’interaction pédagogique, elles facilitent ou handicapent I’apprentissage et
donc, a terme la constitution du capital humain. En outre, Palmer, Donaldson et Stough
(2002) ont constaté que les personnes ayant une intelligence émotionnelle élevée,
renvoyant aux compétences émotionnelles, permettait de prévoir la satisfaction dans la
vie ; entre autres, que ces personnes étaient plus susceptibles d’avoir recours a un style
de défense d’adaptation et de manifester par conséquent une adaptation psychologique
plus saine. Le capital émotionnel participe a I’équilibre de la personne, a sa résilience.
Cependant, il dépend des contextes et du milieu social des expériences de vie de la
personne.

La diversit¢ des cadres premiers de socialisation conduit aujourd’hui a une
hétérogénéité (différence de valeurs, de normes...) et une diversité¢ importante au sein
des personnes en terme de dotation en capital émotionnel. Et ces différences en dotation
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peuvent venir freiner, altérer 1’apprentissage, voire ne pas 1’autoriser et influer sur le
processus de constitution du capital humain et impacter leur performance. En effet, les
carences, a I’inverse, en compétences émotionnelles dans les rapports humains peuvent
diminuer la performance des personnes ainsi que les performances de l'ensemble des
personnes qu’ils ont en chargent. Il en va ainsi des personnes en charge d’autres
personnes, tels que les enseignants, les formateurs, les managers ou responsables
d’équipe... Ainsi, un enseignant qui ne sait pas répondre aux situations de violence en
classe risque vite de perdre la maitrise de sa classe, son crédit et la confiance des
enfants. Egalement, des critiques trop acerbes de I’enseignant ou du manager adressées
a ses ¢€leves ou collaborateurs qui ne sauraient pas relativiser, peuvent plonger certains
¢leves ou collaborateurs dans un état d’anxiété et des lors les rendre fragiles, instables,
agités, attendant le moment ou tombera la sentence inexorable les chassant de la classe
pour I’¢éleve ou la nécessité d’un retrait momentané du travail (congé maladie) voire
pire, le burnout pouvant conduire a I’auto-destruction, tel les suicides enregistrés chez
France Telecom. Si un certain nombre de recherches montrent que I’anxiété, la
dépression sont le lot des éleves présentant des difficultés émotionnelles perturbant leur
performance scolaire, on retrouve ce méme phénomene au travail dans le cadre des
phénoménes de « Burn out ». Fridja et al. (1994) a montré qu’une personne réagit
émotionnellement lorsque ses domaines d’intérét et de préoccupation sont mis en cause.
Cela déclencherait des processus de ressassement (rumination mentale) et impacte la
performance au travail. Friedman (2003, p.195) montre dans le secteur éducatif que
I’“educator endurance, efficacy and humanitarian discipline relate negatively to stress,
burnout and illness, but positively to health and personal accomplishment. Teachers
with a low sens of instruction efficacy tend to become mired in classroom problems, are
stressed and angered by student misbehavior, pessimistic about student potential to
improve, and focus more on subject matter than student development”. A I’inverse, Den
Brok, Fisher, et Scott (2005) montrent qu'un enseignant au profil de leader, c¢’est-a-dire
aux compétences émotionnelles développées peut accroitre la motivation, 1’intérét pour
la discipline et la performance de ces €leves. Il en va de méme dans d’autres secteurs
professionnels. De maniére générale, un dirigeant ou patron qui arrivent en colére et
s’exprime « sans trop le penser » ou encore est continuellement déprimé sera sans doute
un tres grand démobilisateur pour ses salariés qui I'entourent. Des études montrent que
chez les salariés qui re¢oivent moins d’attention, de considération ou moins de support,
la régulation émotionnelle est plus difficile et entraine plus de souffrance en milieu
professionnel (Castro, 2004).Un climat délétére au travail mettant a 1’épreuve les
émotions peut, si mal géré, donner lieu a une contagion émotionnelle bloquante pour
I’entreprise. Un associ€ qui ne comprend pas ses partenaires ou qui ne considere pas les
besoins des autres s'attirera a la longue les reproches et le ressentiment de ses pairs. A
I’inverse, une relation de bonne qualité¢ avec des collégues crée un environnement
professionnel positif qui suscite des sentiments de satisfaction et de bien-étre
professionnel pouvant se traduire par une productivité accrue et un moins fort
absentéisme (voir amener jusqu’a un certain état de « fluidité »). Tout comme 1’éléve ou
I’apprenant qui se sent bien en classe peut donner le meilleur de lui-méme, un salarié
travaille d’autant mieux qu’il se sent considéré (Mayo et I’effet Hawthorne). Et, la
satisfaction d’un salarié n’est pas sans retour et retombée sur ses engagements au travail
et avec son équipe comme le souligne Fischer (2002, p.7) « positive affect while
working does appear to be important in predicting affective commitment and
spontaneous helping behaviour ». Aussi, plus le travail et les responsabilités sont
complexes plus les compétences émotionnelles sont nécessaires et présentes. Et, les
compétences émotionnelles s’articulent en synergie avec l'intelligence intellectuelle et
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les connaissances. D’ailleurs, celles et ceux qui réussissent a un haut niveau allieraient
les deux formes de compétences. Nombre de travaux menés dans le domaine du travail
aupres d’entreprises, de directeurs d’établissements scolaires, de responsables d’équipe
ou de leaders indiquent que les gens qui atteignent des sommets sont ceux qui ont
obtenu les meilleurs résultats aux tests d'intelligence émotionnelle (Goleman, 1999,
Gond et Mignonac, 2002, Hess, 2003). Et plusieurs ¢tudes montrent qu’il est
¢économiquement avantageux d’embaucher des personnes en fonction de leur
intelligence émotionnelle (Brown, 2004). Enfin, nombre de travaux montrent que les
compétences €motionnelles permettent de meilleures relations interpersonnelles et
développent la résilience des personnes face aux situations stressantes. D’autres
confirment que les meilleurs programmes de promotion de la santé et de prévention des
comportements a risque incluent a leur base le développement de ces compétences. Au-
dela des retombées personnelles, les compétences émotionnelles profitent a la personne
dans son activité professionnelle et donc a 1’organisation. Entre autres, les travaux du
consortium international sur I’intelligence émotionnelle dans les organisations apportent
désormais la preuve de leurs liens avec la performance au travail. Particulierement, ils
s’intéressent aux compétences des managers dans les organisations. Ces nouvelles
compétences sont essentielles pour répondre a 1’évolution de 1’économie dans la société
de la connaissance et de la démographie. Dans le cadre de cette thése, nous verrons si ce
capital émotionnel peut étre aidant dans le management personnel du stress. Nous
tenterons de tester cette hypothése dans le cadre d’interventions actions dans les champs
du soin et de la santé.

Conclusion Partie I

Cette premicre partie a tenté de rendre compte de I’évolution des métiers du soin et de
I’éducation, et de leurs mutations. De nombreuses recherches ont mis en évidence une
pénibilité spécifique repérée dans les métiers impliquant une relation d’aide (soin et
développement des personnes...) et une responsabilité morale, il en va des métiers de
I’enseignement et de I’éducation. Cette spécificité des métiers émotionnels, de relation
d’aide ou en contact avec la personne suppose-t-elle des modeles et des approches ad
hoc ? La nature de la transaction de travail serait-elle au cceur de la tempéte des maux ?
Vers une approche par la qualité de vie au travail ? Quelles compétences nécessaires ?
Et dés lors les compétences nécessaires sont-elles suffisamment développées dans les
programmes de formation et suffisantes pour le management de leurs risques
psychosociaux et pour en prévenir ? Est-ce une affaire ou question personnelle ? Un
management personnel du stress suffit-il a lui seul pour prévenir et assurer une qualité
de vie au travail ? Ce sont les questions que nous avons adressées dans cette premiére
partie et avons tenté d’y apporter des éléments de réponse, tout au moins un éclairage a
la fois factuels, notionnels et théoriques.

Ainsi, les modeles théoriques interactionnistes et transactionnels apportent des
¢clairages dans la régulation du stress en lien avec la personnalité et des facteurs
d’environnement.

Ces modeles de stress visant a expliquer l'origine du stress reposent majoritairement sur
des approches d'origines médicales et psychologiques. Ce sont des approches causalistes
qui ont généralement pour but de dégager quelques traits fondamentaux du
fonctionnement de 1'individu lorsqu'il fait face a une situation stressante. Deux mod¢les
en psychologie dominent actuellement la littérature : l'approche interactionniste et
l'approche transactionnelle. L’approche interactionniste met en évidence 1'écart entre la
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situation et la personne, alors que l'approche transactionnelle montre l'influence de la
perception de la personne de la situation.

Ces approches dominantes en psychologie fondées sur la réponse individuelle ou la
personnalité ou les caractéristiques individuelles prennent en compte d’une part les
perceptions individuelles expliquant le processus par lequel 1I’environnement influe sur
la personne et d’autre part la variation de la réponse de la personne a 1I’environnement
dans le temps en incluant le phénomene de 1’apprentissage, c’est-a-dire I’évolution de la
personne. Ramener au travail, le stress dans ces modéles est compris comme un
décalage entre les exigences de travail et les capacités de l'individu. Il est dans
I’interaction de la rencontre entre une personne et son environnement. Il va dépendre
des ressources propres de la personne et particulierement dans les métiers émotionnels
de son capital émotionnel, ce que nous étudierons comme hypothése dans la partie
suivante en regardant si le capital émotionnel peut étre un élément explicatif des
différences de management personnel du stress et si son développement peut agir en
prévention chez des populations se préparant a travailler dans des métiers du soin et de
I’éducation. Egalement, le modele de Lazarus et Folkman est intéressant a mobiliser
pour analyser les régulations émotionnelles des personnes dans la situation de travail a
travers le principe du processus de coping.

Enfin, ces différents modeles du stress professionnel présentent I’intérét scientifique de
partager une conception commune de la représentation théorique du stress fondée sur
les dotations de I’individu et leur insuffisance ou de sa perception de sa dotation pour
faire face a la demande et exigences de 1’activité.

Cependant, ces premiers modeles ne détectent pas la dynamique du processus de
changement dans le travail et I’environnement et ses cadres dans lequel s’effectue la
transaction de travail. D’autres modeles de compréhension du stress au travail partant de
I’analyse psycho-dynamique du travail vont permettre d’élargir la perspective pour ne
pas la limité a la seule dimension personnelle. L'évaluation du stress doit étre réalisée en
tenant compte de trois dimensions : les caractéristiques contextuelles (le cadre de
I’organisation, 1’encadrant/manager) et environnementales (le cadre de travail) qui
contribuent a modeler 1'activité et les caractéristiques internes du collaborateur. Ils vont
s’élargir aux ressources liées entre autres, au travail lui-méme, aux relations, et
conditions d’exercice de I’activité et sa satisfaction dans son équilibre vie privée et
travail, dépendantes de la Qualité de vie au travail (QVT). Ainsi la mise en ceuvre d'une
démarche de prévention ne consistera pas seulement a prévenir les risques mais a
concevoir de manicre plus compréhensive un travail qui prenne en compte des enjeux
de santé, de qualité de vie au travail. Travail et santé entretiennent une relation duale : la
santé est la condition d’un travail de qualité et le travail, est facteur de santé et de
réalisation personnelle.

Si le management du stress doit étre envisagé de maniere plurielle, voyons déja ce qu’il
peut en étre du point de vue individuelle. Les caractéristiques de la personne,
précisément, dans les métiers émotionnels, son capital émotionnel peut-il expliquer son
mode de management. Est-il explicatif des différences individuelles de management du
stress ? C’est ce que nous allons étudier dans le cadre d’une recherche intervention dans
une seconde partie.
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PARTIE 11

HYPOTHESES, METHODOLOGIES
D’INTERVENTION, DE RECUEIL ET DE
TRAITEMENTS DES DONNEES, RESULTATS
ET REFLEXIONS

PLAN

Chapitre 1
Méthodes de recherche et d’intervention commune aux deux études de cas des
apprentis aides-soignants aux étudiants futurs personnels éducatifs : recherche action et
formation a la pleine conscience, I’acceptation et I’engagement

Chapitre 2
Etude de cas 1 Management et prévention des risques psychosociaux chez les aides-
soignants en formation : données, méthodologies, éthique et résultats

Chapitre 3
Etudes de cas 2 Management et prévention des risques psychosociaux aupres
d’étudiants en premicre année d’université de la filiere des sciences de 1’éducation :
données, méthodologies, éthique et résultats

« Si tu veux profiter de ta vie,
apprends a profiter de ta simple journée. »
Confucius
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Introduction

Si le management du stress doit étre envisagé de maniére plurielle, les travaux
précédents montrent qu’il dépend déja des ressources propres de la personne, de ses
caractéristiques. Précisément dans les métiers émotionnels, son capital émotionnel peut-
il expliquer son mode de management du stress ? Est-il explicatif des différences
individuelles de management du stress ? C’est ce que nous allons étudier dans le cadre
d’une recherche intervention dans une seconde partie. L’objectif principal de cette
recherche action est de tester les effets de la démarche de la pleine conscience, de
I’acceptation et de I’engagement ACT’et de management de projet PIA2 sur le
développement du capital émotionnel d’apprenants aide-soignants et de futurs
personnels éducatifs et son impact sur la gestion et régulation des risques
psychosociaux, particulierement du stress.

Approche expérientielle de la modification du comportement, la thérapie d’acceptation
et d’engagement emprunte, s’inspire de plusieurs courants intellectuels et modeles
thérapeutiques distincts. Elle partage avec les programmes entre autres de la thérapie de
réduction du stress, la thérapie cognitive, Mindfulness based cognitive therapy ou une
approche de la conscience et de ses troubles, que 1’on trouve dans les thérapies
cognitivo-comportementales, thérapies dites de pleine conscience ou de mindfulness
(Chiesa et Malinowski, 2011). Le but premier de cette méthode n’est pas la réduction
des symptomes ni I’élimination des événements psychologiques sources de souffrance.
Elle vise plutot 1’augmentation de la flexibilité psychologique, définie comme « la
capacité a ne pas agir uniquement dans le but de modifier les expériences
psychologiques désagréables » (Hayes, Strosahl et Wilson, 1999 ;

Son objectif est de mettre en adéquation les comportements avec les valeurs, en
s’appuyant directement sur le langage comme outil adaptatif, pour entrer en contact
avec des conséquences distantes, en diminuant certaines formes de contrdle verbal. Pour
ce faire, elle va travailler sur les processus du langage qui interférent avec la flexibilité.
Dans le cadre de notre travail, comme de récents travaux le montrent, travailler a
développer la pleine conscience participe d’une meilleur management de soi, facilitant
la résilience, I’apaisement et une paix intérieure, conditions pour s’adapter aux
changements et innover. Agir en pleine conscience et pleine présence contribuerait au
développement d’un management responsable au sein des entreprises que cela soit du
collaborateur au manager. Vivre pleinement I’instant présent peut aider a prendre du
recul et contribuer a vivre différemment les situations rencontrées dans la vie
professionnelle : nous ne pouvons pas changer un événement, par contre, nous pouvons
changer notre réaction et notre comportement par rapport a celui-ci. La pleine
conscience ou mindfulness aiderait a agir de facon plus consciente, choisie, délibérée, et
a répondre de maniére moins automatique aux situations rencontrées. Par conséquent,
elle peut contribuer a agir de fagon mieux adaptée, plus créative. Elle permet de réduire
le stress, de prendre du recul, de contribuer a de meilleures compétences
communicationnelles, d’accepter ses émotions et de faire preuve de bienveillance
envers nous-mémes et les autres. Pour ce faire, nous avons procédé a deux études de
cas, la premicre, une population d’apprenants aide-soignant et la derniere, deux
populations étudiantes de premiére année en sciences de 1’éducation dont nous rentrons
compte des résultats et livrerons ce qu’ils donnent a penser.
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CHAPITRE 1 Objectifs et hypotheses

Dans ce chapitre, nous nous attacherons a rendre compte des objectifs de ce travail et
des hypothéses générales que nous nous proposons de tester, traduites en hypotheses
opérationnelles au regard des échelles et mesures mobilisées.

1. Objectif de la recherche

Au-dela de la vérification ou consolidation des constats sur le stress largement
documentés par des travaux scientifiques que nous avons tenté¢ de synthétiser dans les
premiers chapitres de cette thése, ce travail de recherche-action part de la volonté
d’intervenir en amont des risques psychosociaux. L’objectif de ce travail de recherche
est animé par ’action en prévention sur des futurs populations exposées au risque de
stress, ici le personnel aides-soignants et le personnel éducatif, tout en évaluant I’action
d’intervention et ceci dans la volonté de la rigueur d’un protocole scientifique.

Cet travail de recherche action cherche a prévenir des risques psychosociaux,
particulierement le stress défini au sens large a partir de I’approche du capital
émotionnel en développant les compétences émotionnelles chez les participants, ici des
apprentis aides-soignants et futurs personnels éducatifs, en mobilisant deux démarches,
la pleine conscience, 1’acceptation et I’engagement et la démarche de management de
projet. Ces démarches outillées ont vocation a développer le capital émotionnel qui peut
permettre a la personne de s’adapter aux changements et également étre vecteur ou
agent de changements.

2. Hypothese générale

De maniere générale, 1’action de formation devrait permettre de développer un
ensemble de compétences émotionnelles sociales et personnelles que 1’on retrouve dans
les modeles d’intelligence, émotionnelles, un capital émotionnel du point de vue de
I’économie des ressources humaines, (et prévenir des risques psychosociaux et
impacter sa qualité de vie et indirectement la performance de la personne au travail
professionnel et déja dans leur apprentissage pour les populations d’études de cette
these.

Via le développement du capital émotionnel, nous faisons 1’hypothése que la personne
va développer une (meilleure) flexibilité psychologique et une (meilleure) connaissance,
régulation de soi et des autres, qui lui permettront de mieux évaluer et appréhender des
situations problématiques, et répondre de mani¢re fonctionnelle a des évenements
exposants a des risques psychosociaux et potentiellement étre acteur et vecteur de
changements. Pour cela, nous cherchons a évaluer I’efficacité de I’intervention, 1’action
de formation au capital émotionnel, a partir d’une approche double sur la santé et de
I’éducation, de la pleine conscience, de I’acceptation et de I’engagement et, des sciences
de gestion, du point de vue du management de projet sur le fonctionnement émotionnel de
la personne.

3. Hypotheses opérationnelles

Précisément, a 1’issue de I’action, la personne devrait permettre d’éprouver, de
percevoir, d’identifier et traiter et réguler de maniere juste ses émotions et celles des
autres. Et ce capital devrait impacter le bien-étre de la personne, sa connaissance et
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régulation de soi, et celle des autres et son rapport a I’ Autre et sa capacité a s’adapter et
a s’engager.

L’action de formation a travers 1I’approche de la pleine conscience et de 1’acceptation et
de I’engagement devrait de manicre spécifique améliorer la résilience, la capacité de
présence attentive, le lacher prise, 1’écoute de soi et des autres, ce que certains résument
dans le flow ou encore la flexibilité psychologique. Egalement, a travers le management
de projet, les personnes devraient entre autres, améliorer leur connaissance d’elle-méme
et leur rapport aux autres, leur empathie, I’acceptation de la différence, la gestion de
conflit...

Les hypotheses opérationnelles sur lesquelles repose ce travail sont les suivantes :

H1 : I’action de formation devrait faire évoluer leur capital émotionnel, c’est-a-dire leur

profil en termes de compétences émotionnelles, mesuré par le EQ-12.0 et le TEIQue ;

H2 : I’action de formation devrait accroitre leur flexibilité psychologique, mesurée par
les processus décrits ci-apres (1’acceptation, la défusion cognitive, la pleine présence ou
attentive et conscience, le soi observateur, les valeurs et les actions engagées), mesuré
par deux tests (MASS et AAQ) :

L’échelle d'Evaluation de la pleine conscience - Mindful Attention Awareness Scale -
MASS : cette échelle mesure la tendance a étre attentif et conscient du moment
présent et de l'expérience actuelle dans les domaines cognitif, émotionnel, physique
et interpersonnel La tentative de suppression des événements psychologiques
deésagréables conduit a une perte de la flexibilité psychologique fortement corrélée
avec un nombre important et varié de troubles psychologiques. Ces nouvelles
approches thérapeutiques tentent d’accroitre [’acceptation afin de lutter contre cette
rigidité psychologique.

Questionnaire d'acceptation et d'action Il - Acceptance and Action Questionnaire I1-
AAQ : ce questionnaire sert a mesurer la maniere dont les individus se sentent en
accord avec eux-mémes et le sentiment d'authenticité. Ce questionnaire évalue le
degré d'évitement émotionnel et l'incapacité a agir efficacement en présence
d'expériences psychologiques difficiles. Il interroge le champ des émotions, des
pensées, ainsi que ceux de la dépression et de [’anxiéte.

H3 : I’action de formation devrait accroitre la santé psychologique telle que mesurée par
les manifestations du bien-étre psychologique et les symptomes associés au stress, a
I’anxiété et a la dépression ;

H3a : [action de formation devrait accroitre le bien-étre de la personne mesuré par
[’évolution des profils des participants du point de vue des compétences émotionnelles via
deux tests : le EQI-2.0 et le Trait Emotional Intelligence Questionnaire (TEIQue). .

H3b : [Daction de formation modifie les mécanismes de réponse émotionnelle. Ces
modifications des mécanismes, leurs déstructurations ou déconstructions lorsque non
fonctionnelles, peuvent étre mesurées au moyen du test du profil de régulation émotionnelle -
Emotion Regulation Profile-Revised (ERP-R) qui rend compte de la maniére dont les
individus gérent les émotions et évalue la capacité de I'individu a maintenir ou augmenter
les émotions positives ou a réguler ou atténuer les émotions négatives. Il rendra compte si
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l’action a modifié ces mécanismes d’évaluation (si la personne révise son évaluation de
maniére plus « positivante » pour les émotions positives et moins « négativantes » pour les
émotions négatives ; mode d’évaluation repéré chez les « optimistes » et implicitement dans
les programmes d’éducation au bonheur dans les pays d’influence bouddhiste. (Nous avons
crée un master en collaboration avec ['université Burapha en Thailande qui cette derniére a
pour programme pédagogique d’établissement, la « Happy University » et le développement
et ’éducation au « Happiness » dans le sens eudémonique (approche dont nous rendons
compte en derniere partie de thése).

H3c : Daction de formation devrait réduire les troubles d’ordre psychologique tels que
I’anxiété, la dépression et le stress, mesurés via I’Echelle de dépression, anxiété et stress
(DASS-21) qui mesure la dépression, |’anxiété et le stress.

H4 : P’action devrait accroitre ou renforcer I’engagement dans le travail « scolaire » ici
pré-ou quasi-professionnel pouvant déja préfigurer celui réel :

H4a : Daction de formation devrait augmenter I’engagement dans les études mesuré a
travers le test du AAQ travaillant sur les valeurs qui définissent [’ orientation de leur
actions ;

H4b : D’action de formation devrait augmenter la motivation dans les études mesurée a
travers le test de [’échelle de motivation en éducation (EME)

L’outil ACT envisage dans ses exercices la définition des valeurs et de s’orienter en
actes vers ces valeurs ; autrement dit, si le projet professionnel en construction dans la
phase de formation aux métiers d’aides-soignants et de futur personnel éducatif, nous
devrions trouver ’engagement renforcé dans leur études professionnelles a travers le
test AAQ et également a travers le test de motivation en éducation.
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CHAPITRE 2 Démarche de recherche : « recherche action
intervention »

Introduction

Ce chapitre se propose de présenter une définition générale de la démarche de
recherche-action-intervention, afin d’en souligner les caractéristiques de ce processus
qui aide les praticiens a se doter des moyens propres a améliorer leur pratique et a
réfléchir sur leur mode et facon d’agir. La recherche-action permet en effet au praticien,
tout en restant en contact avec le terrain, d’apprendre a identifier ses besoins et d’établir
une démarche pour atteindre des objectifs de changement. Elle favorise également une
meilleure appréciation de ses pratiques et interventions. En second lieu seront données
quelques indications pratiques sur la mise en place d’une démarche de recherche-action
en montrant le caractere cyclique et les aspects coopératifs d’une telle action. Elle est
une démarche fréquemment utilisée en psychologie et en sciences de gestion (David,
2007).

1. Origine, définition et objectifs de la démarche de recherche

1.1. Origine et définition de la recherche action intervention

Avant I’apparition du terme « recherche-action » a la fin du 19¢me et début du 20éme
siecle plusieurs courants précurseurs se développent autour de travaux des travaux de
James et Dewey en psychologie qui placent 1’action comme une source de
connaissance. Le terme de « Action research » apparait la premiére fois dans les écrits
de Kurt Lewin, psychologue social allemand émigré aux Etats-Unis dans les années 30.
Chercheur en sciences sociales, Lewin (1943, 1946) fut un des premiers a promouvoir la
recherche-action en tant qu’approche scientifique 1égitime en psychologie sociale pour
¢tudier la vie et la dynamique des groupes. Pour lui, des avancées théoriques pouvaient
étre réalisées en méme temps que des changements sociaux. En cela, a partir de la
recherche action, la science sociale devait étre capable de résoudre des problémes
sociaux dans des situations concrétes (ex. : intervention militaire, conflits intergroupes,
préjugés envers les minorités) et introduire des changements durables.

1.2. Objectifs de la recherche action intervention

La recherche action est une forme de recherche qui poursuit conjointement deux
objectifs : la production de connaissances et le changement de la réalité par l'action.
Précisément, en sciences sociales, elle tente d’appréhender des situations et problemes
concrets en contexte réel par opposition a la recherche dite de laboratoire en mettant
I’accent non seulement sur une meilleure compréhension de ces problémes tout en
essayant de contribuer a leur résolution. La recherche devient donc un moyen d’action
et pour cela, elle est dite « recherche-action ».

La recherche action est une recherche impliquée pour « former et transformer ». Sa
visée transformative apparait clairement, quelle que soit sa forme selon Hugon et Seibel
(1988, p.10): « (elles) sont toutes marquées par une volonté commune : associer
pratiques de recherche et pratiques sociales (dont les pratiques de formation relévent)
puisqu’elles mettent en ceuvre et dtudient, en collaboration avec les acteurs de
I’éducation, des transformations du systeme éducatif. »

Elle est également une recherche impliquée pour « se former et (se) transformer ». « La
recherche-action est un processus de recherche en sciences sociales donnant une large
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place a la prise en compte de ’expérience des acteurs dans I’analyse de pratiques
concretes (praxéologie) ; a 'implication des acteurs au processus d’objectivation et de
formalisation (recherche impliquée) et enfin a la production d’un savoir utile dans
I’action (recherche appliquée). Pour Colin (2003), lorsque la recherche-action porte sur
I’action, il s’agit d’une explication, lorsqu’elle se fait pour 1’action, ¢’est une application
et lorsqu’elle s’opere par 1’action, ce serait une implication. (Colin, 2003, p.33)

Cette approche de la recherche se rattache au paradigme du pragmatisme qui part du
principe que c’est par 1’action que I’on peut générer des connaissances scientifiques
utiles pour comprendre et changer la réalité sociale des individus et des systémes
sociaux. Cette intention de changement par [’action menée déborde la simple
description, compréhension et explication des phénomenes associces habituellement a la
recherche (Robson, 2011). Elle remet directement en question la dissociation fréquente
entre théorie et pratique puisqu’ici, la théorie soutient I’action ou émerge de 1’action. La
théorie permet ainsi de comprendre et d’agir sur les problémes réels rencontrés sur des
terrains concrets.

2. Les caractéristiques et étapes de la démarche de recherche
action

2.1. Caractéristiques

La recherche action présente plusieurs caractéristiques. Une premiére caractéristique de
la recherche-action est selon Reason & Bradbury (2008) d’étre réalisée avec des
personnes plutdt que sur les personnes. Elaborée en étroite relation avec les
bénéficiaires, ces derniers, les participants deviennent des partenaires ou des
participants de réflexion, d’action, de transformation, de découverte ou encore de
dépassement... Ils sont animés par les mémes préoccupations que les chercheurs qui
veulent comprendre un phénomene ou une problématique et agir pour changer la réalité
qui les confronte et I’améliorer (Reason & Bradbury, 2008). Impliqués fortement ou
pas, cette caractéristique ne se soustrait pas au protocole qui doit a la fois vérifier les
conditions de scientificit¢ mais également des conditions et modalités éthiques ;
particulierement lorsqu’il s’agit de travailler sur des sujets humains et en ce qui
concerne nos travaux, a ce que des personnes, des apprenants ou des adultes voient la
situation probléme s’améliorer dans le respect humain et sans oublier le groupe qui s’est
prété au controle.

Deuxiémement, rompant avec la recherche conventionnelle cherchant a accroitre les
connaissances a partir de cadres théoriques existants sans peu de liens avec les
préoccupations du monde de la pratique (Reason & Bradbury, 2001), la recherche-
action, a 1’opposé, trouve son ancrage dans [’action, dans la nécessité¢ d’agir pour
changer la situation ou résoudre un probléme. Aussi, ce projet d’action est doublé d’un
objectif de recherche. Par une dialectique constante entre I’action de terrain et la
recherche, 1’analyse dans la recherche action porte en méme temps sur le probléme et
ses causes, sur le processus généré par l’intervention et sur les effets induits.
L’interaction réciproque entre chercheurs et le milieu permet au dispositif
d’appréhender les phénomeénes de maniére systémique, globale et compréhensive et
ainsi de mieux les appréhender et comprendre.

Troisiemement, si le processus de recherche traditionnelle emprunte une voie linéaire, la
recherche-action adopte une démarche plus souvent cyclique. Dans une recherche
traditionnelle hypothético-déductive, le chercheur détermine a 1’avance le contour du
cadre théorique dans lequel il s’inscrit. Il détermine de fagon parcimonieuse les
variables en cause et spécifie les hypotheéses qu’il émet concernant les relations devant
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exister entre ces variables. Par la suite, il fixe dans un protocole « fermé »
d’expérimentation sa stratégie de collecte des informations requises pour confirmer ou
infirmer les hypotheses et répondre a sa question de recherche. Dans une telle approche,
le chercheur tente de contrdler tous les facteurs externes a la recherche, incluant sa
propre influence en tant que chercheur (facteurs exogenes), qui pourraient contaminer
les résultats et invalider les conclusions de son étude. Dans la recherche action, le
protocole n’est pas fixe, mais flexible selon la typologie de Robson (2011). Les
chercheurs et les participants acteurs échangent sur la situation problématique qui les
relie (formulation du probléme). Leur expertise, expérience et cadres de références sont
mobilisés pour se donner une représentation suffisamment partagée de la situation pour
s’engager dans 1’action. Ils peuvent ensemble développer divers projets d’actions pour
améliorer la situation (planification) qu’ils expérimentent sur le terrain (action) et,
finalement, ils analysent et évaluent de facon critique (réflexion) les actions mises en
place et leurs effets sur la situation. Cette derniere étape du cycle permet d’expliciter les
connaissances acquises, d’apprécier 1I’écart entre 1’état actuel et la situation souhaitée,
de réfléchir et planifier de nouvelles actions, d’agir a nouveau et de reprendre la
réflexion pour susciter de nouveaux apprentissages et imaginer ce qui pourrait étre
encore étre améliorable. Ce mouvement allant du champ d’action au plan d’action
nécessite dans 1’idéal discussion, négociation, exploration et évaluation des possibilités,
et examen des contraintes. Dans le plan d’action-intervention, la phase d’intervention
est mesurée et controlée. L’apprentissage, la discussion, la réflexion, la compréhension,
la reformulation, tout se passe pendant la phase d’action et de contrdle. Enfin, la
derniére étape du cycle est I’évaluation des effets de 1’action intervention sur le
probléme concerné. Cette évaluation souvent a son tour meéne a une révision ou a un
nouveau plan d’action et le cycle recommence. Lewin décrivit ses phases de la
recherche-action comme une spirale de cercles de recherche progressant chacun d’une
description de I’existant vers un plan d’action intervention. Ce dernier et son contenu ne
sont pas figés ; ils s’enrichissent et s’améliorent au gré de 1’expérimentation ; il en a été
ainsi dans nos action-interventions entre la premiere ¢étude de cas et la seconde,
présentées dans cette these.

2.2. Les étapes

2.2.1. Larecherche action et ses étapes.

La recherche action comporte plusieurs étapes. La premiére commence par
I’identification du probléme et la définition de la question de recherche qui émerge suite
a une observation pragmatique et/ou des données factuelles et/ou encore une revue de la
littérature... participant a une réflexion approfondie sur le probléme a investiguer, ici
les risques psychosociaux, spécifiquement le stress et son impact sur sa performance au
travail et dans I’apprentissage renvoyant a la formation et aux pratiques pédagogiques.
La seconde consiste a mettre a plat les techniques de recherche qui seront mobilisées et
la conception des instruments de collecte des données. Elle nécessite de se conformer a
une méthode existante de recherche et présuppose 1’utilisation d’outils rigoureux pour la
collecte préalable de données.

La troisiéme porte sur I’élaboration du plan d’action intervention en phase avec le
probléme et sa révision permanente. Une fois le plan établi, la recherche-action-
intervention proprement dite peut commencer. Au fur et a mesure de la collecte
d’information et de leur examen, des schémas commencent a apparaitre amenant a
apporter des changements le long de la recherche. Dans le cadre de notre travail, nous
avons procédé a plusieurs études de cas (la premicre sur des aides-soignants, deux
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suivantes sur des étudiants en échec a titre exploratoire et pour peaufiner le protocole en
protocole quasi-expérimental sur une population d’étudiants sans stigmats. Les études
de cas présentées dans ce travail s’inscrivent dans une démarche quasi-expérimental de
recherche action-intervention suivant le protocole classique d’un groupe
d’expérimentation et d’un groupe de controle dans le respect des régles éthiques édictés
par 1I’Association Américaine de psychologie (APA). A I'issue de la collecte finale des
données, les groupes de contrdle ont pu tous bénéficier de la méme action intervention.
Tout au moins, tous ont recu ou se sont tous vu proposés la possibilité de recevoir la
formation.

La quatrieme étape consiste a analyser et évaluer les effets de 1’action intervention
menée afin d’y amener des correctifs. Elle passe par des procédures d’analyse de
données qui vont étudier les changements observés. La recherche action s’inscrit dans
un cadre de participants et chercheurs ou les résultats seront partagés et confrontés avec
d’autres membres de 1’équipe éducative.

2.2.2. La recherche action intervention et son inclusion dans un collectif
d’acteurs

La recherche action intervention n’est jamais congue dans I’isolement. Cette thése s’est
inscrite dans ses approches, dans le cadre et la mouvance des travaux de deux
laboratoires Espylon — Dynamique des capacités humaines et des conduites de santé -
EA 4556 et le laboratoire Corhis, Communication, Ressources Humaines et Intervention
Sociale, EA 700 dans les champs de la psychologie et des sciences de gestion. Ses
premiers résultats et réflexions ont donné lieu a des présentations et mises en discussion
dans ces deux laboratoires sur différents formats d’échanges scientifiques que ce soit du
séminaire aux manifestations ou publications scientifiques. En autres, dans le cadre du
cycle de conférences « grand public » sur la prévention de la santé du laboratoire
Espsylon, le Mardi 2 décembre 2014, nous avons présenté nos travaux autour de la
thématique « L’éducation au bonheur pour une économie du bonheur : une approche a
partir du capital émotionnel », (Gendron B., 2 décembre 2014, ConfEpsylons,
Montpellier). Egalement, la journée ouverte consacrée au Mindfulness le 4 juin 2014, a
été une occasion présenter une communication sur ces travaux sur /e « Développement
du capital émotionnel via la Pleine Conscience et [’éducation a [I’Acceptation et
[’Engagement ». Ces travaux ont donné lié a la participation a un ouvrage collectif
dirigé par Ninot Grégory, intitulé Démontrer 1’efficacité des interventions non
médicamenteuses : Questions de point de vue, dans lequel nous abordons la santé dans
la perspective de la santé publique et du capital émotionnel (Gendron B. (2013), La
Santé a I’aune du capital émotionnel ou du capital humain revisité, dir. Ninot G intitulé
Démontrer 1’efficacité des interventions non médicamenteuses : Questions de point de
vue, PULM, Montpellier, pp. 151-167.)

Dans le cadre des thématiques du laboratoire Corhis, nous avons €té conviée a faire sur
nos travaux de recherche la conférence de cloture du 26éme congres de I’AGRH, tenu a
Montpellier, le vendredi 6 novembre 2015 composant avec notre posture de vice-
présidente de la formation professionnelle et des relations socio-économiques, et la
réflexion menée sur cette posture de « vice-présidente » et a la fois travaillant sur la
thématique du management et des compétences du manager bienveillant et mindful. Ma
conférence a porté sur la question posée par le congres « des nouveaux modeles de
GRH ». Notre allocution a porté sur la réflexion livrée en fin de cette thése sur «le
Mindful management et organisations capacitantes dans un contexte d’hypermodernité :
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de nouveaux modeles de GRH ou de nouveaux managers r-évolutionnaires ? ».
Revenant a notre posture de doctorante, nous avons été sollicitée a exposer plus
longuement ces travaux dans le cadre du séminaire Orha du laboratoire Corhis, le 20
mars 2016. Ces travaux s’inscrivent dans la continuité de travaux menés sur le
leadership avec des collégues québecois rassemblés dans un ouvrage que j’ai dirigé
avec Louis Lafortune, intitulé « Leadership et compétences émotionnelles dans
l'accompagnement au changement » publié en 2009 aux Presses de 1’Université du
Québec.

A mesure de la recherche, la seconde étude de cas, relevant d’un projet plus large de
I’Agence Nationale de la Recherche d’Initiatives d'excellence en formations innovantes
—IDEFI-ANR s’est inscrite dans un groupe ad hoc de recherche crée a cette occasion :
un Groupe de Recherche Interdisciplinaire (GRI); précisément, il a réuni des
chercheurs des équipes de Lettres, Langues, Arts et Sciences Humaines et Sociales de
I’université¢ (Emma, Epsylon, Lerass, Lirdef, Corhis, Praxiling UMR 5267, Rirra 21)
apportant ainsi un éclairage scientifique sur les actions menées et a mener par des
¢tudes, échanges et publications autour du projet IDEFI-UM3D des trois universités
partenaires, 1’universit¢ de Montpellier 2, 1’universit¢é de Nimes et ['université
coordinatrice Paul-Valéry Montpellier 3. Le rattachement de ces derniers travaux a ce
groupe de recherche a permis leur discussion et diffusion lors de Journées de la
recherche et d’un colloque international. Nous y avons présentés a la fois le protocole
de recherche, la méthode et la démarche des outils.

Enfin, I’appartenance et I’inscription dans des communautés spécifiques scientifiques
ont permis et permettent au-dela de la diffusion des travaux de discuter les protocoles et
d’échanger les «bonnes» pratiques (échange avec le groupe Talents Campus,
Université de Dijon) afin de partager a plus vaste échelle la connaissance acquise au
cours de la recherche- ion et pour proposer des avancées sociales, objectif tel énoncé par
Lewin sur « I’action-research ».

Le chercheur, s’inscrivant dans la démarche de recherche-action-intervention, comme
I’écrit Pr. David, professeur en sciences de gestion, via ses interactions, est amené a des
aller-retours entre champs et modé¢les théoriques, entre « théories intermédiaires et
théories générales, entre niveaux axiomatique (concepts de base) et paradigmatique
(postulats de base) » pouvant s’articuler aux frontieres de plusieurs disciplines, entre
interventions évolutives et itérations de protocoles a I’identique ou en évolution... La
ou Lewin décrit ses phases de la recherche-action comme une spirale de cercles de
recherche, David y voit des croisements issus des dialogues avec le terrain et des
croisements issus des théories générales ayant pour conséquences méthodologiques la
validation des connaissances par validation transversale a plusieurs niveaux, par
confrontation horizontale, verticale et oblique, illustré comme suit (David, 1999, p.15).

En résumé, cela signifie aussi qu’il est difficile, dans de telles recherches, d’établir au
début du processus et avant d’aller sur le terrain une revue de littérature entierement
pertinente, les théories existantes étant sans cesse revisitées grace aux matériaux et
résultats empiriques justifiant également les modifications que nous avons apportées
dans le protocole d’intervention et également dans les choix des mesures et tests utilisés
entre les différentes études de cas.
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Figure 1 : une recherche donnée parcourt et interroge et alimente différents niveaux théoriques
Les fleches en poimntillé indiquent toutes les confrontations possibles. Au cours d une recherche
donnée. seules cemtaines confrontations seront unlisées. A ttre d’exemple. les fléches en gras dans
la figure ci-dessus indiquent que les faits mis en forme issus de l'intervention ont engendré une
théorie intermédiaire puis une théorie générale, mais sont intervenus anssi dans cette élaboration
des faits mus en forme et théones intermeédiaires 1ssus d’avires interventions, amnsi qu’une auire
théonie générale.

Figure 21 Démarche recherche action intervention
2.3. Démarche éthique, formations et compétences

2.3.1 Démarche éthique et code de déontologie

Les études de cas présentées dans cette these ont été réalisées en accord avec le code
¢thique de [D’association américaine de Psychologie (American psychological
association- APA-) et le Titre 3 « La recherche en psychologie » du Code frangais de
déontologie des psychologues signé le 22 mars 1996 par 'AEPU (Association des
Enseignants de Psychologie des Universités), I'ANOP (Association Nationale des
Organisations de Psychologues) et la SFP (Société Frangaise de Psychologie) revu en
2012. Le respect des regles du Code de Déontologie repose sur une réflexion éthique et
une capacité de discernement, dans 1'observance de six grands principes : respect des
droits de la personne, compétence, responsabilité et autonomie, rigueur, intégrité et
probité et, respect du but assigné.

Dans le cadre de cette recherche, les participants ont été informés des objectifs de la
recherche et de la démarche. Leur réponse aux différents tests a été faite sur la base du
volontariat et un formulaire de consentement a été rempli et signé préalablement par
tous les participants inclus dans les bases de données traités dans cette thése. Les
données ont été traitées de maniere anonyme.

2.3.2 Formations et compétences

Pour mener a bien cette recherche, nous nous sommes formée a la psychologie et aux
méthodes spécifiques d’intervention de la pleine conscience, approches de la
Mindfulness based stress reduction et de 1’Acceptation et de 1’engagement. Nous
sommes ¢galement formée aux outils statistiques lors d’études précédentes menées a
I’université de Paris I et a I'université de Californie, Berkeley. Précisément :
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Formations qualifiantes et certifiantes d’intervention en psychologie et en
développement de la ressource humaine :

- diplémée en 2006 d’un 3™ cycle en Psychologie, Master spécialité « Acquisition et
Gestion des Connaissances et des Conduites » Université Paul-Valéry Montpellier,

- formation Mindfulness based stress reduction-MBSR, a la réduction du stress par la
pleine conscience (Mindfulness), Mai 2011 : certifiée a la démarche MBSR (Mindful
living program suivi au Commonweal a Bolinas en Californie, Etats-Unis
(http://www.mindfulnessprograms.com) animée par Dr. Flowers, de I’Enloe Medical
Center, Chico, California, et Dr. Stahl, d’El Camino Hospital, Mountain view, et de
Santa Cruz Medical Clinic, formés par Jon Kabat-Zinn.

- formations a la Thérapie de 1’ Acceptation et de I’Engagement - ACT (Acceptance and
comitment therapy) : certifiée a la démarche ACT et stages de perfectionnement :

- 27-29 Avril 2011, New-York, USA : « ACT workshop » animé par Kelly G.
Wilson

- 24 et 25 Juin 2011, Bruxelles, Belgique : Ateliers "Devenir un thérapeute ACT
flexible" animés par Jean Louis Monestes et Matthieu Villate, a Bruxelles, Belgique,

- 15 et 16 Mars 2013, Formation ACT, animée par Jana Grand, Montpellier,
France

- 01-04 Février 2015, Formation ACT animée par Kelly G. Wilson, Toulouse,
France

- 26-27 Février 2016, Formation ACT animée par Jana Grand, Montpellier,
France (ABA Autisme)

Formation et accréditation aux tests psychométriques du Quotient Emotionnel EQi-2.0
et du EQi-360°:: - 19-21 Octobre 2011, JVR Academy - Psychometrics, Joopie van
Rooyen Group -Cape Town, Afrique du Sud : http://www .jvracademy.co.za/

Formation aux traitements statistiques de données : Formations a SAS, Modalisa et
Alceste, logiciels de traitements de données quantitatives et qualitatives dans le cadre du
CNRS, Université de Paris I, de 1992 a 1999, formation licence, maitrise en
économétrie.

Formation au management et conduite de projet PIA2 : Formations au management et
a la conduite de projet PIA2, Modé¢le de management de projet, décembre 2012 et mars
2013.

Enfin en accord avec les codes éthiques et déontologiques, les tests de biofeedback
(salivaire et d’électromyogramme) ont ¢été¢ administrés dans le cas d’étude N°1 par une
ex-infirmiere assermentée et dans le cadre de I’étude N°2a par le Service Universitaire
de Médecine Préventive et de Promotion de la Santé — SUMPPS de I’université Paul-
Valéry Montpellier. Dans I’accompagnement des étudiants pour le suivi de leur pratique
de la pleine conscience et des exercices de 1’acceptation et de 1’engagement, la
responsable du Service de Coaching de ['université a été mobilisée dans la phase
exploratoire (non décrite dans ce travail). Ce dispositif d’accompagnement n’a pu étre
reconduit dans les cas d’études N°2 en raison du grand nombre d’étudiants qui aurait
nécessité un poste de travail a mi-temps dédié€ exclusivement a ce suivi.
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CHAPITRE 3 Programmes d’intervention de
développement du capital émotionnel

Introduction

Pour appréhender I’évolution du capital émotionnel des participants, nous mobiliserons
les mesures et tests portant sur les compétences émotionnelles extraits des modeles de
I’intelligence émotionnelle. De nombreuses recherches pluridisciplinaires postulent que
le développement des compétences émotionnelles contribue au succes, tant sur le plan
personnel que professionnel. Elles permettent a la personne une meilleure compréhension
et une meilleure régulation de ses émotions qui contribue & un mieux-étre et permet
particuliérement de mieux faire face aux situations de stress.

1. L’'approche de la pleine conscience, l'acceptation et
I'engagement

S’intéressant autant aux dimensions intra-personnelle et inter-personnelle que sociale, la
psychologie positive étudie les conditions et processus qui contribuent au bien-étre, a
I’épanouissement ou au fonctionnement optimal des personnes, des groupes et des
institutions. Lecomte (2009) propose plusieurs critéres pour favoriser ce bien-Etre
psychologique ; particuliérement [’acceptation de soi, la croissance personnelle,
I’autonomie, les relations positives avec autrui, la maitrise de son environnement et le
sens donné a la vie. Ces criteéres renvoient a un certain nombre de compétences relevant
du capital émotionnel que nous tentons de développer a partir de deux outils, I’approche
de Dacceptation et de I’engagement pour le développement, entre autres, des
compétences émotionnelles personnelles et le management de projet pour développer sa
connaissance de ’autre et sa compétences a travailler avec les autres, renvoyant plutot
aux compétences émotionnelles sociales.

1.1. Origines et fondements des interventions basées sur la pleine conscience,
I’acceptation et I’engagement

1.1.1. Origine et contexte

Différents modeles théoriques de la pleine conscience ont été proposés et ces modeles
visent principalement une définition opérationnalisable de la pleine conscience dont le
point commun des exercices renvoi entre autres, a la notion de « méditation » entendu
au sens large. Ces exercices ne sont pas le propre du bouddhisme. On les trouvaient et
retrouvent dans plusieurs systemes de pensée : la philosophie grecque ou encore dans
les pratiques chrétiennes'. Dans ce travail, nous nous intéresserons & cette nouvelle

"'Un différence est peut-étre a voir dans le temps, la nature et la conception de I’expérience du bonheur dans les
différentes philosophies (cf. partie III de la thése) . « However, within the Buddhist tradition behind mindfulness
meditation this is a part of a much broader intention: liberation, including the experience of joy ». Dans le
bouddhisme et sa pratique, le bonheur proné est celui eudémonique. Et son expérience est plus dans « le moment
présent », un bonheur simple et humaniste (non individualisant). Dans d’autres philosophies et religions, il peut étre
interprété et concrétisé dans une version matérielle et individuelle du bonheur, renvoyant au bien-étre psychologique
hédoniste, renvoyant plus exactement au plaisir ou a la satisfaction (dit « bonheur hédonique ») de Kahneman, Diener
et Schwartz (1999) consistant a vivre beaucoup d’affects agréables, peu d’affects désagréables et a ressentir une
grande satisfaction personnelle de sa propre vie. Ce type de bonheur se retrouve souvent dans les valeurs véhiculées
par les principes de sociétés capitalistes libérales ; le « plus d’avoir » (du bon temps, kaving fun, une belle maison,
get a nice house...» comme source de plaisir. Ou d’autres philosophie, le temps du bonheur est reporté dans un temps
non concrétement accessible « heureux le pauvre au royaume des cieux ».

93



vague d’approches de la psychologie s’en réclamant particulierement les modeles de
Pleine conscience (Mindfulness) et I’approche de I’acceptation et de 1’engagement
(Acceptance and Commitment Therapy ACT) seront envisageés.

Selon ces modéles, dits de «3°™ vague» ', la pleine conscience constitue une
compétence d’ordre métacognitive sous-tendue par deux composantes principales,
I’autorégulation de I’attention et l’orientation attentionnelle vers 1’expérience. Ces
modeles de TCC basées sur la pleine conscience et ’acceptation visent surtout la
fonction des cognitions et a agir sur la relation aux pensées en prévenant la suppression
de la pensée ou I’évitement expérientiel (Hofmann, 2008). IIs contrastent selon Fennell
et Segal (2011) avec les modeles de la TCC traditionnelle (seconde vague), qui agit plus
directement sur la fréquence et la validité des pensées, les émotions et le comportement,
et qui cible les situations ou les facteurs précipitants qui génerent une réponse
émotionnelle par le biais de I’évaluation cognitive de ces facteurs précipitants et qui
vise une modification du contenu des cognitions. Forman et Herbert (2009) soulignent
que méme si les deux approches se basent sur les principes comportementaux et
utilisent les stratégies comportementales, elles se différencient par leurs objectifs
opérationnels, plus précisément leur niveau d’ordre de résultats. Les stratégies
comportementales sont utilisées dans les thérapies traditionnelles (2" vague) pour
modifier les croyances dysfonctionnelles et en réduire les symptomes. Précisément, les
thérapies traditionnelles ciblent I’évitement expérientiel et les stratégies inadaptées de
régulation des émotions (p. ex., suppression des €motions). Elles vont s’attaquer au
stimulus qui provoque I’émotion (les pensées) et pour cela enseigner des stratégies de
régulation des ¢émotions ciblant 1’antécédent : elles encouragent la ré-évaluation
cognitive des situations qui déclenchent les émotions avant que la réponse n’ait été
complétement activée (processus que 1’on peut retrouver décrit théoriquement dans les
modeles de Lazarus et Folkman). Dans les thérapies de la troisieme vague, elles tentent
de modifier les processus métacognitifs (par exemple I’insight métacognitif que « les
pensées ne sont que des pensées ») par des exercices (p. ex., la méditation de pleine
conscience) qui interviendront apres le déclenchement complet de 1’émotion pour
travailleur son acceptation. En d’autres termes, ce mod¢le est essentiellement centré sur
I’implication majeure des processus de controle du focus attentionnel intervenant durant
la pratique de la pleine conscience.

Kabat-Zinn (1982) a été le premier a développer un programme visant I’apprentissage
de la pleine conscience dans une perspective d’intervention psychologique ; entre
autres, la Mindfulness Based Stress Reduction-MBSR. Exclusivement basée sur la
pleine conscience, a savoir 1’entrainement a la gestion du stress basé sur la pleine
conscience, nous nous sommes formée a cette approche. Cependant, pouvant é&tre
difficile d’acces pour des participants ou patients réfractaires a I’exercice de méditation
basé sur uniquement sur le corps, de nombreuses interventions psychologiques
empiriquement éprouvées font référence a cette notion et la mixte a d’autres principes
thérapeutiques. Il en va ainsi de ’approche de la thérapie de 1’acceptation et de
I’engagement, approche a laquelle nous nous sommes également formée et que nous
avons particulierement mobilisée dans ces travaux.

! Ces modeles de TCC basées sur la pleine conscience et I’acceptation visent surtout la fonction des cognitions et &
agir sur la relation aux pensées en prévenant la suppression de la pensée ou 1’évitement expérientiel (Hofmann,
2008). Ils contrastent selon Fennell et Segal (2011) avec les modeles de la TCC traditionnelle (seconde vague), qui
agit plus directement sur la fréquence et la validité des pensées, les émotions et le comportement, et qui cible les
situations ou les facteurs précipitants qui génerent une réponse émotionnelle par le biais de I’évaluation cognitive de
ces facteurs précipitants et qui vise une modification du contenu des cognitions.
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L’approche expérientielle de I’acceptation et de 1’engagement issue de la thérapie
Acceptance and Commitment Therapy ACT de Hayes, Strosahl et Wilson (1999, 2012)
dont I’ouvrage paru en 1999 avec pour sous-titre : An Experiential Approach to
Behavior Change, reléve des thérapies dites de «troisieme vague », du fait qu’elle
compose avec la discipline de la psychologie positive et 1’approche de la pleine
conscience. Cependant, si les programmes d’apprentissage de la pleine conscience se
voient qualifiés d’intervention psychologique, la communauté scientifique s’accorde
aujourd’hui sur le fait que cet apprentissage ne constitue pas exclusivement une forme
de psychothérapie (Segal et al., 2002) d’autant que les modeles cognitifs assument la
continuité entre la santé et les problémes de fonctionnement'. D’oil dans notre
recherche, nous avons déclinée cette outil en version éducative que nous avons nommeée
Acceptance and Commitment Training (ACT’). Le programme de développement du
capital émotionnel basé sur cette approche ACT’ inclut donc dans son développement
les compétences 1’autorégulation des émotions et la régulation des émotions d’autrui. La
régulation des émotions renvoie a la capacité de la personne a gérer son expérience
affective. Précisément, elle désigne ses stratégies ayant pour but d’influencer la nature
des émotions qu’elle éprouve, la manicre dont elle la ressent et I’exprime et
particulierement ses processus. Ces derniers peuvent €tre automatiques ou controlés,
conscients ou non pouvant générer des dysfonctionnements selon la rigidité
psychologique. L’autorégulation des émotions serait donc la capacité a revisiter des
comportements inappropriés associés a des émotions trop fortes, qu’elles soient
positives ou négatives pour les accepter dans le cadre de I’approche ACT en changeant
la relation a la cognition ou en agissant directement sur le contenu de la cognition dans
son approche positive et renvoyant a sa partie commune TCC.

Actuellement, nous mobilisons également cet outil pour la formation des futurs
managers et responsables au mindful management dans le cadre d’un diplome de niveau
master 2 formant entre autres & I’encadrement”. Dans ce qui suit, nous évoquerons ses
origines, ses principes et le modele sous-jacent a ce programme d’action de formation
(Gendron, 2011).

L’approche de situations difficiles par la thérapie de I’acceptation et d’engagement,
utilisée comme un outil thérapeutique et pédagogique, psycho-éducatif, se fonde sur des
travaux expérimentaux sur le langage. Elle vise a limiter les évitements cognitifs et
comportementaux a la source de nombreux troubles. Ce modele constitue un
prolongement de la thérapie cognitive et comportementale (TCC) des souffrances dont
les bases ont été proposées par Fordyce (pour une revue, voir Bourreau,1999). Ces
approches se réferent aux travaux de Kabat-Zinn sur la pleine conscience. Précisément,
pour la thérapie d’acceptation et d’engagement (ACT), elle repose sur des travaux
menés des le début des années 80 par Hayes, Strosahl et Wilson sur les processus
d’apprentissage relationnel qui rendent possible le langage.

Ces travaux ont mis en lumiere comment ces processus, entrainés durant la période
d’apprentissage du langage et constamment renforcés par la suite en raison des succes

! The cognitive model assumes continuity between healthy and problematic functioning: psychological problems are
not necessarily the product of mysterious, impenetrable forces but may result from commonplace processes such
as faulty learning, making incorrect inferences on the basis of inadequate or incorrect information, and not
distinguishing adequately between imagination and reality. (Beck et al. 1979, 19 — 20).

% A partir de nos travaux scientifiques pluridisciplinaires sur le capital émotionnel et la pleine conscience, nous avons
créé un master 2 REFE (Management Mindful et Capital émotionnel), en partenariat avec 1’Université de Burapha
(Thailande), qui vise a former les managers, responsables et futurs personnels de 1’éducation, de la santé et des RH a
une posture et un  management pédagogues, mindful et  bienveillants.  http://sufco.univ-
montp3.fr/index.php/formations-par-thematique/metiers-de-la-formation/63-master-2-professionnel-responsable-de-1-
evaluation-de-la-formation-de-l-encadrement.
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qu’ils permettent, ont aussi des effets déléteres. Ils nous ameénent en effet a réagir a
certaines de nos sensations physiques et de nos pensées comme a des stimuli aversifs
que nous allons inévitablement tenter d’éviter, de modifier ou d’¢éliminer. Ils ont aussi
pour conséquence que les fonctions aversives des contenus psychiques indésirables sont
automatiquement transférées aux élaborations que nous allons construire dans le but
d’éliminer les expériences déplaisantes. Ces mécanismes expliquent comment le
phénomeéne de la souffrance peut devenir particulierement problématique chez 1’étre
humain : plus il essaie de s’en débarrasser, plus elle devient omniprésente et obsédante.
Cet « effet secondaire » de 1’évitement qui a assuré une réussite donnée a pour
conséquence une amplification marquée des processus d’évitement de la souffrance.
Ces thérapies se fondent sur un travail de réflexion et décentration de 1’individu par
rapport a ses perceptions, représentations, pensées et émotions.

Kabat-Zinn (2003) [...] définit «la pleine conscience comme un état de conscience
accessible lorsqu’une personne porte délibérément son attention sur son expérience
(interne et externe), telle qu’elle se déploie dans I’instant présent, sans jugement. C’est
étre observateur de soi-méme, observer ses pensées, ses émotions et ses sensations sans
s’y laisser prendre, sans chercher a s’y attacher ou a s’y identifier” (Gendron, 2015).
Cela est également utile professionnellement, comme le souligne aussi Thierry Marx,
grand chef étoilé parisien au « Mandarin oriental » : « dans le monde de I'entreprise, la
méditation apporte un plus aux décideurs qui mesurent un peu mieux le c6té anxiogéne
de cette société. » (Méditation et Leadership 1, 2015).

S’inscrivant dans un contextualisme fonctionnel des comportements aussi bien verbaux
que non verbaux, et considérant que les comportements des personnes sont influencés a
chaque instant par une multitude de facteurs contextuels externes (environnement
socioculturel, conséquences sociales, facteurs historiques) et internes (relation entre
celui qui pense et sa pensée), I’approche de I’acceptation et de I’engagement part d’une
re-conceptualisation de 1’approche cognitive en prolongeant les travaux du
conditionnement opérant de Skinner (1957) sur le langage et la cognition et de la théorie
des cadres relationnels-TCR (Hayes, Barnes-Holmes et Roche, 2001), qui en sont le
support théorique et expérimental.

1.1.2. L’approche expérimentale et clinique

Au niveau clinique, ’ACT découle de 1’observation que nombre de souffrances
psychologiques sont le résultat d’évitements d’expériences. Hayes et al. (2001)
montrent que changer le contenu désagréable d’une pensée peut s’avérer contre-
productif. En effet, en raison de la nature méme du langage, I’effort de modifier les
phénomenes psychologiques dérangeants peut engendrer, chez la personne en
souffrance, une lutte intérieure dans laquelle la personne va évaluer négativement ses
réactions intérieures, qui peuvent I’amener a développer des stratégies de contrdle ou de
fuite pour supprimer I’inconfort ressenti ou éviter les situations pouvant le faire
ressurgir.

Cet évitement expérientiel a souvent comme conséquence de limiter le répertoire
comportemental de la personne et d’engendrer des difficultés et rigidités
psychologiques. Ces derni¢res peuvent s’expliquer par plusieurs mécanismes de
réponses contre-productifs que I’approche va travailler. Un premier type de réponse : la
personne adopte un comportement d’évitement et tente de contrdler ou d’éviter
certaines pensées, €motions ou sensations douloureuses. Le second: la personne
assimile ou considere ses pensées comme la réalité ; elle n’arrive pas se distancier de
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ses pensées. Un troisiéme empéche la personne d’étre attentive au moment présent car
son attention est focalisée sur le passé (ruminations) ou le futur (la peur, préoccupation,
crainte). Enfin, un dernier mécanisme: la personne agit, décide... de manicre
dissonante avec ses valeurs renvoyant 2 un comportement non congruents avec celles-
ci ; valeurs qui donnent un cap, une orientation, un sens a sa vie.

Pour atténuer ou contrecarrer ces mécanismes, Hayes et al. (2012) suggerent et
proposent des exercices pour aider la personne a développer une « flexibilité
psychologique » qui va permettre d’étre plus en contact avec le moment présent et
d’agir en suivant ses valeurs, plutét que sur la base d’actions automatiques,
conditionnées, impulsives et non fonctionnelles (Ciarrochi, Bilich & Godsell, 2010).

La démarche ACT va donc viser a augmenter la capacité a accepter les émotions et
pensées désagréables et a s’engager dans des comportements valorisés, par un travail
consistant a limiter I’influence du langage en aidant la personne en souffrance a se
remettre en contact avec les conséquences directes de ses comportements. Cette
approche a la dimension humaniste existentielle peut étre rapprochée de 1’acceptation
inconditionnelle et de I’approche centrée sur la personne de Rogers en mettant [’accent
sur la notion de « moment présent ».

1.2. Processus, dimensions du modé¢le et flexibilité psychologique de I’approche
ACT

1.2.1. La présence attentive et d’autres modes opératoires: différence et
complémentarité entre le programme de Mindfulness et I’approche ACT

Approche expérientielle de la modification du comportement, la thérapie d’acceptation
et d’engagement de Hayes, Strosahl et Wilson (1999, ACT-Acceptance and
commitment therapy) emprunte, s’inspire de plusieurs courants intellectuels et modeles
thérapeutiques distincts' (cf. Annexe). Elle partage avec les programmes entre autres de
la thérapie de réduction du stress MBSR de Kabat-Zinn, la thérapie cognitive de Segal,
Williams et Teasdale, (2001, MBCT-Mindfulness based cognitive therapy) ou encore la
thérapie comportementale dialectique® de Linehan (1993, TCD-) une approche de la
conscience et de ses troubles, que 1’on trouve dans les thérapies cognitivo-

"L approche ACT est issue de plusieurs courants intellectuels et modéles thérapeutiques distincts. De la premiére
version appelée "distanciation compréhensive", elle a évolué a partir de la clarification des suppositions
philosophiques basées sur la théorie comportementale du langage et de la connaissance pour orienter les efforts
d'intervention vers le mod¢le actuel de l'approche de Hayes, Strosahl et Wilson (1999). 1l se rattache a une
philosophie des sciences fonctionnelles du behaviorisme, la philosophie contextualiste fonctionnelle et son
épistémologie pragmatique. Dans ACT, les buts sont I’encouragement a la flexibilité psychologique afin d’agir de
maniére efficace en ce qui concerne ses valeurs, méme dans des situations dans lesquelles le faire provoque la
détresse. Egalement, ses racines analytiques comportementales dans le fondement théorique relationnel de la théorie
analytique du comportement de langage et de la cognition, particulierement la théorie des cadres relationnelles,
rendent compte de la facon dont les gens créent des réseaux cognitifs et par lesquels les événements viennent a étre
arbitrairement rapprochés les uns des autres : essayer de les supprimer conduisant a l'effet paradoxal de les activer.
Enfin, du point de vue des valeurs scientifiques et des techniques, il s’inspire des stratégies cliniques des modeles des
thérapies comportementales cognitivistes et aussi des techniques des psychothérapies existentielles dans 1'utilisation
de métaphores et de paradoxes. La flexilibilité¢ du principe d’ACT s’articule avec celle de la flexibilité du modele et
de ses praticiens (et sa formation recue et animée par Jean Louis Monestes et Matthieu Villate sur « Devenir un
thérapeute ACT flexible »). Pour notre part, nous inscrivons et avons inscrit notre démarche ACT’ dans une approche
de la psychologie positive (Gendron, 2011, Le développement du capital émotionnel au service du bien-étre a partir
de I’approche de la thérapie de I’acceptation et de ['engagement —ACT, in C. Martin-Krumm & C. Tarquinio, Traité
de Psychologie positive, De Boeck. p. 442-456).

% Le principe de la dialectique renvoie au principe du dialogue utilisé en philosophie qui, au lieu de réagir
émotionnellement a un événement ressentis comme étant parfait ou insupportable, va amener le sujet a regarder selon
différentes perspectives, a reconnaitre plusieurs points de vue possible, I’événement et a les prendre en compte.
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comportementales, thérapies dites de pleine conscience ou de mindfulness (Chiesa et
Malinowski, 2011).

La “pleine conscience est définie comme un état de conscience qui émerge du fait de
porter son attention, de manicre intentionnelle, au moment présent, sans juger, sur
I’expérience qui se déploie moment aprés moment. Pour Bishop et al. (2004), elle
renvoie a un “processus de régulation de [’attention afin d’amener une qualité de
relation a [’expérience avec une orientation de curiosité, d’ouverture a l’expérience et
d’acceptation sans jugement.” Son modele théorique inscrit la pleine conscience dans
une perspective opérationnelle. La pleine conscience constitue une compétence d’ordre
métacognitive sous-tendue par deux composantes principales, 1’auto-régulation de
I’attention et I’orientation attentionnelle vers 1’expérience. En termes psychologiques,
ce modele est essentiellement centré sur I’implication majeure des processus de controle
du focus attentionnel qui interviennent dans la pratique. D’autres chercheurs (Shapiro,
2006) définissent 1’état de conscience autour de trois axiomes modifiant la relation aux
pensées et aux émotions oeuvrant a un changement des comportements. Précisément,
I’intention d’une part, renvoie a un continuum allant de [’auto-régulation a I’auto-
exploration pour une auto-libération ; d’autre part, I’attention définit comme un état de
vigilance prolongée ; et I’attitude renvoyant au processus d’observation, d’ouverture a
I’expérience et d’acceptation sans jugement. Les travaux scientifiques montrent que le
réentrainement attentionnel réduit la vulnérabilité émotionnelle a des agents de stress
(Amir et al., 2008; See et al., 2009), et ce, tant sur le plan cognitif, comportemental que
psychophysiologique (Heeren et al., ).

Dans les approches MBSR et MBCT, la pratique “meditative” de la pleine conscience
est centrale et dominante. Dans I’approche ACT, la meditation est accompagnée
d’exercices dits de pleine conscience. ACT travaille a la fois sur les stratégies
d’acceptation et celles de changements comportementaux pour s’engager dans 1’action,
ce que ne font pas les autres programmes. Une autre particularité de ACT réside dans le
fait que, contrairement aux interventions comportementales et cognitives, les
interventions basées sur la pleine conscience ne visent pas a modifier le contenu des
pensées, mais D’attitude par rapport a celles-ci. Les interventions basées sur la pleine
conscience ne sont pas caractérisées par 1’établissement d’un objectif thérapeutique
précis (Baer, 2003; p. ex., la modification d’un comportement cible ou d’un pattern de
pensées).

Enfin, une autre divergence est le fait qu’une pratique personnelle de la pleine
conscience par I’intervenant est essentielle et une condition nécessaire en vue d’étre
intervenant (Segal et al., 2002). Ce type de relation amene 1’intervenant a jouer un rdle
de modele vicariant dans 1’apprentissage d’un processus de développement personnel.
Cette maniere de considérer la relation thérapeutique est d’ailleurs une des
caractéristiques de la troisiéme vague (pour plus de détails a ce sujet, voir Wilson &
Dufrene, 2009).

Le mode opératoire commun au pratique de Mindfulness et d’ACT est la pratique du
temps présent ou de la présence attentive, ce que certains nomment « méditation ».
Cependant, ACT se singularise par d’autres modes opératoires traduits dans les six
dimensions du mode¢le de flexibilité psychologique qui s’ajoute a la présence attentive.

Du point de vue de ses origines au niveau de la recherche fondamentale, deux axes
principaux ont contribué a 1’émergence de cette derniere approche : certaines propriétés
du langage et de la cognition. En effet, au coeur de I’ACT réside le principe selon lequel
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les propriétés symboliques du langage rendent toute tentative de controle des
événements psychologiques vaine et contre-productive, méme lorsque ces derniers
constituent une source de souffrance. La thérapie d’acceptation et d’engagement,
comme celle de la pleine conscience, ciblent ces évitements comportementaux et
certaines pensées, a partir de la méditation. Celle-ci est un moyen d’apprendre a
focaliser intentionnellement son attention et de lutter contre les évitements au travers
d’une prise de conscience volontaire de la douleur, du corps et des pensées telles
qu’elles arrivent involontairement a ’esprit. Dans la thérapie de pleine conscience, cette
méditation passe par une attention focalisée sur la respiration dans un premier temps,
puis sur les différentes sensations physiques des différentes parties du corps.

Dans la thérapie d’acceptation et d’engagement, la méditation passe en plus par des
exercices expérientiels et métaphoriques.

1.2.2. Les six dimensions de la matrice Hexaflex

ACT se singularise par des modes opératoires pluriels traduits dans les six dimensions
du modele de flexibilité psychologique. La flexibilité résulte de I’interaction de
différents processus illustrés dans un modele a six dimensions, une matrice hexagonale
(figure 5.1).

Ce modele comprend deux ensembles de processus fondamentaux, d’ou 1’appellation de
la thérapie d’acceptation et d’engagement : les processus d’acceptation et de pleine
conscience et ceux de changement comportemental et d’engagement. Ils regroupent six
dimensions explicitées ci-dessous, qui sont les cibles d’intervention permettant
progressivement a la personne de faire I’apprentissage d’une autre fagon de vivre, avec
ses expériences intérieures difficiles: 1’acceptation ou la personne accepte ses
expériences désagréables sans chercher a les éviter ; la défusion cognitive, la
personne ne se laisse pas envahir ou controler par ses pensées); le moment présent,
présence attentive ou encore appelé, pleine présence, lorsque la personne porte
attention, sans jugement a son expérience interne et externe telle qu’elle se déploie dans
I’instant présent); I’expérience du soi observateur : la personne observe ses pensées, ses
émotions et ses sensations sans chercher a les changer ; la définition ou connaissance de
ses les valeurs : la personne connait les valeurs qui sont importantes pour elle; et la mise
en action et ’engagement a ’action, par la réalisation d’actions fonctionnelles ou la
personne s’engage dans des actions congruentes ou en phase avec ses valeurs.

Ces différents angles représentant les six dimensions de I’ACT sont inter-reliés et
présentent chacun deux faces: 1’une participant a la problématique de la personne,
I’autre au changement par sa remise en mouvement.

Premiére dimension : le rapport au temps

La premicre dimension s’intéresse au rapport au temps. La personne peut, au regard du
temps, d’un coté porter son attention sur son pass¢, qui se manifeste dans le souvenir ou
la rumination, ou sur son avenir, en l’organisant et le planifiant, mais aussi en
s’inquiétant a son sujet. De 1’autre, elle peut porter son attention sur 1’instant présent
dans des activités, par exemple le sport, les activités physiques, la méditation. C’est
I’instant présent qui est au cceur des approches de la pleine conscience, car en cherchant
a focaliser son attention sur I’ici et le maintenant, on limite 1’influence du verbal en
devenant le plus conscient possible de ce qui est en train d’étre vécu. L’attention de la
personne est orientée vers ce qui se déroule au fur et a mesure dans le moment présent,
a Dintérieur d’elle-méme et dans son environnement. Cette habileté permet de se
remettre directement en contact avec les conséquences de ses comportements dans 1’ici

99



et le maintenant, et de diminuer ’emprise et la vigueur des regles verbales et des
conceptualisations du passé (ruminations...) ou de I’avenir (anticipations...) pouvant
gouverner nos comportements. La personne devient alors plus sensible a 1’effet de ses
comportements et a leur efficacité.

Figure La matrice Hexaflex (Egide, 2011)

passé [ futur Moment présent
Evitement = - 4 ~  Valeurs Acceptation K = Valeurs
Expérientiel | peu claires J \
) Rigidité . /[ Fiexibilicé .
X, | psychologique | X X | psychologique | X
Fusion Ry Défusion ™~ / : Action
~ / . Engagée
Soi comme Soi comme
contenu contexte

Figure 22 La matrice Hexaflex

Seconde dimension : acceptation ou évitement

La deuxiéme dimension rend compte du dualisme de I’acceptation et de 1’évitement de
I’expérience, c’est-a-dire de la facon dont nous rencontrons notre expérience.
L’évitement expérientiel représente les tentatives de contrdle ou d’évitement des
événements intérieurs labellisés comme négatifs ou considérés comme aversifs. A
I’inverse, 1’acceptation ou l’approche expérientielle se caractérise par une attitude
d’ouverture, de bienveillance, de non-contrdle, d’exploration et de curiosité par rapport
a I’expérience intérieure, quelle qu’elle soit. Ici, I’« acceptation » ne se confond pas
avec la résignation ; au contraire, elle renvoie a une acceptation « active », en contact
avec D’expérience vécue, qui va permettre de changer les réseaux de relations en lien
avec les événements évités par 1’ajout d’expériences nouvelles. Elle représente la
démarche active de faire une place aux pensées, émotions, sensations, impulsions,
souvenirs et images telles qu’elles émergent, sans chercher a les modifier ou a les
diminuer. Elle consiste d’abord a explorer les colts et bénéfices des stratégies
d’évitement et de contrdle, pour ensuite créer une attitude d’ouverture face a I’inconfort.
Elle devient ainsi un support pour se recentrer vers I’action (ne plus lutter contre soi,
mais agir vers ce qu’on peut modifier), support qui va permettre d’accroitre 1’étendue
des actions possibles (flexibilité psychologique).

Troisiéme dimension : le rapport aux pensées

Le rapport aux pensées est mis en évidence dans la troisiéme dimension. Elle renvoie a

ce que nous avons évoqué plus tot, la fusion cognitive, qui est la tendance a considérer

de facon littérale ses pensées, c’est-a-dire a considérer que leur contenu représente la

réalité. Autrement dit, la personne, sous I’influence d’un état particulier, va sélectionner

les pensées et les informations disponibles tant internes (souvenirs) qu’externes
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(éléments de I’environnement) en cohérence avec cet état et considérer ce qui en ressort
comme une réalité, et non comme une production dépendante de nombreux facteurs
internes et externes. Si elle se comporte en fonction du langage, sa flexibilité est réduite
a chaque fois. Ainsi, lorsque j’agis en fonction de mes pensées comme si elles avaient
toujours raison (fusion cognitive), je ne suis plus en contact avec les conséquences de
mes actions (insensibilité) : « je dois boire pour ne plus étre triste », « je dois me brosser
les dents et me laver les mains encore et encore, sinon je vais attraper des maladies ».
Afin de ne plus agir uniquement en fonction du langage (sans discernement), le principe
de la défusion consiste a redonner au langage sa place de convention arbitraire, afin de
percevoir qu’il ne refléte pas nécessairement la réalité (les pensées ne sont pas les
événements eux-mémes et ce qu’elles disent n’est pas toujours vrai). Dés lors, le travail
sur la défusion cognitive va consister a appréhender les pensées comme le produit de
I’interaction entre un organisme ayant une histoire d’apprentissage particuliere et un
environnement particulier présentant certaines caractéristiques, comme des événements
psychiques dont le contenu n’est pas obligatoirement un reflet fiable de la réalité, pas
comme des vérités. La défusion cognitive est le procédé qui va permettre a la personne
de se détacher du contenu littéral de ses pensées pour les considérer comme des
phénomenes psychologiques qui ne constituent pas nécessairement des expériences
réelles. Des lors, la personne est plus consciente qu’elle a des pensées, mais qu’elle
n’est pas ses pensées (elle ne fusionne pas avec leurs contenus). Défusionner de ses
pensées revient a considérer I’événement interne pour ce qu’il est: un événement
interne, une pensée, un souvenir, une image mentale. Ainsi, la défusion est utilisée afin
de créer un recul face aux pensées (justifications, jugements, conceptions de soi) qui
limitent la personne a agir en direction du sens qu’elle veut donner a sa vie.

Quatrieéme dimension : la conception du soi

C’est le rapport que ’on entretient avec le concept de soi qui constitue la quatrieme
dimension du modele. L approche comportementale du concept de soi (Barnes-Holmes,
Hayes et Dymond, 2001) distingue trois types de concepts de soi. Le soi comme
contenu ou conceptualisé (le soi nuage) est ce que la personne dit d’elle aux autres et a
soi-méme : «je suis sociable », «je suis quelqu’un de peu courageux », « quand on
m’énerve, je me mets facilement en colére », «je suis comme ¢a parce que mon
histoire... », etc. C’est la définition de soi formulée par soi-méme ou par les autres et a
laquelle on adhere. Elle est verbalement tres élaborée, socialement renforcée et rigide.
Elle fait référence a I’ensemble des propositions verbales a propos de soi que la
personne développe en dérivant des relations d’évaluations concernant sa fagon
d’interagir avec le monde, en comparaison a ce qu’elle a déja fait et ce qu’autrui a fait
ou déja fait. Autrement dit, cette définition correspond a une évaluation opérée ici et
maintenant sur les événements de notre vie qui sont apparus et les comportements que
nous avons €mis « la et a ce moment-la ». Comme toute activité verbale, cette prise de
perspective et la cohérence que la personne donne a I’ensemble de son histoire peuvent
étre arbitraires. Ces propositions peuvent étre positives (« je suis une personne sur qui
on peut compter »), mais aussi négatives (« je suis un gros nul »). La question n’est pas
de savoir si sa conceptualisation de soi est juste ou fausse, mais plutdt de percevoir que
I’organisation de son histoire en regles verbales tend a la détacher de son
environnement, ¢’est-a-dire des événements qui apparaissent ici et maintenant. Dés lors,
ce soi comme contenu peut agir comme un piege s’il se développe dans une direction
négative et auto-dépréciative (« je suis une grosse nulle », « je suis un bon a rien », « je
ne m’en sortirai jamais » « je ne suis pas fait pour les math. »). La démarche de ’ACT
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est alors de promouvoir le changement de perspective, de considérer le soi comme
contenu comme un nuage.

Le soi comme processus ou connaissant (le soi météo) fait référence a la conscience de
soi. Il place la conscience au niveau de ce qui est en train de se passer. Il correspond a
I’observation de ses pensées (les jugements, les évaluations, les explications), de ses
émotions, de ses sensations et, plus généralement, de ses comportements comme s’ils
étaient pergus de I’extérieur. Cette manicre d’observer participe du développement de la
pleine conscience, du « contact avec I’instant présent » et conduit ainsi la personne a
repérer qu’elle formule quasi continuellement des évaluations sur les événements qui
I’entourent, et en particulier sur elle-méme. Développer 1’observation de cette activité
psychologique permet de mieux distinguer la part de I’arbitraire liée a Dactivité
langagi¢re (ou les «réponses relationnelles arbitrairement applicables ») du non-
arbitraire (ce qui se produit indépendamment de ce que la personne pense). C’est ce
concept de soi qui est travaillé dans les exercices expérientiels, lors de 1’observation de
ses pensées ou de ses émotions, un soi météo.

Le soi comme contexte ou transcendant (le soi ciel ou toile de fond) représente un soi
continuellement présent a travers les ages, ’espace et les événements, semblable a un
ciel, ou a une toile de fond sur laquelle apparaissent les phénomenes psychologiques
transitoires (pensées, émotions, etc.) de la personne. C’est le soi qui est constamment la
a chaque moment de sa vie. Il s’agit d’un soi comme conscience pure, pas uniquement
de ce qui est en train de se passer, comme c’est le cas dans le soi comme processus (en
train de se passer : le nuage), mais aussi de la conscience de cette partie de nous qui est
consciente. Il s’agit du concept de soi le plus proche de la spiritualité, qu’on retrouve
dans différentes philosophies ou religions. L’exemple du ciel traversé par une météo
variable est une manicre concrete de décrire ce soi transcendant, ou encore I’analogie de
la gare. La gare (« soi comme contexte ») contient différents trains (soi conceptualisé, le
nuage) qui arrivent et repartent, comme les expériences internes passageres qui
traversent I’individu au quotidien. En se positionnant sur le quai de la gare, la personne
peut observer les différents trains (son contenu intérieur) qui passent et choisir de les
laisser passer ou d’embarquer, selon leur utilité. Aussi, les effets d’insensibilité liés a la
fusion avec le langage dans la définition de soi (qu’elle soit vraie ou fausse) peuvent
amener la personne a se conformer a cette définition, et a éviter ce qui peut menacer le
«soi conceptualisé » et rendre, de ce fait, difficile 1’engagement dans des
comportements nouveaux ou 1’exposition a des situations nouvelles qui permettent le
changement.

Cinquieme dimension : les valeurs

La cinquieme dimension concerne les valeurs personnelles. Celles-ci sont les qualités
désirées des actions que la personne entreprend. Les clarifier, les rendre conscientes
influence les actions et opérations constituantes du comportement de la personne. Les
valeurs facilitent son engagement dans des actions allant dans leur direction. Elles
donnent une orientation a la personne, tracent une ligne de conduite, un chemin sur
lequel se trouvent des actions concrétes pouvant répondre a des objectifs précis. Une
valeur se distingue d’un objectif. La différence est de la méme nature que celle entre
« étre » et « faire ». La premicre est un concept verbal, qui ne peut étre qu’incarné dans
I’action, comme « étre » disponible, a I’écoute, aimant. Le second est fonctionnel
(« faire »), dans la mesure ou il nous permet d’incarner une valeur. Il est une action
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concrete, réalisable, ayant un début et une fin, comme « faire » les courses, ou « faire »
un voyage. Aussi, tout objectif, et par conséquent toute action, incarnent ou sont sous-
tendus par des valeurs, mais la réussite importe peu. Ce qui compte, c’est d’avoir eu
I’occasion d’incarner la valeur sous-jacente a la réalisation de cet objectif. Cette
distinction est importante, car elle permet de se positionner dans I’action et non dans la
réussite (pour ne pas regretter ou étre en souffrance de ne pas avoir essayé). Elle permet
de mettre la personne dans une position ou elle a davantage de contrdle sur sa vie :
« Elle controle ce qu’elle fait avec ses mains, ce qu’elle dit avec sa bouche et les
endroits ou elle méne ses pieds », selon le psychothérapeute Egide (2011) En revanche,
elle ne contrdle pas la réussite de ses objectifs, mais seulement sa volonté d’y travailler
ou pas. Ce changement de perspective rameéne dans les mains de la personne le contrdle
de ses renforcements, dans la mesure ou c’est I’action d’incarner une valeur qui est
proposée comme renforcement, non la réussite de 1’objectif. L’objectif de 1’approche
ACT est de permettre a la personne de se libérer des regles verbales pour donner un
sens a sa vie, en ’aidant a mettre en évidence ses valeurs, a repérer ce qui compte
réellement pour elle, quelles sont les grandes orientations qu’elle souhaite donner a son
existence. Le simple fait d’agir dans le sens de ses valeurs constitue en soi un
renforcement. Mais surtout, la mise en lumicre des valeurs permet d’augmenter
I’influence des conséquences qui apparaitront a long terme, et de minimiser celles qui
apparaissent a court terme et qui sont souvent a 1’origine des évitements.

Sixiéme dimension : I’engagement

Une fois les valeurs mises en évidence, s’inscrire dans ’action pour développer des
comportements en accord avec ces valeurs, quels que soient les événements
psychologiques qui en découlent, est la sixieme et derniére dimension du modele. C’est
la partie « engagement ». La démarche générale consiste a remettre la personne en
action dans le sens de ses valeurs, en s’orientant vers les comportements qui
« fonctionnent » (pour lesquels elle peut constater une efficacité), et en abandonnant
ceux qu’elle constate étre contre-productifs. Les actions engagées sont des actions
menées en direction de ses valeurs. Elles reviennent a « faire ce qu’il faut pour vivre
une vie pleine de sens, en accord avec ses valeurs choisies ». Ces actions sont de deux
sortes : I'une correspond a poursuivre un objectif, I’autre correspond a se réorienter vers
une valeur. Une notion souvent liée a ’action est I’envie. Selon Egide (2011), I’ACT
distingue « I’envie de la bonne volonté », du fait « d’étre d’accord de faire ». Une limite
importante de I’envie est qu’elle est parfois considérée comme un stimulus discriminatif
essentiel a I’action. Cette perspective met le comportement sous le contrdle du stimulus
(verbal ou non), avec les conséquences que cela entraine : le comportement s’installe
dans une dynamique répondante, I’individu réagit a son environnement au lieu d’agir
sur lui. Ici, la démarche de ’ACT propose de poser le comportement dans une
dynamique opérante, en diminuant ’impact du stimulus «envie » au profit de la
« bonne volonté » a réaliser une action, et ce au service de se mouvoir en direction
d’une valeur importante aux yeux de la personne. Enfin, ces six dimensions du mode¢le
sont inter-reliées par la flexibilité, a laquelle elles participent toutes.

1.2.3. La flexibilité

La flexibilité est I’habileté de la personne a étre pleinement consciente, présente et
ouverte a I’expérience de soi et de son environnement, en posant des « actes engagés »
orientés par ses valeurs. Le travail sur les six axes renvoyant aux dimensions se réalise
grace a ’utilisation de métaphores et d’expériences vécues par la personne. L’objectif
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est toujours de limiter l’influence du langage, bien qu’il constitue le matériel
incontournable de 1’approche, en aidant la personne a se remettre le plus possible en
contact avec les conséquences directes de ses comportements : de passer de I’inaction et
de la rigidité psychologique a la flexibilité psychologique. L’augmentation de la
flexibilité est au centre des interventions de cette méthode. Plus les capacités a étre
pleinement conscient, a étre ouvert a I’expérience et a agir d’une fagon cohérente avec
ses valeurs personnelles sont développées, plus grande sera la capacité de la personne a
répondre de fagon flexible et adaptée aux défis et pressions que la vie et son existence
posent sur son parcours, et plus grande sera sa qualité de vie. S’engager dans la vie en
étant guidé par ses valeurs personnelles redonne a la personne une « vitalité », un sens
d’étre pleinement en vie et d’embrasser pleinement celle-ci, ici et maintenant,
indépendamment des ressentis : il y a autant a se réjouir de la peine que de la joie, car
chacune est une manifestation de la vie.

1.3. Principes, objectifs, méthode et démarche de ACT

1.3.1. Les principes

La thérapie de [D’acceptation et de I’engagement postule que les évitements
comportementaux et cognitifs constituent la base des difficultés et sont a 1’origine du
maintien des souffrances de la personne. Précisément, elle considére dans son principe
de base que la plupart des problémes rencontrés par la personne sont liés a I’évitement
expérientiel, a un wusage excessif des régles au détriment des contingences
environnementales pour guider le comportement, a un manque de clarté concernant les
valeurs personnelles fondamentales, ainsi qu’a un déficit de I’habileté a s’engager dans
leur direction. En cela, sa démarche s’inscrit dans la psychothérapie cognitivo-
comportementale. Elle ne vise pas directement les symptomes de la personne en
souffrance, en cherchant a modifier la fréquence des phénomenes psychologiques
douloureux (pensées, émotions, etc.), leur contenu (modifier une pensée irrationnelle en
pensée rationnelle) ou leur forme (transformer une sensation de tension en relaxation).
Elle intervient plutot sur la manicre dont la personne en souffrance aborde I’émergence
de ses phénomenes intérieurs, pour qu’ils ne I’empéchent plus d’agir en direction du
sens que cette personne veut donner a sa vie. Elle est centrée sur des dimensions du
comportement qui peuvent étre directement changées.

1.3.2. Les objectifs

Le but premier de cette méthode n’est pas la réduction des symptomes ni 1’élimination
des événements psychologiques sources de souffrance. Elle vise plutot I’augmentation
de la flexibilité psychologique, définie comme « la capacité a ne pas agir uniquement
dans le but de modifier les expériences psychologiques désagréables » (Hayes, Strosahl
et Wilson, 1999 ; Monestés, Villatte et Loas, 2009 ; Vuille, 2007 ; Dionne et Neveu,
2010), afin de favoriser I’engagement dans des actions contribuant a la construction
d’une existence riche et pleine de sens, a savoir le développement de la capacité de la
personne a étre compleétement consciente du moment présent (phénomenes internes et
environnementaux) et a ajuster ses comportements en fonction de ce que la situation
permet pour agir en direction de ses valeurs. Précisément, elle cherche a favoriser
I’acceptation des événements personnels désagréables (pensées, images, sensations)
dans les situations ou les efforts pour les supprimer ou les modifier (leur évitement)
conduisent au renoncement ou a la persistance dans des actions contraires aux valeurs
de la personne, ou interférent de maniere défavorable avec celles-ci. Son objectif est de
mettre en adéquation les comportements avec les valeurs, en s’appuyant directement sur
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le langage comme outil adaptatif, pour entrer en contact avec des conséquences
distantes, en diminuant certaines formes de contrdle verbal. Pour ce faire, elle va
travailler sur les processus du langage qui interfeérent avec la flexibilité.

Dans le cadre de notre travail, comme de récents travaux le montrent, travailler a
développer la pleine conscience participe d’une meilleur management de soi, facilitant
la résilience, I’apaisement et une paix intérieure, conditions pour s’adapter aux
changements et innover. Agir en pleine conscience et pleine présence contribuerait au
développement d’un management responsable au sein des entreprises que cela soit du
collaborateur au manager. Vivre pleinement 1’instant présent peut aider a prendre du
recul et contribuer a vivre différemment les situations rencontrées dans la vie
professionnelle : nous ne pouvons pas changer un événement, par contre, nous pouvons
changer notre réaction et notre comportement par rapport a celui-ci. La pleine
conscience ou mindfulness aiderait a agir de facon plus consciente, choisie, délibérée, et
a répondre de maniére moins automatique aux situations rencontrées. Par conséquent,
elle peut contribuer a agir de fagon mieux adaptée, plus créative, Elle permet de réduire
le stress, de prendre du recul, de contribuer a de meilleures compétences
communicationnelles, d’accepter ses émotions et de faire preuve de bienveillance
envers nous-mémes et les autres.

1.3.3. Méthode et démarche

La démarche de I’ACT s’appuie sur des exercices a la fois corporels et cognitifs. Les
exercices de la respiration travaillent la cohérence cardiaque. Ils consistent a respirer
amplement pendant plusieurs minutes. Le rythme d’ alternance d’inspiration et
d’expirations permet de réduire secondes chacune. Il renvoie au travaux scientifiques
ayant mis en évidence le mécanisme par lequel le souffle contrdle les émotions, ouvrant
la voie a la pratique accessible de la cohérence cardiaque. Ces travaux (O’Hare, 1990)
montrent que tout comme les émotions font accélérer ou ralentir le cceur, celui-ci
possede lui-aussi le pouvoir de moduler les centres cérébraux émotionnels. C’est a ce
niveau que la respiration peut exercer son influence. Dans 1’égalisation du mécanisme
inspiration/expiration, le coeur suit et ses accélérations et ses décélérations
s’harmonisent. Cet état, appelé cohérence cardiaque, harmonise les messages
d’activation et de repos, induisant une régulation du métabolisme ainsi que de la
réaction aux agressions. Elle favorise autant le repos et le lacher prise en cas de tensions
que I’action en cas d’inhibition'.

Les exercices cognitifs dans 1’approche ACT’sont issus d’exercices rattachés a la
psychologie positive, entre autres des exercices re-verbalisation positive, des exercices
de pardon et gratitude? (Shankland, 2009). Des études (Emmons et McCullough, 2003)
montrent des effets positifs sur le bien-&tre physique (Froh et al., 2008, McCraty et
Childre,2004) de la gratitude notamment par une action sur la fréquence et la cohérence
cardiaques et par une meilleure qualité du sommeil (Wood et al., 2009). Plusieurs
¢tudes indiquent, par ailleurs, que les individus naturellement enclins a pardonner
présentent un meilleur état de santé physique, mentale et sociale que ceux qui ne
présentent pas spontanément cette propension (Brown, 2003 ; Lawler et al., 2005 ;
Witvliet et McCullough, 2007), au regard du fait qu’ils générent par 1a des émotions
positives qui tendent sensiblement a contrebalancer leur détresse psychologique

' O0’Hare (1990), « Elle n’est pas un outil de relaxation visant a se créer une bulle de tranquillité hors du monde, mais
nous rend plus adaptable aux différentes circonstances de la vie, qu’elles impliquent I’action ou I’immobilité. »

% De maniére générale, le sentiment de gratitude aurait un retentissement particuliérement positif sur la santé globale
des individus (Shankland, 2009), via une amélioration tangible du bien-étre physique et mental (Park et al., 2004).,
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(Toussaint et al., 2008). Sur le plan somatique, les effets bénéfiques du pardon se
feraient tout particuliérement ressentir au niveau de réduction de la pression artérielle
(Witvliet et McCullough, 2007).

D’autres exercices de ACT’ portent en particulier sur ’emploi de métaphores et
d’expériences vécues par les personnes. Ce dernier processus met en jeu 1’observation
fine du vécu et de ce qui fait souffrir la personne par elle-méme, la distanciation d’avec
ce que lui disent ses pensées, la connexion profonde avec 1I’expérience qu’elle a d’étre
soi, I’acceptation, le contact avec ses directions de vie choisies (ses valeurs) et I’action
engagée en direction de ce qui lui est important. Dans le cas de la métaphore, par
exemple la métaphore des casseroles ou boulets plus ou moins gros que nous avons tous
plus ou moins derriere nous liées a nos expériences de vie est visualisé par la
transformation métaphorique des ballons de baudruche ; 1’objectif est d’accepter ses
« boulets », accueillir leur souffrance via un lacher-prise permettant de les alléger et de
les transformer en ballons de baudruche. Ils sont toujours 13, font partie de nous et notre
histoire mais ils ne nous empéchent plus d’avancer. Cette flexilibité psychologique
regagnée permet de nouveau d’avancer grace a la seconde étape de la clarification de
ses valeurs (exercice de ses propres funérailles) qui va donner un sens, une direction, un
cap a la personne. Pour pouvoir suivre ce cap, il sera nécessaire de faire et de s’engager
dans des actions concretes directes et indirectes. Il pourra étre nécessaire de « tirer des
bords », lorsque le cap ne peut pas étre suivi directement.

Figure 23 Extrait de la méthode ACT' du développement du capital émotionnel, (Gendron, 2011)

L’objectif de la démarche est I’acceptation et I’engagement. Il n’est pas cherché a savoir
qui a a généré les boulets (ou les responsables des ballons gonflés : quoi et qui a gonflé
les ballons ?), mais bien plus de les accepter comme faisant partie de son paysage et de
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se rendre compte qu’ils n’empéchent pas d’avancer (et un jour... finiront par un lacher
et s’envoleront).

Le travail et les interventions visent non pas tant a changer le contenu des événements
personnels mais a en modifier le contexte, notamment le contexte de littéralité, dans
lequel les sons formant un mot ou une phrase acquicrent les fonctions perceptives des
réalités qu’ils désignent. Il est centré sur le contact avec le moment présent et
I’acceptation de ce qui est éprouve, pensé et ressenti. Quand ce changement réussit, il
permet d’accepter plus facilement des événements personnels désagréables. L’évitement
n’est alors plus la seule issue et ’engagement dans des actions au service des valeurs
choisies devient possible. Précisément, les interventions tentent de diminuer I’impact de
la « fusion cognitive » et des regles verbales au profit d’un contact avec I’expérience
psychologique directe, sans besoin de se protéger, pour encourager les actions en
direction des valeurs choisies par la personne ; points que nous allons développer.
Aussi, c’est cette tendance a « confondre » les événements reliés arbitrairement avec
une source réelle de danger nommée « fusion cognitive » qui est percue comme 1’une
des sources importantes de la perte de flexibilité, c’est-a-dire de la tendance a agir de
fagon stéréotypée face aux événements psychologiques difficiles.

1.3.4. Principes théoriques sous-jacents

Le principe de fonctionnement de la régulation des émotions dans 1’approche de la
pleine conscience et de I’acceptation et de I’engagement s’appui sur la technique de la
ré-évaluation et du coping. Dans les modeles de coping et de réévaluation, on va trouver
ceux de Lazarus et Folkman (1979) vus en chapitre 1 et les travaux de (Gross et al.,
2006) que nous allons présenter ici. Celui de ACT ajoute une troisieme forme :
I’acceptation de 1I’émotion.

La régulation des émotions désigne les tentatives réalisées par les individus pour
influencer la nature des émotions qu’ils éprouvent, la maniére dont ils les ressentent et
les expriment. Ces processus peuvent &tre automatiques ou controlés, conscients ou non.
L’autorégulation des émotions serait la capacité a inhiber des comportements
inappropriés associé¢s a des émotions trop fortes, qu’elles soient positives ou négatives.
Puis, il s’agit de « s’auto-rassurer ou de s’auto-calmer » apres un stimulus émotionnel
qui a provoqué une réaction physiologique, de réussir a focaliser son attention sur autre
chose. Plus récemment, la régulation des émotions a été¢ définit comme un processus qui
vise a initier, amorcer, maintenir, moduler et changer I’intensité ou la pérennité des «
états sentimentaux internes » (Luby & Navsaria, 2010).

On parle généralement de processus intrinseéque lorsqu’un individu tente d’altérer ses
propres émotions et de processus extrinseques lorsqu’il cherche a influencer celles
d’autrui. Mais la régulation des émotions ne consistent pas seulement a atténuer ses
émotions -down regulation- : il peut s’agir également de les accentuer —up regulation-
(Gross et al., 2006). Il s’agit donc de la capacité pour un individu de gérer son
expérience affective. Gross et al. proposent de distinguer plus finement les stratégies
que les individus peuvent mettre en place pour modifier leurs états émotionnels. Deux
catégories de stratégies de régulation de 1’émotion sont ainsi identifiées : celles qui
prennent pour cible les antécédents de la réponse émotionnelle consistant a modifier les
informations en entrée du traitement émotionnel avant I’émergence des tendances de
réponse et celles qui consistent a modifier au moins ’une des trois composantes de la
réponse émotionnelle — expressive, cognitive ou physiologique — apres qu’elle ait été
générée. Sur la base de cette dichotomie, Gross propose I’existence de cinq modes
distincts de régulation des émotions intervenant de manicre séquentielle :

- la sélection de la situation,
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- la modification de la situation,

- le déploiement attentionnel,

- le changement cognitif

et la modulation de la réponse.

Les quatre premiers consistent a agir sur les antécédents de la réponse émotionnelle et le
cinquiéme sur la réponse elle-méme.

Plus précisément, la séquence de régulation de 1’émotion débuterait par la possibilité
qu’a I’individu de sélectionner les situations auxquelles il est confronté par le biais de
comportement d’approche ou d’évitement des stimuli. Lorsqu’il n’a pas ou plus la
possibilité de sélectionner la situation, 1’individu pourrait alors tenter de la modifier de
maniere a influencer son impact émotionnel (Gross, 1998).

Parmi les différentes stratégies possibles de régulation émotionnelle, Gross et John ont
porté leur attention sur deux stratégies spécifiques : la réévaluation cognitive et la
suppression expressive. Il s’agit de deux stratégies communément utilisées dans la vie
quotidienne (Gross & John, 2003): la réévaluation cognitive et la suppression
expressive.

La réévaluation cognitive désigne le processus cognitif par lequel 1’évaluation d’une
situation permet d’en atténuer ou d’accroitre le caractére émotionnel. Il s’agit clairement
d’une entrée sur les antécédents de la réponse émotionnelle : elle apparait et intervient
avant que les tendances de réponse aient été générées. Dans la plupart des cas, cette
stratégie permettrait de réduire les émotions négatives, d’augmenter les €motions
positives et le bien-&tre psychologique déclenchés par une situation. Dans ce cas 1a, elle
se rapproche de la notion de réévaluation positive issue de la littérature des modele de
Lazarus et de ceux sur I’optimisme qui consiste a sélectionner les aspects positifs d’une
situation lors de I’anticipation de ses conséquences (ce que nous avons mobilisé
¢galement dans notre protocole). .

La suppression expressive consiste a inhiber I’expression des émotions, a ne pas
communiquer a autrui d’information a propos de ses états émotionnels. Il s’agit de
modifier la réponse émotionnelle en elle-méme apres qu’elle ait été¢ engendrée. Elle
intervient relativement tard dans la séquence émotionnelle et modifie en premier lieu les
aspects comportementaux de la tendance d’action émotionnelle. La suppression
expressive aurait ainsi pour effet de diminuer I’expression des émotions positives. Pour
autant, le ressenti émotionnel face a la situation ne serait pas amoindri. Cela aurait, en
effet, pour conséquence de diminuer le bien-Etre psychologique des personnes qui ont le
plus recours a cette stratégie et de favoriser 1’émergence des troubles émotionnels tels
que I’anxiété ou la dépression dans les cas les plus extrémes.

Dans I’approche de ACT, c’est une troisieme voix qui est travaillée : I’acceptation qui
consiste a accueillir I’émotion pour ce qu’elle est et non pour ce que la pensée pense
qu’elle est et pour ne pas confondre la pensée qui va émerger comme une réalité. La
solution intervient apreés que 1’émotion survienne, elle ne cherche pas a la modifier ni a
I’éviter ni a s’adapter mais a 1’accepter pour lacher-prise. Dans le protocole que nous
avons utilisé le processus de réévaluation positive et I’acceptation ont été utilisés.
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2. La démarche de management et conduite de projet

2.1 Motivations, origine et fondement de I’approche de management de projet
PIA2

2.1.1. Motivations

La mobilisation de la démarche de management de projet comme outil de
développement du capital émotionnel dans I’étude seulement des cas N°2 part de la
dynamique de la recherche-action d’aller-retour et de sa quatriéme étape qui consiste a
analyser et évaluer les effets de l’action intervention menée afin d’y amener des
correctifs. C’est dans ce cadre et en vue d’améliorer et d’enrichir les moyens de
développement du capital émotionnel, particulierement les compétences émotionnelles
sociales que nous avons ajouté au protocole d’intervention ce second outil renvoyant a
I’apprentissage d’une démarche de projet dans 1I’étude des cas.

Dans la volonté d’enrichir I’intervention dans le développement du capital émotionnel,
nous avons fait I’hypotheése que la mobilisation des participants autour d’un travail
collaboratif permettait de travailler plus en profondeur les compétences émotionnelles
sociales ; également tout en préparant au collectif de travail dans les organisations, elle
permettrait aux participants de se connaitre a travers des travaux collaboratifs. En outre,
cette mobilisation pour le projet peut préfigurer ou étre le reflet de la mobilisation et
leur engagement future des participants dans leur travail et I’organisation.

2.1.2. Origine et fondement

La démarche de management et conduite de Projet en tant qu'Instrument au service des
exigences du marché du travail et de I'Assurance qualit¢ en formation (Project
management as an Instrument with respect to labor market for development and
Assurance of teaching quality- PIA) a ét¢ mise en place au niveau européen dans un
premier temps dans les pays de I’Europe de 1’est (République Tcheque, Pologne,
Slovakie, Chypre, Turquie) dans sa version PIA1 et dans un deuxieme temps (PIA2)
aux pays latins et méditerranéens (France, Italie, Portugal et Espagne). En France, nous
avons ¢té en charge de sa mise en ceuvre et de sa dissémination dans le cadre d’un
contrat Leonardo de transfert d’innovation.

La démarche « Management et Conduite de Projet » PIA2, congue et mise en ceuvre par
les chercheurs et pédagogues de I’Institut Technik Bildung de 1I’Université de Bréme et
de 1’Association Allemande pour le Management de Projet de Bréme, prend ses racines
au courant « learning by doing », apprendre par le faire et est notamment inspiré par le
philosophe et pédagogue John Dewey qui pronait ’apprentissage par résolution de
probléme. Le but de la mise en ceuvre de management et de la conduite de projet dans le
cadre de I’éducation est de garantir I’atteinte des compétences méthodologiques et
sociales, des compétences dites transversales qui dépassent la seule dimension de la
thématique du projet et ce, a un niveau interdisciplinaire.

Selon les concepteurs de la démarche, les projets permettent aux apprenants/participants
de s’impliquer au processus de conception, de résolution de probleme et de présentation
de ses résultats tout en 1’encourageant de prendre des décisions individuelles et de
planifier le processus de mani¢re autonome. Contrairement aux enseignements
traditionnels planifiés par le formateur dans tous les détails, le défi de I’apprentissage
par projet repose sur la confiance accordée aux apprenants quant a leurs capacités a
développer leur propre plan d’action ainsi qu’a travailler en équipe afin d’identifier et
accomplir les taches du projet.
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Son objectif est double transmettre aux apprenants des compétences méthodologiques
en termes de gestion de projet et faire travailler les apprenants sur leur capital
émotionnel. Et les apprenants sont évalués tant sur ’acquisition de compétences
méthodologiques qu’émotionnelles, ce qui est la valeur ajoutée originale que nous

avons voulu apporter en France a cette méthode, reprise par d’autres collegues
européens de la vague PIA.

2.2 Objectifs, méthodes, outils et fonctionnement de la démarche et évaluations

2.2.1. Objectifs et méthodes

La démarche de management et conduite de projet (PIA2) vise a renforcer des savoirs
opérationnels et un type particulier de compétences chez les apprenants. Précisément,
elle outille I’apprenant du point de vue d’un savoir-faire méthodologique mobilisable
pour le montage de projets de différentes natures (académique, professionnel,
humanitaire ou encore le projet de création d’entreprises...) ainsi que pour la recherche
d’un emploi. En outre, elle travaille implicitement sur les compétences
comportementales relevant du savoir-étre, les compétences émotionnelles utiles sur le
marché du travail ou encore pour préparer et réussir a I’'université.

La méthode de management et conduite de projet (PIA2) telle que mise en place en
France', a la particularité, au-dela de travailler sur les compétences méthodologiques,
d’avoir travaillé de manicre explicite sur les compétences émotionnelles sociales et
personnelles. Cette dernicre et ces différentes dimensions font de cette démarche, une
démarche innovante car, a partir d’une démarche méthodologique, elle prend en compte
les compétences relevant du savoir-&tre et prévoit leurs évaluations. Elle améne
I’apprenant a réfléchir sur les compétences qu’il développe tout le long de
I’apprentissage du management et la conduite de projet par la mise en situation et le
travail d’équipe autour d’un projet concret. Elle apprend a mieux se connaitre soi-méme
et les autres et a réguler ses émotions et relations aux autres ; compétences qui
participent des compétences professionnelles et qui font de plus en plus la différence
dans Dattractivité et I’employabilité, et la survie (son maintien) au travail. En effet, ces
compétences sont importantes a titre personnel pour un bien-vivre, et mieux-vivre
ensemble. Elles le sont également au niveau professionnel. Elles font partie des
compétences professionnelles qui impactent I’employabilité et rendent compte d’un
niveau de « professionnalisme » dans des métiers liés aux personnes. Elles concernent
toutes celles qui font I’objet d’'un ensemble de comportements appropriés, attendus et
exigés dans toutes les situations de travail, en relation avec une performance ou
nécessaire pour souscrire a I’harmonie des relations conditionnant cette performance.

2.2.2. Outils, fonctionnement et évaluations

2.2.2.1. Outils

La démarche PIA2 offre un cadre structurel solide facilitant le travail en projet par les
outils suivants qu’elle met & disposition” :

" Page web http://www.univ-montp3.fi/filemanager/actualites/article _transfert_innovation um3.pdf et Facebook du
projet PIA2 en France : https://www.facebook.com/piadeux.france
% Un manuel en langue frangaise de cette méthode est en cours de rédaction en vue de sa publication.
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e Organigramme de management et de conduite de projet, schéma récapitulatif des
phases, étapes, et activités a suivre afin de pouvoir définir, planifier, et mettre en
ceuvre le projet. (cf. Annexe)

e Le guide de management et conduite de projet: Poser les Bases, guide
d’enseignement de la démarche. Ce guide pourrait étre comparé a un manuel de
recette de cuisine car il présente les outils et ingrédients nécessaires ainsi que les
étapes détaillés afin de pouvoir parvenir aux objectifs attendus. Cet outil permet a
I’¢éleve de lire et analyser chaque étape et travailler en autonomie.

e Le carnet de bord, outil qui sert a rendre compte du travail effectué, a justifier le
processus de travail et a garder une vue d’ensemble par I’équipe projet. Cet outil est
complété souvent en collectif.

e Le carnet d’apprentissage, aide I’apprenant & mieux se connaitre en rendant compte,
et de rédiger un retour sur son expérience d’apprentissage en se posant les questions

suivantes :
l. Qu’est-ce qui s’est bien passé ?
2. De quoi étes-vous particulierement fier ?
3. Quelle erreur a été particulicrement inhabituelle ? Qu’en avez-vous
4. Que feriez-vous différemment la prochaine fois ?
5. Que souhaiteriez-vous apprendre par la suite ?

Ces supports pédagogiques sont complétés de maniere individuelle au moins de maniere
hebdomadaire, et également a I’issue d’une réflexion de groupe menée lors des
regroupements.

e Le classeur d’exercices, comprend toutes le fiches de travail que 1’apprenant doit
remplir en équipe ou en individuel afin de bien définir, planifier et conduire le projet.
e Le guide d’évaluation, ce guide prévoit a I’origine :
o une grille d’évaluation de la démarche (compétences méthodologiques
requises), outil destiné a 1I’enseignant ou formateur
o une grille d’évaluation du projet (compétences techniques et sur le sujet du
projet), outil destiné a I’enseignant ou formateur
e Le guide d’évaluation revisitée, ce guide s’est enrichi :
o une grille d’évaluation des compétences ¢émotionnelles (compétences
personnelles et sociales), outil destiné a I’enseignant ou formateur et a
I’apprenant

Le manuel « Poser les Bases », facilite ’apprentissage en proposant un séquencage des
activités : analyse des parties prenantes et de leurs risques associés, planification des
activités... Le « classeur d’exercice » vient en appui du manuel et propose des fiches
pré-formatées a remplir. Le « carnet d’apprentissage » permet d’inscrire régulicrement
le travail effectué et les difficultés rencontrées ; ces différents supports facilitent ainsi le
retour d’expérience en continu et la prise de décisions dans le but de s’améliorer.
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En limitant la dépendance intervenant/formateur-apprenant des pédagogies
traditionnelles, cette méthodologie apprend a travailler en autonomie et a développer
une diversité de compétences. Dés les premicres séances et tout au long du projet, les
apprenants remplissent un questionnaire assorti d’une grille d’évaluation visant a
identifier leurs compétences émotionnelles sociales et personnelles. La note finale est le
fruit d’une auto-co-pairs-évaluation ou confrontation entre I’apprenant et le formateur,
et de ses pairs (son équipe); I’objectif étant d’aider I’apprenant a apprendre a se
connaitre et a s’évaluer de maniére juste pour se projeter et se dépasser.

2.2.2.2. Fonctionnement
a) La pédagogie sous-tendue par la démarche

Issue des méthodes actives, la méthode PIA2 propose des outils d’apprentissage
ludiques qui facilitent I’engagement des apprenants en les impliquant davantage en les
responsabilisant dans le projet par I’action. Les apprenants deviennent acteurs de leurs
projets. Les outils et techniques d’apprentissage basés sur 1‘action (paperboard, post-its,
le brainstorming etc.) laissent la place libre au plaisir, a ’interactivité et a la créativité
tout en n’enlevant rien a la rigueur du travail structuré.

Cette démarche partant de la méthodologie du « learning by doing », c’est par
I’expérience que les apprenants développent a la fois des savoir-faire en termes de
gestion de projet et leur savoir-étre via les compétences émotionnelles telles que le sens
des responsabilités, de I’autonomie, de la coopération et de la communication.

De maniére concrete, les participants doivent constituer des équipes d’environ minimum

4 personnes. Chaque équipe est porteuse d’un projet. Dans le cadre de 1’étude des cas

N°2, il s’agissait de projets de découverte d’un métier ou de métiers des sciences de

I’éducation. L’équipe se répartit des blocs d’activités ou lots de travail : work-packages

lics entre eux que I’équipe aura a coordonner. Chaque participant a en charge la
: .| responsabilité au moins un « work-package ».

Par ailleurs, le travail collaboratif et 1’esprit d’équipe détiennent
~ une place principale dans la démarche. La constitution des
/| équipes se réalise a travers un questionnaire qui aide les
apprenants a identifier leur profil selon leurs compétences,
attitudes etc.

Quatre profils sont suggérés : le manager, le visionnaire, 1’analyste et le collaborateur.
Plus une équipe est diversifi¢ au niveau de profils de ses membres plus elle sera
efficace. Plus il y a une diversité des compétences dans 1’équipe plus le travail effectué
sera riche et fructueux. Cela nous I’avons constaté en pratique. Nous avons laiss¢ les
apprenants libres de choisir leurs équipes. Apres la passation du questionnaire, dans une
équipe il y avait trois managers sur 5 apprenants en total. Nous ne sommes pas
intervenus pour modifier ni pour reconstituer les équipes, ladite équipe souhaitant
continuer avec cette configuration d’équipe. Au fil de la séance, cette équipe ne
réussissait pas a prendre des décisions et par conséquence, n’avangait pas. Finalement
les apprenants-membres de 1’équipe ont décidé de restructurer leur équipe en réintégrant
ou se répartissant dans d’autres équipes. Par cette anecdote, nous pouvons constater que
les apprenants prennent conscience de leur forces et faiblesses et, leur implication, les
amene a se responsabiliser et a prendre des décisions qui vont les aider a avancer afin
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d’atteindre les objectifs du projet.

Exemple de ’organisation d’un atelier découverte du métier de professeur des écoles
d’une équipe : deux personnes pour le bloc de travail de « collecte des données,
documentations, interviews », un binéme ou une sous-équipe affecté a « la confection
du jeu de l’ateliers », un binome « animation du jeu »... autant de sous-équipes créées
en fonction du nombre de blocs d’activités, amenant tous les participants de [’équipe a
travailler avec [’ensemble des personnes de |’équipe.

Ensuite, la méthode PIA2 améne a un partage et une rotation des roles au sein de chaque
équipe. En effet, a chaque début de séance, au sein de chaque équipe, des roles sont
attribués (a titre d’exemple : le porte-parole de 1’équipe, le responsable des délais, le
rapporteur, le responsable de qualité, le scénariste-graphiste, le rédacteur, I’attaché de
presse, 1‘explorateur, le médiateur, le critique, le porte-parole,...) et sont assumés tour a
tour par chacun des membres. Cela permet de développer leur sens des responsabilités
mais également leur empathie : quand on a assumé un rdle, on comprend mieux les
difficultés de celui qui le reprend ensuite. Cela favorise 1’esprit d’équipe et apprend aux
participants a coopérer, a communiquer, a accepter la/les différences de I’ Autre.

Pour ce faire, ils doivent avant de commencer le projet, établir des régles pour travailler
ensemble, (pour apprendre a) gérer les conflits au sein de 1’équipe et se mettre d’accord
sur les produits a délivrer (« les livrables ») et 1’écriture du rapport sur 1’avancée du /et
le projet final dans le carnet de bord collectif. Ses régles sont rédigés sous la forme
d’une charte qu’ils signent. D’une part, chaque membre de 1’équipe est unique et détient
des responsabilités précises par rapport au fonctionnement de 1’équipe. Pour que le
projet avance chaque membre doit faire son travail. Chaque équipe s’autorégule,
I’intervenant n’a plus le réle de veiller a ce que chaque participant travaille car 1’équipe
prend le relais. Les apprenants en utilisant le « carnet de bord», support proposé dans
I’outil PIA2, font la répartition des taches et veillent a contrdler 1’avancement du projet.
D’autre part, la méthode prévoyant une rotation, dans ce cadre, chaque apprenant a la
possibilité a travers I’expérience de tous les rdles, d’identifier ses forces et ses axes
d’évolution oeuvrant au développement des compétences émotionnelles sociales, et
personnelles, mais également organisationnelles et méthodologiques.

En outre, cette démarche favorise également 1’esprit analytique ainsi que la recherche
active des informations et des théories dans le but d’atteindre les objectifs du projet. Le
guide de management et conduite de projet « Poser les Bases », aide les apprenants a
définir, planifier dans le respect de 1’ordre chronologique des étapes et a mettre en
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ccuvre leur projet. Les apprenants a 1’aide du guide, programment, construisent,
reformulent, recherchent, titonnent, tirent des résultats, apprennent par expérience.
Cette démarche travaille le développement de I’esprit déductif, inductif et synthétique,
mais aussi de ’esprit critique.

Enfin, dans la mise en ceuvre de la démarche, I’erreur occupe une place pédagogique
primordiale. Apprendre en faisant implique que nous allons commettre des erreurs !
Mais ces erreurs ont un caractére instructif, elles servent a prendre du recul, tirer des
enseignements de nos actions et décisions dans le but de s’améliorer, d’évoluer, de se
surpasser. Le carnet d’apprentissage est un outil proposé par la démarche PIA2 dans le
but d’aider I’apprenant a prendre du recul, cela en vue de s’améliorer.

b) Le role de I’intervenant

Dans cette démarche I’intervenant (1’enseignant, formateur) occupe une place
primordiale d’accompagnateur et de coach qui guide ’apprenant tout le long du projet.
Dans I’enseignement par projet I’intervenant est identifié comme un expert, un guide,
un coach qui accompagne les apprenants tout au long de leur parcours et facilite la prise
de contact entre professionnels (lorsque le projet fait intervenir des personnes extérieurs
du milieu professionnel) et I’apprenant. Il motive et encourage les apprenants a
continuer, a persister, a atteindre les objectifs du projet.

Pour développer I’autonomie des apprenants, 1’intervenant encourage les apprenants a
persister, les motive, mais ne fait rien a leur place. De plus, il n’est plus le seul détenteur
de I’évaluation car les apprenants sont poussés a s’auto-évaluer, a prendre du recul sur
leur travail en tenant a jour un journal d’apprentissage individuel dans lequel ils notent
apreés chaque séances ce qu’ils ont appris, ce qu’ils auraient pu mieux faire et ce qu’ils
auraient aimé approfondir ou creuser. Les apprenants remplissent aussi des fiches
d’évaluation sur leurs compétences émotionnelles : une premiere fiche lors de la
seconde séance, une seconde au cours du projet et une derniere a la fin. A la dernicre
séance, les «pairs» (les co-équipiers) participent également a [’évaluation de
I’apprenant sous le principe de 1’évaluation a 360° (cf. Annexe Grilles d’apprentissage
de Dauto-évaluation des compétences émotionnelles). Ces différentes fiches sont
comparées a celle de I'intervenant et discuter ensemble dans chaque groupe avec
I’intervenant, I’apprenant et son équipe afin que I’apprenant puisse se rendre compte s’il
se sous-estime ou se surestime. L’objectif est d’amener I’apprenant a mieux se connaitre
et a prendre confiance en lui. En limitant la dépendance intervenant-apprenants,
enseignants-étudiants, qui prime dans la méthode traditionnelle, I’apprenant est capable
de travailler en autonomie et de développer ses capacités métacognitives. Le
développement de ces capacités est renforcé par un systéme d’évaluation formative
plurielle (auto-co-peers-evaluation).

Conclusion

En mettant les apprenants en position de conduire des projets concrets, des projets
professionnels, la méthode PIA2 et sa démarche d’apprentissage deviennent un vecteur
de développement de I’esprit d’entreprendre. La démarche de management et de
conduite de projet PIA2 présente a I’apprenant la possibilité en apprenant a mieux se
connaitre et dans sa relation aux autres, de devenir acteur, de prendre des décisions,
d’initiative, des risques mesurés et d’anticiper les conséquences de ses décisions tout en
étant en étroite collaboration avec d’autres. Selon les témoignages des enseignants qui
ont été¢ formés a la démarche ou qui la mettent en ceuvre au sein de leur établissements,
la démarche PIA2 offre un cadre structuré qui permet de conforter les apprenants dans
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leur démarche a travailler en autonomie, et offre aux formateurs/enseignants des outils
concrets afin de pouvoir évaluer tant le travail collectif que le travail individuel.
Précisément, ils font ressortir que la démarche améne ’apprenant a développer son
autonomie, sa connaissance de soi tout en développant son esprit et ses compétences de
travail en équipe. Cette démarche interactive et ludique dans sa mise en place motiverait
davantage la participation des apprenants en cours et encourage le développement de la
prise de responsabilité, la confiance en soi et la créativité de I’apprenant.

En résumé, la méthode PIA2 a travers la démarche de management et conduite de projet
met D’accent sur le développement des compétences transversales, sociales et
personnelles, sur le développement du capital émotionnel des apprenants. Le savoir étre
est omniprésent tant dans le processus d’apprentissage que dans le domaine du travail .
Méme si non prises en compte, ou encore largement peu considérées, les compétences
renvoyant au savoir-étre prennent de plus en plus de place dans le monde du travail car
elles permettent aux individus de s’adapter a I’environnement constamment en
mouvement et mobiliser leurs ressources pour utiliser ces changements a leur avantage.
Enfin, la démarche de management de projet PIA2 incite a I’action, a la prise de
décisions et d’initiatives, a 1’anticipation des conséquences et au travail collaboratif.
Selon les témoignages des formateurs utilisant la méthode elle offre la nouveauté d’un
cadre structuré permettant d’encourager les apprenants a travailler collectivement et de
facon autonome. Elle propose des outils et supports concrets d’apprentissage et
d’évaluation tant du travail collectif qu’individuel. La dimension innovante porte
essentiellement sur le développement des savoir-étre et I’évaluation de compétences au-
dela des seules organisationnelles et méthodologiques traditionnelles de conduite de
projet.

2.2.2.3. Modes d’évaluation

! Gendron, B. (2008). Les compétences émotionnelles comme compétences professionnelles de Ienseignant : La
figure de leadership en pédagogie, 5™ Colloque Questions de pédagogie dans 1’enseignement supérieur, Juin, Brest
France p.5
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Evaluation des compétences personnelles et sociales

‘ll III'I 1 - - FJI i]
| | | | |

Autoévaluation  gpceryation Autoévaluation n°2 de -
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a) Fiches d’évaluation : objectifs d’apprentissage et dimensions des objectifs

Dimensions des objectifs

Objectifs d’apprentissage Objectifs
d’apprentissage
personnel

Fiches d’évaluation
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Apprenant: objectifs d’apprentissage personnel et social

Professeur : objectifs d’apprentissage personnel et social

Professeur: service/produit

Professeur : présentation orale

Professeur : présentation technique

Professeur : documentation technique

* = [’évaluation dépend de I’objet spécifique du projet et des services et /ou produits a élaborer
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b) Modele fiche d’évaluation-apprenants : objectifs d’apprentissage personnel et social

Auto-évaluation de I'apprenant :

o Réunion informative
Autoévaluationl

oRéunion Intermédiaire-Feedback
Autoévaluation2

oRéunion finale-Feedback
Autoévaluation3

Objectifs d’apprentissage personnel

3.
Parfois

1. Jamais 2. Rarement

4.
Souvent

5.
Toujours

étre rappelé a I’ordre par les autres

Je finis mon travail a temps sans avoir a

O

O

a O

Je fais mon travail de

manicre
consciencieuse méme si je n’ai pas envie

O

O

O O

Je trouve les informations
manquent par moi-méme

qui

me

des autres

J’essaie de trouver des solutions a un
probléme et je n’attends pas la solution

Autonomie

comment les accomplir

J’analyse consciencieusement les taches
qui me sont confiées et je réfléchis

sur moi.

Je suis fiable ; les autres peuvent compter

veut

Je ne botte pas en touche, au contraire je
me charge des tiches que personne ne

Je m’assure qu’on travaille en équipe et
qu’on atteint notre objectif ensemble

Responsabilité

cherche pas d’excuses

Je ne fuis pas les décisions, je prends ma
responsabilité au sein de 1‘équipe et je ne

perturber

Je fais attention dans les situations
délicates de fagcon a ne rien casser ni

Objectifs d’apprentissage social

J’écoute les autres attentivement et
essaie de comprendre leur point de vue.

mon comportement.

Jexplique les raisons qui expliquent

concise, en temps et en heure.

Jinforme les autres de fagon claire et

sans offenser les autres

Communication

Je sais dire les choses qui ne vont pas

Dans une conversation, je peux me
rétracter et laisser les autres s’exprimer.

O o|o|o|O
O o|o|Oo|O

O o|o|o|O

O o|o|o|O
O o|o|Oo|O

cOté et que tous les membres de
équipe participent

Je m’assure que personne n’est laissé de

mon

Je respecte les regles et les accords

mon aide.

Quand mes collégues ou camarades
rencontrent des difficultés, je propose

différentes

Jaccepte que I’on ait des opinions

Coopération & Conflits

ou des concessions

Je suis capable de faire des compromis

118




Réunion informative

¢) Modele fiche d’évaluation : objectifs d’apprentissage personnel

Eléeve :

Réunion informative et 1ére observation du processus

Lors de cette réunion il y a trois objectifs a atteindre :

(1) Les apprenants comprennent les éléments de I’action et peuvent les mettre en relation avec leur expérience.

(2) Les apprenants déterminent 8 éléments d’action (deux par catégorie), sur lesquels ils vont se concentrer
pendant la 1ére moitié du projet

(3) Les apprenants comprennent le processus

Questions pour la réunion “objectifs d’apprentissage personnel”

U Dans quelle situation avez-vous pu agir de facon autonome? Pouvez-vous me décrire cette situation? Comment
a t’elle commencé et qu’avez-vous fait?

] Lequel des éléments d’action personnelle était le plus important? Lesquels étaient moins importants? Pourquoi?

U Dans la 1ére moitié du projet, sur quels éléments d’action voulez-vous vous concentrer et lesquels voulez-vous
améliorer? (2 par catégorie)

o Dans la 1ére moitié du projet, j’observerai surtout comment vous vous servez des éléments d’action et nous en

parlerons lors de la réunion intermédiaire. La 1ére moitié du projet est 1a pour s’essayer au projet ne s’évalue
donc pas encore. La 2¢me moitié du projet s’évalue et se note.

Items Notede 1a5

Je finis mon travail a temps sans avoir a étre rappelé a I'ordre par les autres

Je fais mon travail de maniére consciencieuse méme si je n’en ai pas envie

Je trouve les informations qui me manquent par moi-méme

Jessaie de trouver des solutions a un probléme et je n‘attends pas la solution des autres

Janalyse consciencieusement les taches qui me sont confiées et je réfléchis a comment les
accomplir

Autonomie

1ére observation du processus: notez les situations dans lesquelles on pourrait observer ces éléments d’action

Items Notede 1a5

Je suis fiable ; les autres peuvent compter sur moi

Je ne me « défile » pas, au contraire je me charge des taches que personne ne veut

Je m’assure qu’on travaille en équipe et qu’on atteint notre objectif ensemble

Je ne fuis pas les décisions, je prends ma responsabilité au sein de I‘équipe et je ne cherche pas d’excuses

Responsabilité

Je fais attention dans les situations délicates de fagon a ne rien casser ni perturber

lére observation du processus: notez les situations dans lesquelles on pourrait observer ces éléments d’action
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Réunion informative

d) Modele de fiche d’évaluation : objectifs d’apprentissage social

Eléve :

Réunion informative et 1ére observation du processus

Questions pour la réunion “objectifs d’apprentissage social” :

Dans quelle situation avez-vous travaillé en équipe avec succés? Pouvez-vous me décrire cette situation?

L]
Comment a-t-elle commencé et qu’avez-vous fait?

° Quels éléments sociaux d’action étaient importants dans cette situation? Lesquels I’étaient moins? Pourquoi?

U Dans la 1ére moitié du projet, sur quels éléments d’action voulez-vous vous concentrer et lesquels voulez-vous
améliorer? (2 par catégorie)

U Dans la 1ére moitié du projet, j’observerai surtout comment vous vous servez des éléments d’action et nous en
parlerons lors de la réunion intermédiaire. La 1ére moitié du projet est 1a pour s’essayer au projet t ne s’évalue
donc pas encore. La 2¢me moitié du projet s’évalue et se note.

Iltems Notede 135
J’écoute les autres attentivement et essaie de comorendre leur point de vue
. Jexoliaue les raisons aui déterminent mon comoortement
£
g Yinforme les autres de facon claire et concise. en temps et en heure
o

Je sais dire les choses aui ne vont pas offenser les autres

Dans une conversation. ie peux me rétracter et laisser les autres s’exprimer

1ére observation du processus: notez les situations dans lesquelles on pourrait observer ces éléments d’action

Items Notede 1a5

Coop.

Je m’assure aue nersonne n’est laissé de coté et aue tous les membres de mon éauine particinent

Je respecte les régles et les accords

Quand mes collégues ou camarades rencontrent des difficultés. ie brobose mon aide

Jacceote aue I'on ait des obinions différentes

le suis canable de faire des comnromis ou des concessions

1ére observation du processus: notez les situations dans lesquelles on pourrait observer ces éléments d’action
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1) Mode¢le de fiche d’évaluation- intervenant : Evaluation apprentissage personnel

Apprenant : Notes : bas=1

Objectifs d’apprentissage personnel

plutot bas=2

moyen=3 assez haut=4 Haut=5

Autonomie Niveau - Réunion Niveau —Réunion Niveau-Réunion finale
Je finis mon travail a temps sans avoir a étre rappelé a I'ordre par les autres 2 3 4 5 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5
Je fais mon travail de maniere consciencieuse méme si je n’en ai pas envie 2 3 4 5 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5
Je trouve les informations qui me manquent par moi-méme 2 3 4 5 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5
Jessaie de trouver des solutions a un probléme et je n‘attends pas la solution des autres 2 3 4 5 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5
J’analyse consciencieusement les taches qui me sont confiées et je réfléchis a comment les accomplir 2 3 4 5 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5
Responsabilité Niveau - Réunion Niveau —Réunion Niveau-Réunion finale
Je suis fiable ; les autres peuvent compter sur moi 2 3 4 5 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5
Je ne me « défile » pas, au contraire je me charge des taches que personne ne veut 2 3 4 5 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5!
Je m’assure qu’on travaille en équipe et gqu’on atteint notre objectif ensemble 2 3 4 5 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5
Je ne fuis pas les décisions, je prends ma responsabilité au sein de |‘équipe et je ne cherche pas d’excuses 2 3 4 5 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5
Je fais attention dans les situations délicates de facon a ne rien casser ni perturber 2 3 4 5 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5
Autonomie Niveau - Réunion informative o(max. 25 points) Niveau —Réunion intermédiaire o(max. 25 points) Score: o(max. 50 points)

Responsabilité Niveau - Réunion informative o(max. 25 points) Niveau de développement: o(max. 25 points) Score: o(max. 50 points)

Total (Autonomie+ Responsabilité)

Total: (max. 100 points)

% Total: obmax. 50 points)

Niveau-Réunion finale

Total: omax. 50 points

Total objectifs d’apprentissage personnel = % (Autonomie + Responsabilité) + Niveau-Réunion finale

Total: omax. 100 points
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j) Modele de fiche d’évaluation — intervenant : Evaluation apprentissage social

Apprenant : Notes : bas=1

Objectifs d’apprentissage social

plutot bas=2

moven=3 assez haut=4 Haut=5

Communication

Niveau - Réunion

Niveau —Réunion

Niveau-Réunion finale

Jécoute les autres attentivement et essaie de comprendre leur point de vue. 1 2 3 4 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5
Jexplique les raisons qui déterminent mon comportement 1 2 3 4 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5
Jinforme les autres de facon claire et concise, en temps et en heure. 1 2 3 4 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5
Je sais dire les choses qui ne vont pas offenser les autres 1 2 3 4 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5
Dans une conversation, je peux me rétracter et laisser les autres s’exprimer 1 2 3 4 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5

Coopération et conflits

Niveau - Réunion

Niveau —Réunion

Niveau-Réunion finale

Niveau-Réunion finale

Je m’assure que personne ne soit laissé de coté et que tous les membres de mon équipe participent 1 2 3 4 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5
Je respecte les regles et les accords 1 2 3 4 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5
Quand mes collégues ou camarades rencontrent des difficultés, je propose mon aide 1 2 3 4 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5
Jaccepte que I'on ait des opinions différentes 1 2 3 4 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5
Je suis capable de faire des compromis ou des concessions 1 2 3 4 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5
Total Communication Niveau - Reunion o(max. 25 points) vaeau’—Reunlon o(max. 25 points) Score: o(max. 50 points)
informative: intermédiaire:
Coopération et conflits Niveau - Reunion o(max. 25 points) Nnveau’—Reunlon o(max. 25 points) Score: o(max. 50 points)
informative intermédiaire:
. 1, .
Total (Communication + Coopération et conflits) leiile 3 Vo T
(max. 100 points) (max. 50 points)
Total: o

(max. 50 points)

Total objectifs d’apprentissage social = % (Total Communication + Total coopération et conflits) + Niveau-Réunion finale

Total: o

lrmav 10N nAintc)
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CHAPITRE 4 ETUDE DE CAS N°1 : aides-soignants en
formation

Introduction

Notre premiere expérimentation a ¢ét€¢ menée dans le milieu du soin, aupres d’aides-
soignants ¢tudiant en Institut de formation en soins infirmiers (IFSI) proposant
¢galement une formation d’aides-soignants, avec pour visée la prévention des risques
psychosociaux en développant leur capital émotionnel.

1. Hypotheses et attendus

Il est attendu, dans les métiers d’aide-soignant, que les personnes démontrent des
capacités d’empathie, d’écoute active et de prise de décision, qu’elles améliorent leurs
pratiques, prennent en charge les patients et le soin en lui-méme. Dans la relation d’aide
au patient, certains éléments acquis ou développés par le soignant facilitent la
communication, comme la confiance et la capacité d’écoute. Du point de vue des
soignants, dans les situations professionnelles ou I’on observe une surcharge de travail,
un sous-effectif quasi permanent, des perturbations réguliéres des emplois du temps, des
conflits entre membres de I’équipe, des violences verbales de la part des patients ou de
leurs familles (fréquents dans certains services), le seuil de résilience propre a chaque
soignant peut étre dépassé. C’est ainsi que I’on peut aboutir a des situations de
maltraitance envers les patients: stratégie d’éviction en situation émotionnelle
douloureuse par non-réponse a la demande, soins imposés sans préparations, absence
d’écoute, ironie, évitement, banalisation, fuite en avant, etc. A long terme, ces soignants
en situation d’épuisement peuvent arriver au burn-out, avec toutes les pathologies que
cela engendre (dépression, troubles alimentaires, addictions...). Dans ce processus sont
identifiés, entre autres, 1’épuisement émotionnel, la déshumanisation de la relation a
I’autre et le sentiment d’échec professionnel. Dans les deux cas, que ce soit au niveau
du patient ou du soignant, ces relations et communications émotionnellement
« parasites » les entrainent dans des sentiments de non-reconnaissance, de
dévalorisation et d’isolement, déclencheurs de stress.

L’origine du stress est définie, d’apres le modele de stress de Lazarus (1990), comme
provenant entre autres, d un déséquilibre pergu par la personne entre ses ressources et la
situation oppressante, donnant lieu a un sentiment d’incapacité a faire face a cette
situation. Il s’agit effectivement d’une perception par I’individu. Un événement en soi
ne crée pas de stress, car ¢’est a partir de la perception par I’individu d’un écart entre la
situation et ses ressources que 1’individu stresse. Pour faire face au stress, il semble
donc important de travailler sur la perception qu’ont les individus des événements qu’ils
rencontrent, et surtout de travailler sur leur capacité a y faire face, afin de leur permettre
de prendre conscience de leurs capacités a pouvoir mieux gérer, voire réduire, 1’état de
stress. Nous faisons I’hypothése que le développement du capital émotionnel va
constituer une ressource inhérente a la personne, utile a son développement personnel,
professionnel et organisationnel pouvant pallier ce déficit et revisiter les mécanismes
d’évaluation.

Dans I’activité du soignant, ces compétences sont indispensables pour I’adaptation et les
réactions optimales a des situations données. Elles participent de 1’équilibre émotionnel
de la personne, de I’homéostasie psychologique et, en conséquence, des conditions de
son bien-étre ou de son mal-étre également au travail. En effet, des travaux montrent
que les compétences émotionnelles permettent de meilleures relations interpersonnelles
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et développent la résilience face aux situations stressantes. Les programmes récents de
promotion de la santé et de prévention des comportements a risque incluent a leur base
le développement de ces compétences. Des recherches montrent que le développement
du capital émotionnel modeére significativement 1’impact du stress, tant sur la réponse
psychologique que neuro-endocrinienne.

Au niveau psychologique, une meilleure compétence émotionnelle est associée a une
moindre détérioration de I’humeur et a une moindre réactivité émotionnelle en réponse
a un stresseur. Au niveau biologique, les individus ayant un score ou un quotient
émotionnel élevé présentent un pic de cortisol salivaire moins important en réponse a un
stresseur, que leurs pairs ayant un score faible au EQ. Egalement, Bar-On montre que
les personnes qui ont un quotient émotionnel supérieur a la moyenne réussissent en
général mieux a faire face aux exigences et aux pressions de I’environnement, une
déficience pouvant empécher le succes et traduire 1’existence de probléemes
psychologiques.

Le capital émotionnel se développe avec 1I’expérience dans le temps, mais il est possible
de le développer a partir de programmes ad hoc et de ’améliorer et de le maintenir par
un entretien régulier, comme tout capital et ici par la pratique réguliére d’exercices. Ces
compétences émotionnelles importent dans 1’épanouissement, la santé et la résilience de
la personne et sont nécessaires pour permettre un développement équilibré et
harmonieux. C’est a partir des recherches et résultats exposés en premiere partie que
nous nous proposons de mettre en place un programme d’intervention permettant de
développer les compétences émotionnelles.

Le public d’aides-soignants en apprentissage a été le premier public pour lequel nous
avons décliné I’approche ACT en version éducative ou le T renvoie ici & « Training ».
Le but du programme était, comme dans 1’approche ACT, non pas de réduire les
symptomes, mais d’augmenter la flexibilité psychologique de 1’aide-soignant.

2. Méthodologies de collectes des données, d’intervention et de
traitement des données

2.1. Cadre, Objectifs, population et méthodologie de I’expérimentation

2.1.1. Cadres de la recherche : constat et opportunité

Cette étude de cas a été menée dans le cadre d’un appel d’offre lancé par la région et
I’Université de Montpellier (ex-Université Montpellier II), sur les « Vulnérabilités en
Languedoc-Roussillon » dont notre proposition de recherche retenue (BQR 2010-2012)
s’intitulait « Qualité du "Vivre et Travailler en Languedoc-Roussillon" : vers un
Capital et Terroir Emotionnels aux 3 clés : Compétences, Santé et Travail »

Le choix de I’échantillon des aides-soignants est le résultat d’un constat et d’une
opportunité. Le constat : celui du fait que le stress est important dans les milieux du soin
et particulicrement dans le milieu des aides-soignants, métiers situés sur 1’échelle
hiérarchique du monde du soin a une charge de travail grandissante, a un niveau de
responsabilités (officiel) limitées, a des marges de liberté réduites et une appréciation et
reconnaissance sociale faible. Au choix des aides-soignants « en formation » se rajoute
le stress de la personne soignante en situation d’apprentissage ; entre autres, de sa
maitrise de la tache et de ’activité et de la découverte effective du milieu professionnel.
Une opportunité plurielle :

Le territoire du Languedoc-Roussillon est marqué par une population globalement plus
agée que celle de la métropole avec la présence d’établissements pour personnes agées
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dépendantes (EHPAD) ou I’accompagnement a la fin de vie est une activit¢ dominante
et fréquemment avancée comme source de souffrance par les aides-soignants. Dans le
cadre de la réponse a cet appel d’offre sur les vulnérabilités en Languedoc-Roussillon,
nous nous sommes proposés de travailler sur la qualité de vie au travail, entre autres,
des aides-soignants.

Le choix de population en apprentissage part de la vulnérabilités de ces publics et
I’opportunité de travailler sur des populations plus facilement « accessibles » d’un point
de vue logistique ; celle de la disponibilité « contrainte » des apprenants en formation et
se rassemblant en un méme lieu de maniére fréquente et régulicre. Nous avons mené
notre intervention aupres d’un Institut de formation au soin infirmier —IFSI- sur
I’agglomération de Montpellier. Cette opportunité tient également au fait d’avoir obtenu
I’accord facilement de la direction de I’'IFSI d’intervenir a titre gracieux pour outiller en
capital émotionnel un personnel soignant débutant ou novice aux risques élevés de
vulnérabilité ; une disponibilité pragmatique et nécessaire a I’intervention en formation
comparé a celle de soignants déja en poste.

2.1.2. Objectifs, population

De maniere générale, cette recherche-action avait pour vocation de rendre compte de
I’utilité des compétences émotionnelles pour le bien-&tre et la résilience des aides-
soignants en formation. Précisément, 1’objectif fut de travailler avec 1’outil ACT et de
tester, au-dela de 1’effet de cette approche sur le développement du capital émotionnel,
I’impact de cet outil sur la régulation du stress et de 1’anxiété et sa pérennité chez les
sujets. En particulier, le but recherché était, pour les personnes participantes,
d’améliorer la connaissance qu’elles ont d’elles-mémes et de leurs valeurs et de
développer leurs compétences émotionnelles, dans le but de réduire et de mieux gérer le
stress et de favoriser la réussite académique, professionnelle et personnelle.

Seize étudiants aides-soignants de premiere année dans un Institut de formation en soins
infirmiers (IFSI) du Languedoc-Roussillon ont participé a I’expérimentation sur la base
du volontariat, tous ¢tant désireux d’apprendre a réguler le stress au travail. Au final, les
données (exploitables) de la population porteront sur dix étudiants répartis entre le
groupe expérimental et de contrdle). En effet, ’étude étant non exclusive et effectuée
sur une base volontaire, ce sont au total, 16 aides-soignants en formation qui ont
participé et apres exploration des données, 11/16 sujets ont complété toutes les
évaluations aux 3 temps de la recherche T1 (pré test) T2 (post test) et T3 (follow up). Ils
se répartissaient comme suit : (3 hommes, 8 femmes) verront leurs données exploitables
et exploitées : Groupe Expérimental= 6 (3 hommes, 3 femmes) et Groupe Control=5
(toutes femmes).

2.2. Mesures : tests biofeedback et tests psychologiques

2.2.1. Objectifs des mesures physiologiques : tests biofeedback

Afin de mesurer I’évolution et la progression de la population dans leur management du
stress et le développement du capital émotionnel, dans ce cas d’étude N°1, quatre tests
ont ¢ét¢ mobilisés. D’une part, des tests de mesure de I’'impact physiologique du
programme via deux tests biofeedback, test salivaire et test de I’électromyogramme, et
d’autres part, deux tests psychologiques, le test de la pleine conscience et le test du
quotient émotionnel pour mesurer I’évolution du capital émotionnel et de la santé
mentale.
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Au sens large, le biofeedback ou la rétroaction biologique est un ensemble de
techniques principalement relatives a la bioélectricité pour la mesure de fonctions
organiques qui repose sur la visualisation, avec des appareils électriques, des signaux
physiologiques d'un sujet conscient de ces mesures. Plus précisément, il y a biofeedback
lorsque le sujet en question peut contrdler les fonctions organiques mesurées, soit
volontairement (par exemple, d'apres les résultats et pour corriger un stress) ou
involontairement (par exemple, aprés un changement d'état psychologique tel que la
survenue d'un stress).

Deux tests de biofeedback ont été utilisés : le test salivaire (tests relatifs au taux de
cortisol) et les tests électromyogrammes (mesurant la tension musculaire) et des tests
psychologiques, étudiés dans ce chapitre.

2.2.1.1 Du test salivaire au taux de cortisol

Face a un stress, la réponse adaptative de I’organisme est extrémement rapide, organisée
par le systeme sympathique et la glande médullo-surrénale sous le contrdle du systéme
nerveux central. Il s’agit d’une activation générale avec réaction émotionnelle. Dans un
second temps, s’enclenche la libération de 1’hormone corticosurrénalienne, le cortisol,
dont le role est d’aider au rétablissement des divers équilibres physiologiques,
I’homéostasie. Si les stresseurs durent ou sont trop intenses, les mécanismes
physiologiques, d’ajustement et d’évaluation, sont débordés et les désadaptations
apparaissent. Sachant qu’il n’y a pas d’événements psychologiques, €motionnels,
subjectifs sans événement biologique, et vice-versa, toute menace quant a ’intégrité
physique ou psychologique peut étre réelle ou interprétée. C’est cette dimension
physiologique que le test salivaire du taux de cortisol essaie de capturer. Les
prélevements effectués a partir du test salivaire servent a mesurer les taux d'adrénaline
et de cortisol présents dans la salive qui sont deux des hormones de stress associées a la
dépression et a l'épuisement professionnel. Précisément, le cortisol qui est dans ce
prélevement mesuré est une des hormones sécrétées par la glande corticosurrénale
intervenant dans la gestion du stress par l'organisme (ex : réaction et adaptation de
I'organisme face a un danger. Elle permet de maintenir le taux de glucose dans le sang
pour nourrir les muscles, le coeur, le cerveau, dans une situation de stress prolongée.

Le test salivaire si il permet de mesurer de manicre objective le stress et son évolution
chez les participants, son protocole est drastique et trés contraignant voire difficile a
mettre en ceuvre. En outre, un certain nombre de revue pointe des résultats équivoques
du fait de nombreux problémes méthodologiques liés a des mesures de cortisol a
différents temps de la journée (la sécrétion de cortisol suit un rythme circadien) et a des
facteurs confondants non pris en compte comme 1’exercice physique, le tabagisme, la
prise de pilule contraceptive. La comparaison entre études est difficile car le type de
mesure du cortisol differe selon les études : cortisol au repos, pic du matin, nadir
nocturne, réactivité a un stresseur, aire sous la courbe du cortisol au cours de la journée.
(cf. Annexe)

2.2.1.2 Le test d’Electromyographie (EMG) et la tension musculaire

L’électromyographie de surface (EMG de surface) est I’'une des méthodes non invasives
qui permettent d’étudier 1’activité physiologique musculaire. Il mesure la tension des
muscles et en cas de stress, les muscles sont contractés. Il est dit de surface car les
¢lectrodes qui recueillent le signal sont placées directement sur la peau au regard du
muscle a étudier. Cet examen consiste a enregistrer 'activité ¢lectrique des muscles et
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des nerfs. Les nerfs sont stimulés par des impulsions électriques, a différentes intensités.
Ces stimulations font apparaitre des réactions musculaires. Les réponses enregistrées
par les électrodes sont ensuite visualisées sur un écran vidéo et génere des indicateurs.
Le voltage enregistré correspond au nombre de fibres musculaires se contractant
spontanément. Malgré de nombreux facteurs de variation et 1’utilité de prendre les
mesures a différents points, ce qui est rarement fait, ’EMG est évalué dans 1’anxiété.
Dans le cadre de la mesure auprées des aides-soignants, la mesure était effectuée par une
ex-infirmicre assermentée (dans le cadre de I’étude de cas N°2a) a été réalisée par le
service universitaire de la médecine préventive) ; cependant, les résultats étant non
significatifs, nous ne rendront pas compte de leurs statistiques.

2.2.2. Tests psychologiques

2.2.2.1 Le test du Mindful Attention Awareness Scale (MAAS)

Le Mindful Attention Awareness Scale (MAAS) est le test associé a la pratique de la
mindfulness proposé par Brown et Ryan (2003) et traduit et validé en frangais par
Csillik, Mahr et Meyer (2010). II est I’échelle d’évaluation unidimensionnel de
disponibilité a la pleine conscience qui mesure spécifiquement la mindfulness lors
d’activités de la vie quotidienne (a la fois externes et internes). Il prend la forme d’un
questionnaire d’auto-évaluation de quinze items, avec une échelle de réponse en six
points allant de « presque toujours » a « presque jamais », qui rend compte du niveau de
prédisposition de la personne a la pleine conscience relevant d’un état de conscience et
d’attention a ce qui se passe dans le présent. Un score élevé indique une grande
prédisposition a la pleine conscience. Cette échelle mesure la tendance a étre attentif et
conscient du moment présent et de I'expérience actuelle dans les domaines cognitif, émotionnel,
physique et interpersonnel.

MAAS Brown et Ryan (2003), validation version frangaise (Csillik, A.S., Mahr, S.,
Meyer, T., (2010),). Test Mindful Attention Awareness Scale (MAAS)

Année 2003, version frangaise 2010

. MAAS est le seul instrument d’auto-évaluation unidimensionnel qui mesure

Description . . y e e, . e
spécifiquement la mindfulness lors d’activités de la vie quotidienne.
Le MAAS est I’échelle d’auto-évaluation unidimensionnel de

Objectif disponibilité a la pleine conscience qui mesure spécifiquement la
mindfulness lors d’activités de la vie quotidienne.

g’}ﬁ:trumen ¢ Questionnaire

Théme Succes personnel et professionnel

Cadre Etudes/Lieu de travail/ Santé mentale

Groupe cible Etudiants/ Adultes issus de la population générale et clinique

Langue Francais

Méthode Questionnaire

Durée 5 minutes

Noml?re de 15 items

questions

Echelles Les items sont notés sur une échelle de Likert a 6 points allant de 1 =
presque toujours a 7 = presque jamais. Le score global donne un apercu
général du fonctionnement émotionnel. Les hauts scores indiquent une
meilleure capacité a étre connecté avec le moment présent.

Traitement Le score total est calculé en additionnant les scores pour chaque item.

Mots clés Pleine conscience, moment présent, flexibilité psychologique
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question(s)

Exemple(s) de

1. Je peux avoir des émotions et ne m’en rendre compte que plus tard.

2. Je casse ou renverse des choses par négligence, par manque d’attention
ou parce que je pense a autre chose.

3. Je trouve difficile de maintenir mon attention au moment présent.

J'ai tendance a marcher vite pour aller quelque part sans faire attention a ce
que je ressens en chemin.

Références

Csillik, A. S., Mahr, S., & Meyer, T. (2010). The mindful attention
awareness scale (MAAS) French validation: convergent and divergent
validity. Paper presented at the Quatriéme Congres International de la
Théorie de I’autodétermination, Gand, Belgium.

Contexte

La tentative de suppression des événements psychologiques désagréables
conduit a une perte de la flexibilité psychologique fortement corrélée avec un
nombre important et varié de troubles psychologiques. Ces nouvelles
approches thérapeutiques tentent d’accroitre I’acceptation afin de lutter
contre cette rigidité psychologique.

2.2.2.2 Le test de I’Acceptance and Action Questionnaire (version II) (AAQ2)

Le test psychologique AAQ2 est li¢ a la pratique de I’approche ACT. Il mesure la
flexibilité psychologique, objectif recherché de 1’approche de I’acceptation et de

I’engagement.

Acceptance and Action Questionnaire 11

AAQ-IT Questionnaire d'acceptation et d'action 11

Concepteur - Bond et al., version frangaise Monestes et al.

Auteur

Année 2009

. Sert a mesurer la maniere dont les individus se sentent en accord

Description . . , .
avec soi et le sentiment d'authenticité.
Ce questionnaire évalue le degré d'évitement émotionnel et

Objectif l'incapacité a agir efficacement en présence d'expériences
psychologiques difficiles.

g};ﬁ :trumen ¢ Questionnaire

Théme Qualité de vie

Cadre Etudes/ Lieu de travail

Groupe cible Etudiants/ Adultes issus de la population générale et clinique

Langue Francais

Méthode Questionnaire

Durée 5 minutes

Noml?re de 10 items

questions
Les items sont notés sur une échelle de Likert a 7 points allant de 1
= jamais vrai a 7 = toujours vrai. Les items ¢&valuent a quel

Echelles point une personne tente de controler ses pensées difficiles,
¢vite ses émotions, et est incapable d’agir de fagon efficace en
présence d’expériences psychologiques difficiles.

Traitement Le score total est calculé en additionnant les scores pour chaque
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item. Les scores possibles a ’AAQ-II s’échelonnent donc de 10 a
70. Les scores les plus bas représentent alors une tendance
moins marquée a 1’évitement expérientiel et les scores les plus
¢levés représentant une plus grande flexibilité psychologique.

Mots clés Acceptation, action, flexibilité psychologique

Je suis capable de traiter un probleme méme lorsque j’ignore
Exemple(s) de si je fais bien ce qu’il faut.
question(s) Lorsque je me sens déprimé ou anxieux, je suis incapable de faire
face a mes responsabilités.

Monestes, J. L., Villatte, M., Mouras, H., Loas, G., & Bond, F. W.
(2009). French translation and validation of the Acceptance et
Action Questionnaire (AAQ-II). European Review of Applied
Psychology. 59(4), 301-308.

Références

Le test interroge le champ des émotions, des pensées, ainsi que
ceux de la dépression et de 1’anxiété. Les scores a I’AAQ sont
corrélés avec de nombreux troubles psychologiques
Contexte précédemment décrits. Des corrélations modérées ont été
observées avec le stress, 1’état de santé physique percu, la
qualité de vie, ou encore, de facon plus modeste, avec la tendance
a la suppression des pensées.

Ce test, via un score relatif a la flexibilité psychologique, mesure la volonté¢ d’une
personne d’expérimenter et de faire face a des pensées et sentiments indésirables, et sa
capacité a agir en présence de ses pensées et sentiments difficiles. Ce test prend la
forme d’un questionnaire d’auto-évaluation en dix items, avec une échelle de réponse en
sept points allant de « jamais vrai » a «toujours vrai ». Un score €levé indique une
grande expérience d’évitement et d’inaction de la personne, contrairement a un score
faible, indiquant une grande expérience d’acceptation et d’engagement.

2.2.2.3 Le test du Quotient Emotionnel Inventory (EQI-2.0)

Les compétences émotionnelles sont également évaluées a travers I’inventaire du
quotient émotionnel de Bar-On (EQ-i 2.0). Bar-On (2000) a mis au point un instrument
de mesure, I’inventaire du quotient émotionnel, centré sur une gamme de capacités
émotionnelles et sociales. Bar-On distingue cinq composantes de 1’intelligence
émotionnelle : I’intra-personnelle, ’interpersonnelle, 1’adaptabilité, la gestion du stress
et I’humeur générale.

e [’échelle intra-personnelle €value 1’habileté a reconnaitre ses émotions, a les
comprendre, les accepter, les affirmer.

e [L’échelle interpersonnelle évalue I’expression et I'utilisation des émotions dans les
relations interpersonnelles, ainsi que 1’identification des émotions d’autrui.

e [’échelle d’adaptabilité¢ évalue 1’adaptation et la régulation des émotions dans
différents contextes.

e L’échelle de gestion du stress évalue le controle des impulsions et la résistance a la
pression. L’échelle de I’humeur générale évalue la capacité a jouir de la vie et a
envisager les choses sous un angle positif.

Ce test prend la forme d’un questionnaire d’auto-évaluation de 133 items basé sur de
courtes phrases, pour lesquelles les réponses s’échelonnent sur une échelle de Likert de
cinq points allant de « trés rarement faux ou faux pour moi » a « trés souvent vrai ou
vrai pour moi ».
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Le test génere une note globale appelée quotient émotionnel et des notes aux cing
échelles de compétences: échelle intra-personnelle, échelle inter-personnelle,
adaptabilité, gestion du stress et humeur générale.

EQ-12.0 Emotional Quotient-Inventory 2.0, Reuven BAR-ON. (2000)

Description Est un inventaire de ses compétences émotionnelles.

Le BarOn EQi permet d’évaluer la personne sur sa capacité a
percevoir, comprendre, gérer ses ¢€motions et celles des autres,
Objectif s’adapter de fagon appropriée a son environnement, faire face aux
nouvelles situations, gérer les conflits, fédérer les autres pour travailler

sur un objectif commun

Mode Théme | Questionnaire Succes personnel et professionnel

Cadre Etudes/Lieu de travail/ Santé mentale

Groupe cible Etudiants/ Adultes issus de la population générale et clinique

Langue Durée | Frangais2(0 minutes

Echelles 15 facteurs regroupés en 5 échelles :

Echelle Intrapersonnelle :Reconnaitre ses émotions, les comprendre, les
accepter, les affirmer. Conscience de ses propres émotions ; Affirmation de
soi ; Considération pour soi ; Réalisation de soi ; Indépendance ;

Echelle Interpersonnelle :Exprimer et utiliser ses émotions ; identifier les
émotions d’autrui, Empathie ; Relations interpersonnelles ; Responsabilité
sociale.

Echelle Gestion du stress : Contréler ses impulsions et résister a la pression.
Tolérance au stress ; Contréle des impulsions, Adapter et réguler ses
émotions dans différents contextes

Echelle Adaptabilité : Résolution de problémes ; Epreuve de la réalité ;
Flexibilite.

Echelle Humeur générale : Jouir de la vie et envisager les choses sous un
angle positif. Joie de vivre ; Optimisme

Traitement Le score total est calculé en additionnant les scores pour chaque item.

Mots clés Compétences émotionnelles sociales et personnelles

L’intérét du test réside dans la prise de conscience pour la personne de son mode de
fonctionnement émotionnel. Partant de ce bilan, la personne peut s’engager dans un
processus de changement : pouvoir gérer et mieux contrdler ses propres émotions,
mieux percevoir et comprendre les émotions des autres, s’insérer plus aisément dans un
groupe, favoriser des relations plus productives et harmonieuses, surmonter les
éventuelles difficultés relationnelles, mieux gérer les situations difficiles, conflictuelles
ou stressantes Pour les entreprises, nous avions été sollicitée pour son utilisation dans le
cadre de fusions d’entreprise et la médiation a travailler entre les membres de la
gouvernance des deux organisations au regard de leur profil de compétences
émotionnelles. En effet, le BarOn répond aux besoins des managers dans la mise en
ceuvre d’une démarche d’accompagnement et de développement individuel et d’équipe
mais €également pour travailler a ce que deux cadres dirigeants s’entendent.
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Profil

(Etalonnage : Population totale n=867)
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Figure 24 Profil type Quotient Emotionnel

2.3. Méthodologies d’intervention du programme de formation ACT, et du

traitement des données

Le programme avait vocation a apporter aux participants des techniques variées
permettant de travailler la pleine conscience (mindfulness), des techniques de
désamorcage des régles dysfonctionnelles et de clarification de ses valeurs.
La pleine conscience a été travaillée au travers de différentes méthodes de méditation,
comme des méthodes centrées sur le mouvement du corps, des méthodes centrées sur la
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respiration, ou des méthodes de méditation courte pendant la journée. Elle permet
d’accéder a la conscience de ses pensées, de ses sentiments et comportements, et ce au
moment présent. Vivre au présent permet de vivre au plus pres de ses valeurs, ce qui a
une influence directe sur les comportements effectifs.

Le programme ACT s’est articulé autour des quatre dimensions de I’ACT : I’orientation
de ses émotions, se défaire de ses regles dysfonctionnelles, évaluations ou expériences
inutiles, étre conscient de ses émotions et s’orienter et s’engager par I’action effective.
Un journal de bord était remis a chacun des participants, pour leur permettre d’y noter
les conseils regus, les techniques enseignées, les méthodes appliquées quotidiennement
et leurs impressions et ressentis personnels des mises en situation pendant les exercices,
et aussi pour y noter des exercices pratiques autonomes a refaire chez soi ou en milieu
de travail (certains €tudiants ayant profité pour travailler avec leurs patients).

Basé sur un protocole quasi-expérimental, le groupe des participants, partagé en un
groupe expérimental et un groupe contréle, a répondu aux questionnaires a trois
reprises : une fois avant (pré-test), une fois apres la période de déroulement du
programme (post-test), et une derniere fois deux mois plus tard (follow-up). Les
participants au groupe expérimental ont assisté au programme de développement du
capital émotionnel qui a ¢été mis en ceuvre en phase 2. Le programme d’intervention
s’est déroulé sur trois semaines. Le groupe de controle n’a pas participé au programme
sur les différentes phases 1 et 2 ; cependant, a I’issue du protocole de recherche, fin
septembre, il a recu la formation en dehors de toute expérimentation.

Lors de la phase 1 de pré-test, tous les étudiants des groupes expérimental et de controle
ont répondu aux questionnaires MAAS et AAQ2. L’évaluation des compétences
émotionnelles se fait au travers de 1’inventaire du quotient émotionnel de Bar-On pour
les étudiants en IFSI. Lors de la phase 2, trois semaines apres la phase 1, seul le groupe
expérimental participait au programme de développement des compétences
émotionnelles via la méthode ACT ; et ’ensemble des participants répondaient a
nouveau aux questionnaires MAAS ET AAQ?2 et a I’inventaire du quotient émotionnel
de Bar-on. A la phase 3, deux mois aprés la session 2, tous les étudiants répondaient une
derniere fois aux tests MAAS, AAQ2 et a 'inventaire du quotient émotionnel. Les
participants au groupe expérimental faisaient également 1’objet d’un suivi en rapport a
leur expérience face au programme. Des questions ouvertes leur étaient posées, afin de
recueillir leur ressenti sur le programme et sur la mise en application de ces nouveaux
apprentissages, ou encore sa capitalisation au quotidien dans leur milieu d’exercice.

Le programme d’intervention ACT comporte et comportait six sessions réparties sur
trois semaines, a raison de deux sessions par semaine. Une seule session était travaillée
par jour, chaque session durant deux heures.

La session 1, appelée « orientation et exploration », a pour vocation de présenter le
programme, de présenter aux participants les concepts mobilisés de compétences
émotionnelles, de capital émotionnel et de pleine conscience et d’amorcer le travail sur
les valeurs de chaque participant ; co6té formateur, elle donne des outils pour faciliter la
pratique de la pleine conscience. La session 2, de I’orientation émotionnelle, introduit la
notion d’évitement des expériences, des pensées et émotions désagréables. Elle propose
des exercices pratiques pour prendre conscience de I’évitement et pour aider les
participants a réorienter leurs émotions et volontés vers leurs valeurs. La session 3, qui a
vocation a désamorcer ces reégles de vie contre-productives, inefficaces ou
dysfonctionnelles, introduit la théorie du cadrage relationnel en expliquant que le
langage peut étre source de souffrance et de douleur inutiles. Les concepts de
« description », « évaluation » et « régle » sont expliqués, puis des exercices pratiques
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permettent de repérer ces concepts dans les expériences des participants et d’observer
’aspect parfois destructeur du langage. La capacité a se décentrer, a étre observateur de
ses expériences et émotions est également pratiquée. La session se termine par des
exercices pratiques de pleine conscience. La session4, «étre conscient de ses
émotions », a vocation a aider les participants a améliorer leur conscience émotionnelle
par la pratique de la pleine conscience, a travers plusieurs exercices différents, afin que
chaque participant puisse s’approprier les exercices qui lui conviennent le mieux. La
session 5, «l’orientation vers des actions efficaces », aide les participants a se
concentrer sur leurs valeurs et la signification de ces dernic¢res. Elle oblige les
participants a réfléchir sur les objectifs qu’ils entretiennent pour chaque valeur, sur les
actions qu’ils pourraient mettre en place pour étre en phase avec leurs valeurs et sur les
barrieres qui peuvent se dresser devant eux. La derniere et sixieme session, dite
« d’intégration et de conclusion », permet aux participants d’intégrer toutes les notions
évoquées et de choisir une valeur qui semble importante et pour laquelle chacun va
réfléchir au sens qu’il lui donne, aux émotions sous-jacentes, aux barriéres possibles
dans la poursuite des valeurs et aux actions a mener pour les poursuivre.

Chaque session se termine par une phase de conclusion ou le formateur invite les
participants a verbaliser les avantages et inconvénients de la session et propose de
répondre aux éventuelles questions. A I’issue du programme d’intervention, les
participants du groupe d’expérimentation comme ceux du groupe contrdle ont répondu a
la batterie de tests.

3. Résultats et discussions

3.1. Les données

Les données issues des différents tests relatifs aux biofeedback (EMG et Test Salivaire)
et les questionnaires de la pleine conscience (MAAS), de la flexibilité psychologique
(AAQ?2) et aux compétences émotionnelles via I’inventaire du quotient émotionnel de
Bar-On (EQ-i 2.0) ont été traitées de manic¢re quantitative, afin d’appréhender
I’évolution des différents scores a 1’issue des différentes phases, au sein d’'un méme
groupe et entre groupes (expérimental et contrdle), pour appréhender, d’une part, les
compétences émotionnelles développées et, d’autre part, la flexibilité psychologique des
participants.

L’étude étant non exclusive et effectuée sur une base volontaire, au total, ce sont 16
aides-soignants en formation qui ont participés. Apres exploration des données, 11/16
sujets ont complété toutes les évaluations aux 3 temps de la recherche T1 (pré test) T2
(post test) et T3 (follow-up). Ils se répartissaient comme suit : (3 hommes, 8 femmes)
verront leurs données exploitables et exploitées : Groupe Expérimental= 6 (3 hommes,
3 femmes) et Groupe Control=5 (toutes femmes).
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Résultats descriptifs : Moyennes (M) et écart type (ET) des échelles par groupe au pre test, post test et follow up.

G. Control (n=5) G. Expérimental (n=6)
Pre test Post test Follow up Pre test Post test Follow up
VARIABLE M ET M ET M ET M ET M ET M ET
Cortisol 49 3,9 5,6 1,3 9,0 9,5 5,1 33 7,3 5 7,6 6
Quotient émot 89,2 12,8 89 152 87,2 134 948 19,5 97,5 21,7 100 32,4
Intra per 93 9,7 89,8 10,3 894 9 90 22 953 24,1 99,5 29,7
Considération pour soi 88,4 11,6 90 12 89,8 6,7 86,3 16,7 96 18 99,1 24,3
Conscience propres émot 97,2 8,7 922 4,6 95 5.4 92 21,6 94,6 21,6 97,5 21,3
Affirmation de soi 95,6 6,5 928 6,4 87,8 14,5 90,5 22,1 946 233 100,5 27
Independence 100,2 8 95,8 11,6 948 1473 98 13,7 99,5 16,7 103,6 16,9
Réalisation de soi 946 12 94 16 94,6 17,7 100,5 154 98,8 18,6 99,5 233
Inter per 92,6 9,7 92,2 10,8 94 13 98,8 189 99 16,8 953 252
Empathie 932 127 96 13 974 1473 92,6 20,6 89,8 132 90 16,8
Responsabilité sociale 92.4 8,2 952 11,3 95 15,2 101,3 144 102,6 18 97 24
Relations interper 96,2 10,5 90 10,6 932 8,8 102,8 15,3 104,5 17,7 101,3 23
Adaptabilité 93 16,8 934 139 90,2 14,3 100 18,6 100,6 19,5 98,8 23,1
Epreuve de réalité 894 12,7 88,8 114 942 15,2 98,8 149 101,5 179 101 14,9
Flexibilité 97,8 1873 942 134 924 123 101,8 14,6 103,8 13,7 100 18,5
Résolution de problémes 98,6 8,6 100 16,5 924 153 99 23,1 96 19,5 96,3 20
Gestion stress 90,8 158 95,8 143 92,8 12,6 99,8 12,3 100,6 13,9 106 15,9
Tolérance au stress 89,2 10,8 92,8 10,1 88,6 9.7 97,5 11,0 100 13,2 103 15
Control des impulsions 942 18,7 994 19,8 98,2 15,5 102,6 14,1 101,3 13,8 107,6 13,7
Humeur général 90,4 12,1 89,4 13,9 84,8 15,1 96,5 164 96,5 15,5 100,1 25,5
Optimisme 914 11,2 92 9,7 87,8 16,3 958 1473 99,5 14,9 99,1 254
Joie de vivre 92 10,4 89,4 15 86,4 11,5 97,6 144 94,8 13,3 101,3 19,4
EMG 314 17,5 28,8 7,7 30 4,5 32,7 82 284 1,9 341 64
MAAS 6,5 0,8 6,4 0,7 6,2 1,3 6,8 0,7 7,7 1 7,2 1,2
AAQ-2 404 64 41,2 6,2 44 7,1 443 82 45,1 11,8 49,6 11,9
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Tableaux des moyennes des variables (Cortisol et questionnaire QEI-2.0 par domaines) a 3 temps :

Cortisol cortisol N Mini Maxi Moyenne Desv. tip.
CORTISOL 1 11 1,60 11,00 5,0182 3,44349
CORTISOL_2 11 3,90 17,00 6,5273 3,75742
CORTISOL_3 11 1,80 26,00 8,2455 7,42218
Quotient émot Quo émotionnel N Minimo Maximo Moyenne Desv. tip.
QE 1 11 61 114 92,27 16,316
QE_2 11 69 128 93,64 18,672
QE_3 11 64 138 94,18 25,369
Intra per intrapersonnelles N Minimo Maximo Moyenne Desv. tip.
m inTRAper 1 11 58 119 91,36 16,842
m_inTRAper_2 11 65 131 92,82 18,492
m_inTRAper_3 11 66 134 94,91 22,430
Inter per interpersonnelles N Minimo Maximo Moyenne Desuv. tip.
m_inTERper 1 11 75 126 96,00 15,106
m_inTERper_2 11 77 114 95,91 14,195
m_inTERper_3 11 67 125 94,73 19,663
Adaptabilité adaptabilité N Minimo Maximo Moyenne Desv. tip.
m_Adaptab_1 11 71 122 96,82 17,348
m_Adaptab_2 11 76 129 97,36 16,872
m_Adaptab_3 11 73 126 94,91 19,269
Gestion stress Gestion du stress N Minimo Maximo Moyenne Desv. tip.
m Gest stre 1 11 68 117 95,73 14,086
m_Gest_stre 2 11 81 119 98,45 13,611
m_Gest_stre_3 11 79 128 100,00 15,427
Humeur général Humeur générale N Minimo Maximo Moyenne Desv. tip.
m_hum_gen 1 11 65 112 93,73 14,325
m_hum_gen_2 11 72 117 93,27 14,575
m_hum_gen_3 11 68 124 93,18 21,958
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Pourcentage des participants dans chaque groupe qui a augmenté (au moins de 1 point) le score aux échelles entre T1 et T3.

Groupe Control | Groupe Expérimental
(n=5) (n=6)
% %

Echelle
Quotient émotionnel 40 66,6
Intra personnel 40 66,6
Considération pour soi 60 83,3
Conscience propres émotions 20 83,3
Affirmation de soi 20 66,6
Independence 20 66,6
Réalisation de soi 40 66,6
Inter personnel 20 50
Empathie 80 50
Responsabilité sociale 60 50
Relations interpersonnelles 20 83,3
Adaptabilité 20 66,6
Epreuve de réalité 60 66,6
Flexibilite 20 66,6
Résolution de problemes 20 50
Gestion stress 60 66,6
Tolérance au stress 40 66,6
Controle des impulsions 60 66,6
Humeur général 40 66,6
Optimisme 40 66,6
Joie de vivre 20 83,3
MAAS (prédisposition a la pleine conscience) 20 50
AAQ-2 (flexibilité psychologique) 60 66,6
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Pourcentage des participants dans chaque groupe qui a vu diminuer son taux de
cortisol et d’activité électrique musculaire entre T1 et T3.

Mesure biofeedback Groupe Groupe
Control (n=5) | Expérimental (n=6)
% %
Cortisol 20 50
EMG 60 66,6

3.2. Résultats aux tests biofeedback et son lien avec le quotient émotionnel (EQ)

La formation a-t-elle permis un meilleur management du stress mesuré par le taux de
cortisol et la tension musculaire a partir des compétences €émotionnelles qu’elle a pu
développées ? Telle est ’hypotheése posée dans ces traitements dont on rendra compte
des relations statistiques significatives pour les différents temps a partir des résultats
présentés dans les tableaux qui suivent.

En T1, aucune corrélation entre le cortisol et les variables psychologiques du EQ-i 2.0
n’est significative.

En T2, P’analyse statistique montre une corrélation positive entre les compétences
interpersonnelles et le taux de cortisol. Ce lien peut s’expliquer en T2 par la période qui
correspond au stage pratique en milieu réel. Un certain nombre d’étudiants effectuaient
leur stage maisons ou ¢dtablissements médicalisés de personnes agées ou
I’accompagnement a la fin de vie relevait d’une grosse part de leur activité. D’autres,
encore travaillaient sur des maladies graves atteignant des jeunes de bas age ; affecté
émotionnellement, certains nous témoignaient qu’ils appliquaient les exercices de pleine
conscience autant au parent qu’a l’enfant et eux-mémes pour apaiser et alléger
I’atmosphere oppressant avant des interventions chirurgicales loures dont I’issue
dépendaient la vie de I’enfant. Ce type de situations ou s’expriment face a I’impuissance
de manicre exacerbée I’empathie, la compassion et parfois le sentiment d’injustice,
convoque les émotions dans la relation a 1’autre, et est le plus souvent rapportés en
terme souffrance au travail du personnel. Il expose a I’empathie et a la relation
d’attachement au patient qu’ils accompagnent et sa fin, et dont celle-ci, ou le départ et la
souffrance observée participent a un malaise et un mal-étre et une baisse de la qualité de
vie au travail se reflétant dans un taux de cortisol plus important.

Ce lien positif confirme également la dimension fortement émotionnelle de ce métier. Il
renvoie aux caractéristiques singuli¢res de la forte charge émotionnelle dans les métiers
d’aides-soignants dont bon nombre travaillait en maison de retraite ou la relation
émotionnelle avec les malades en fin de vie est éprouvante et ou une empathie
fortement déployée peut amener a un épuisement ¢émotionnel du personnel ; il en va
ainsi lorsque la régulation émotionnelle est mal investie : par exemple lorsque la
confusion s’opere entre compassion et empathie fragilisant 1’aide-soignant, lorsque
’aide-soignant se ressentant impuissant voit son métier comme « accompagnateur a la
mort » bien plus qu’ « accompagnateur de vie » a sa fin

Cependant en T3, plus de 50% des participants au groupe expérimental ont vu leur taux
de cortisol baissé fortement. Egalement, en T3, toutes les variables psychologiques des
compétences intrapersonnnelles, d’adaptabilité et d’humeur générale sont corrélées
négativement au taux de cortisol. Autrement dit, lorsque ces variables sont mobilisées,
renvoyant a des stratégies fonctionnelles le taux de cortisol baisse et inversement
lorsqu’elles sont non mobilisées. Précisément, pour la variable intrapersonnelle, elle
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concerne la compétence de conscience propre de ses émotions (CPE 3), la
considération pour soi (CPS 3), [D’indépendance (I 3). Pour [D’adaptabilité
(m_Adaptab_3), c’est I’épreuve de réalité qui est significatif. Pour ’humeur général
(m_hum_gen 3), c’est la joie de vivre (JV_3) qui est particulierement significative. Ces
résultats laissent a penser qu’une pratique réguliere des exercices de flexibilité et une
réflexion sur soi en prenant du temps pour soi, en se posant/pausant dans une présence
attentive, le stress peut se voit mieux régulé. Cette pratique et ses exercices jouent sur
les mécanismes et automatismes de réponse qui lorsque déconstruits ou reconstruits
dans une pensée et perspective positive, elles assurent une évaluation plus juste ou
moins négative ou plus positive, tout au moins acceptable. Ces compétences jouent dans
le sens d’un véritable capital qui nécessite d’étre entretenu pour étre opérationnel. Une
non pratique, par 1’'usure d’un temps peu clément (environnement délétere, isolement
professionnel, social.. . ) endommage ce capital. Comme tout capital, pour étre
fonctionnel et opérationnel il nécessite d’étre entretenu.

3.2.1 Résultats : liens entre cortisol et les domaines du EQ en T1

En T1, aucune corrélation significative n’est observée entre le cortisol et les variables
psychologiques du EQ-12.0

Résultats : En T1, aucune corrélation significative entre le cortisol et les variables
psychologiques du EQ-i 2.0

Correlaciones

m_ m_
CORTISOL_1 | inTRAper_1 QE 1 inTERper_1
Rho de Spearman CORTISOL_1 Coeficiente de
correlacion 1,000 ,055 ,264 ,383
Sig. (bilateral) . ,873 ,433 ,245
N 11 11 11 11
m_inTRAper_1 Coeficiente de
correlacion ,055 1,000 ,600 ,178
Sig. (bilateral) ,873 . ,051 ,601
N 11 11 11 11
QE_1 Coeficiente de .
correlacion ,264 ,600 1,000 , 711
Sig. (bilateral) ,433 ,051 . ,014
N 11 11 11 11
m_inTERper_1 Coeficiente de .
correlacion ,383 ,178 , 711 1,000
Sig. (bilateral) ,245 ,601 ,014 .
N 11 11 11 11
m_Adaptab_1 Coeficiente de sl
correlacion ,192 ,338 ,900 ,593
Sig. (bilateral) ,672 ,309 ,000 ,055
N 11 11 11 11
m_Gest_stre_1 Coeficiente de - .
correlacion ,227 ,264 ,845 ,661
Sig. (bilateral) ,502 ,433 ,001 ,027
N 11 11 11 11
m_hum_gen_1 Coeficiente de . "
correlacion ,073 ,416 ,831 ,703
Sig. (bilateral) ,831 ,204 ,002 ,016
N 11 11 11 11

*. La correlacion es significativa al nivel 0,05 (bilateral).
**. La correlacion es significativa al nivel 0,01 (bilateral).
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3.2.2 Résultats : liens entre cortisol et le domaine des compétences interpersonnel

du EQ en T2

Résultats : En T2 : Corrélation positive entre cortisol et domaine interpersonnel

Correlaciones

—_— m_
CORTISOL 2 QE 2 inTRApA inTERpeh\
Rho de Spearman CORTISOL_2 Coeficiente de
correlacion 1,000 ,005 -1118 ,636
Sig. (bilateral) . ,989 ,129 ,0
N 11 11 11 11
QE_2 Coeficiente de ol "
correlacion ,005 1,000 ,843 ,629
Sig. (bilateral) ,989 . ,001 ,038
N 11 11 11 11
m_inTRAper_2  Coeficiente de ol
correlacion -,118 ,843 1,000 ,464
Sig. (bilateral) , 729 ,001 . ,151
N 11 11 11 11
m_inTERper_2  Coeficiente de . "
correlacion ,636 ,629 ,464 1,000
Sig. (bilateral) ,035 ,038 151 .
N 11 11 11 11
m_Adaptab_2 Coeficiente de ol
cormrelacion -,059 ,801 ,460 ,392
Sig. (bilateral) ,863 ,003 ,154 ,233
N 11 11 11 11
m_Gest_stre_2 Coeficiente de J o .
cormrelacion 214 ,957* 743 ,720
Sig. (bilateral) ,527 ,000 ,009 ,013
N 11 11 11 11
m_hum_gen_2  Coeficiente de J . .
cormelacion -,078 ,897* 911 ,604
Sig. (bilateral) ,820 ,000 ,000 ,049
N 11 11 11 11

*. La correlacion es significativa al nivel 0,05 (bilateral).

**. La correlacion es significativa al nivel 0,01 (bilateral).
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3.2.2 Résutats: mesures psychologiques du EQ corrélées significativement au taux de cortisol en T3
Résultats : liens entre cortisol et le domaine des compétences interpersonnelles du quotient émotionnel en T3
m _
CORTISOL | inTRAper | CcPs 3 CPE 3 1 3 ER 3
Rho de Spearm CORTISOL_3 Coeficiente d J J
correlacioén 1,000 -, 779 -, 771 -,699 -,66 1 -,723
Sig. (bilatera . ,005 ,005 ,017 ,027 ,01 2
N 11 11 11 11 11 11
m _inTRAper_ Coeficiente d A 3 J 3
correlacionn -, 779 1,000 ,927 , 715 , 785 , 840
Sig. (bilatera ,005 . ,000 ,013 ,004 ,00 1
N 11 11 11 11 11 11
CPS_3 Coeficiente d A | ) A
correlacion =771 927 1.000 ,84 9 , 702 , 761
Sig. (bilatera ,005 ,00O0 - ,00 1 ,016 ,00 6
N 11 11 11 11 11 11
CPE_S3 Coeficiente ( 4
correlacion -,699 715 , 849 1,000 ,5656 ,67 0
Sig. (bilatera ,017 ,013 ,00 1 . ,07 6 ,024
N 11 11 11 11 11 11
1_3 Coeficiente ( J 1
correlacién -.661 785 702 556 1,000 780
Sig. (bilatera ,027 ,004 ,O016 ,07 6 . ,O005
N 11 11 11 11 11 11
ER_3 Coeficiente ( 1 J J
correlacién -,723 .84 0 , 76 1T ,670 , 780 1,000
Sig. (bilatera ,01 2 ,00 1 ,006 ,024 ,005 -
N 11 11 11 11 11 11
m __ Adaptab_I Coeficiente d J A
correlacioén -,.617 .87 6 , 796 559 678 ,6 6 0
Sig. (bilatera ,04 3 ,00O0 ,003 ,07 4 ,022 ,027
N 11 11 11 11 11 11
JV_3 Coeficiente ( 1 J 4
correlacion -.702 894 819 577 ,833 664
Sig. (bilatera ,016 ,00O0 ,002 ,06 3 ,00 1 ,026
N 11 11 11 11 11 11
m_hum _gen_Coeficiente 618 2021 823 561 853 647
correlacion T ’ , , s s
Sig. (bilatera ,04 3 ,00O0 ,002 ,073 ,00 1 ,03 1
N 11 11 11 11 11 11

**.La correlacion es significativa al nivel 0,01 (bilateral).
*.La correlacion es significativa al nivel 0,05 (bilateral).
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Résultats : En T 3, corrélation négative entre cortisol et adaptabilité et humeur générale

Correlaciones

m_ m_ m_Gest_ m_hum
CORTISOL_3 QE_3 inTRAper 3 [ inTERper 3 | m_Adaptab_3 stre 3 gen_ 3
Rho de Spearman CORTISOL_3 Coeficiente de ol . "
correlacion 1,000 -,594 - 779 -,390 -,617 -,387 -,618
Sig. (bilateral) . ,054 ,005 ,235 ,043 ,239 ,043
N 11 11 11 11 11 11 1
QE_3 Coeficiente de sl - sl ] .
correlacion -,594 1,000 ,916 ,900 ,965 ,888 ,945
Sig. (bilateral) ,054 . ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 11 11 11 11 11 11 11
m_inTRAper_3 Coeficiente de el sl - o] 5] .
correlacion -, 779 ,916 1,000 ,743 ,876 773 ,904
Sig. (bilateral) ,005 ,000 . ,009 ,000 ,005 ,000
N 11 11 11 11 11 11 11
m_inTERper_3 Coeficiente de ", o s " ]
correlacion -390 ,900 ,743 1,000 ,808 ,702 773
Sig. (bilateral) ,235 ,000 ,009 . ,003 ,016 ,005
N 11 11 11 11 11 11 11
m_Adaptab_3 Coeficiente de " oo oo e * e
correlacion -,617 ,965 ,876 ,808 1,000 ,917* ,889
Sig. (bilateral) ,043 ,000 ,000 ,003 . ,000 ,000
N 11 11 11 11 11 11 11
m_Gest_stre_3 Coeficiente de o o " 4 5]
correlacion -,387 ,888 773 ,702 ,917* 1,000 ,858
Sig. (bilateral) ,239 ,000 ,005 ,016 ,000 . ,001
N 11 11 11 11 11 11 11
m_hum_gen_3 Coeficiente de " - . s . ]
correlacion -,618 ,945 ,904 773 ,889 ,858 1,000
Sig. (bilateral) ,043 ,000 ,000 ,005 ,000 ,001 .
N 11 11 11 11 11 11 11

**. La correlacion es significativa al nivel 0,01 (bilateral).

*. La correlacion es significativa al nivel 0,05 (bilateral).
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Résultats : En T3, la joie de vivre diminue si le cortisol augmente et vice-versa.

_ CORTISOL 3 23 v 3 =l 3 TE 3
Fho de Spearman  GORTISOL_3  Coelciente de # W
correlacitn 1,400 503 PRl - T -.
Big. (biabaral) =0 0e 228 BT
L] 11_ i1 1 11 L
i0_3 Coafciente de i
. Gy ] L e G
Big. ibilaterai) 0 K0 L 00
L. | i L 11 11 i
3 Coefcienta de -
o -, PO BTE™ 1,000 B BT
Hig (Giminral) RiLE 0 (Ll {00
s L L1 LI T T
= - | Coaloens de .
Yo B 1= BT B 1,060 BB
Gig (pimteral] 26 a3 040 0B
™ L1 1 T 1 4|
T8 3 Cosloente de »
S B BSE BN B 1,008
Sig (pimterml) 28T 0 .00 OB
W Lk i1 Lk LE LR

* La comesacion es sgnificativa o et 0,05 [Deateral)
. La oorrelagdn os sgnifinetva al neesd 007 Shilateral)
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3.3. Résultats globaux aux tests psychologiques

3.3.1. Résultats au test du Mindful Attention Awareness Scale (MAAS) : effet
sur la capacité de présence attentive

Une moyenne élevée au test MAAS indique une haute prédisposition a la pleine
conscience. L’évolution des scores au MAAS du groupe expérimental entre T1 (Pré-
test) et T2 (post-test) suggere que le programme ACT permet le développement des
compétences émotionnelles. En effet, juste a I’issue du programme ACT, les scores au
MAAS pour les participants augmentent globalement pour le groupe expérimental apres
les sessions, contrairement a ceux du groupe contrdle, qui ne varient pas. Le programme
d’intervention a donc augmenté', a priori, la capacité de la pleine conscience et permis
le maintien de cette capacité sur un long terme pour le groupe participant, méme s’il
fléchit 1égerement en phase de suivi, correspondant a la période stressante des examens
de fin d’année ; on retrouve également ce fléchissement chez le groupe de contréle. Plus
précisément, ce sont les outils utilisés dans le programme, notamment ceux relatifs a la
pratique de la pleine conscience et a la capacité d’€tre conscient et attentif a ce qui se
passe au moment présent, qui semblent &tre utiles et efficaces pour développer les
compétences émotionnelles ad hoc.

Tableau 5.1. Scores au test de la pleine conscience (MAAS) en fonction de la phase et
des groupes (échelle de 1 a 6)

MAAS (échelle sur six)
Phase PRE-TEST POST-TEST FOLLOW-UP
GP. expérimental 4,1 4,7 4,5
GP. controle 3.9 3,9 3,7

Ecart et Scores au test MAAS

Variable = MAAS: (Pretest) - (Posttest) - (Follow-up)

Descriptive Statistics Test of Within-subjects Effects
Groups f ean & (SD:) Unlvarate Test Contrast Analysis (partial n? & p-value)
f Pretest | Post-test | Follow-up | F-Statistics p-value partial n? Pre : Post Post : Foliow-up . Pre : Follow-up
. | 58000 | 52667 | 63.000 _ |
Experimental Group (10.149) | (11520 | (1e177) 7433 45 788 0.637 (p=0.202) | 0.882(p=0.061) | 0.664 (p=0.185)
| 52333 | 51867 | 51867 _
Control Group | 15500y | (896%) | (3.083) 005 995 002 0.003 (p=0942) | 0.000 {p=0.999) | 0.002 (p=0.953)

W"kg{,l:\?“bda 0320 0 ] R
Multivariate | L .
£ F-Statistics 3189 ! |
£ o
g pvalue | 0.181 1
=] 55 ‘Jt
g E
% partal 0.680 o b- |
2 E“g:g:ﬁ 0362 | oot | 1447 ||l i
I |
E p-valug 0.570 0912 0,295 ag 4
Pre Post U
partial n2 0087 | 0003 | 0268 —txper = Control Group |

' La moyenne de la population frangaise pour le test MAAS est de 3,86.

143



3.3.2. Résultats au test d’Acceptation and Action Questionnaire (AAQ2) : effet
sur le développement de la flexibilité psychologique

Le test AAQ2 (Acceptance and Action Questionnaire 2) ¢évalue directement les
compétences travaillées avec I’approche de I’acceptation et de I’engagement, c’est-a-
dire la capacité a développer une flexibilité psychologique en modifiant le rapport
habituellement basé sur 1’évitement des situations difficiles et en favorisant
I’engagement dans les actions permettant la poursuite de ses valeurs. Une moyenne
haute au test AAQ2 indique une forte propension a I’évitement et a 1’immobilité,
contrairement a une moyenne basse, soulignant la capacité d’acceptation et
d’engagement dans ’action.

Le programme a semblé permettre un développement des compétences de flexibilité
psychologique chez les apprenants aides-soignants du groupe expérimental au regard de
leur score moyen, qui évolue a la baisse comparativement a celui du groupe contrdle
qui, lui, reste quasi stable entre chaque phase.

Tableau 5.2. Scores au test évaluant 1’acceptation et I’engagement (AAQ2) des groupes
en fonction de la phase et des groupes (échelle de 1 a 7)

AAQ?2 (Acceptance and Action Questionnaire 2) (échelle sur
sept)
Phase PRE-TEST POST-TEST FOLLOW-UP
GP. expérimental 3,5 3 33
GP. controle 4,1 4 4,1
Variable = QAA: !Freﬁesi! - gFosltest! - !Fcluw—up}
Descriptive Statistics Tastoiwmn—sumem Effects i
Groups "’W“&(SD-? ) Univariate Test Contrast Analysis (partial v? & p-vaie)
Pretest | Posttest fFollaw-up F-Gtatistics p-value partial n? Pre : Post Post: Follow-up | Pre : Follow-up
) 4. 45000 | 38.333
Experimental Group {5_:'53; o9 | @01 5.284 75 7% 0,378 (p=0.385) | 0.993 (p=0.003) | 0.794 (p=0.109)
| - .
45000 | 41333 | 28.667 ;
Control Gowp | g | (e0at) | (512) 958 A57 3% 0.150 (p=0613) | 0.667 (p=0.184) | 0.461 (p=0.321)
Wilks'{ha]mma 0008 I e
Wltivariate I = S —— |
g | Fomites 175,520 .
| 80 4
§' p-value (.001 l |
A i 45 e -
o i
§ partial 12 0.992 ol
Univariate {1
2| Footeie DATE | 036 | 00M |l
7 - j P
2 p-valua 05% | 0573 | o8 || mi————————————
......... - - : Pree Post Ffu
partial 2 0.106 0.086 0004 | i xperiment Group  —#—CantrolGraup
e e e T T TR 2

En revanche, si I’évolution est favorable a I’issue du programme ACT, les effets sont
pérennes mais, dans une moindre mesure, au bout de trois mois, puisque la moyenne des
apprenants aides-soignants a I’IFSI du groupe expérimental (M = 3,3) est supérieure a
celle obtenue en phase post-test (M = 3), mais reste cependant inférieure au niveau de
départ (M= 3,5).

Pour résumer, le programme a été bénéfique pour développer les compétences
spécifiques travaillées avec I’approche ACT, c’est-a-dire qu’il a permis aux apprenants
d’accéder a une flexibilité psychologique leur permettant de se positionner en tant
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qu’acteurs de leur vie, acteurs dans leur fagon d’étre au monde, dans leur fagon de
réagir et d’agir sur leur vie en vue de ’améliorer efficacement. Ces compétences sont
révélatrices d’un capital émotionnel en développement. Le programme et ces outils
visent également un développement des compétences émotionnelles en vue d’un bien-
étre général touchant différentes spheres de la vie et un large spectre de compétences
émotionnelles. Le test de quotient émotionnel (EQ-i de Bar-On) permet de rendre
compte de 1’évolution des compétences émotionnelles de maniére globale et spécifique.

3.3.3. Résultats au Quotient Emotionnel Inventory (EQI-2.0): effet sur le
développement global des compétences émotionnelles

Le test du EQ-1 de Bar-On est centré sur une gamme de capacités émotionnelles et
sociales, comprenant les capacités a étre conscient de soi, se comprendre et s’exprimer,
étre conscient des autres, les comprendre et entretenir des rapports avec eux, faire face a
des émotions fortes, s’adapter au changement et régler des problémes de nature sociale
ou personnelle. Bar-On justifie comme suit son utilisation du terme intelligence
émotionnelle : « L’intelligence décrit I’agrégation d’habiletés, de capacités et de
compétences [...] qui [...] représente une collection de connaissances utilisées pour faire
face a la vie efficacement. L’adjectif émotionnel est employé pour mettre en relief que
ce type spécifique d’intelligence differe de I’intelligence cognitive » (Bar-On, 1997,
p. 15). Bar-On pose I’hypothése que les personnes qui ont un quotient émotionnel (QE)
supérieur a la moyenne réussissent en général mieux a faire face aux exigences et aux
pressions de I’environnement. Il ajoute qu’une déficience dans I’intelligence
émotionnelle peut empécher le succes et traduire I’existence de problémes
psychologiques. Par exemple, selon lui, des problémes d’adaptation au milieu sont
particuliérement répandus parmi les personnes qui présentent des déficiences sur les
sous-échelles d’épreuve de la réalité, de résolution des problémes, de tolérance au stress
et de contrdle des impulsions. En général, Bar-On estime que [D’intelligence
émotionnelle et Dintelligence cognitive contribuent autant ['une que [autre a
I’intelligence générale d’une personne, qui constitue par conséquent une indication de
son potentiel de réussir dans la vie.

Le test du quotient émotionnel va également nous permettre d’appréhender 1’impact du
programme ACT sur le développement du capital émotionnel, en comparant et
analysant les scores aux différentes phases et entre le groupe expérimental et le groupe
ne bénéficiant pas du programme. Au départ, le quotient émotionnel de la population
d’apprenants est inférieur pour le groupe contrdle (EQ = 89,2) comparativement au
groupe expérimental (EQ =93) : les deux groupes ne partent pas d’un méme niveau au
départ.

Le tableau 5.3 montre que le quotient émotionnel global du groupe expérimental
augmente en post-test; apres la participation au programme de développement des
compétences émotionnelles, il passe de 93 a 100. Il augmente encore dans la phase de
follow-up. En ce qui concerne le groupe contrdle, la moyenne du groupe diminue
légerement en post-test (M = 89) et diminue encore en follow-up.

Tableau 5.3. Scores de quotient émotionnel (EQ-i2.0) en fonction de la phase et du
groupe

Test quotient émotionnel EQ-i 2.0
Phase PRE-TEST POST-TEST FOLLOW-UP
GP. expérimental 93 100 107,2
GP. controle 89,2 89 87,2
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La formation aurait permis au groupe participant d’augmenter ses scores de quotient
émotionnel. IIs sont non seulement supérieurs apres le programme, mais continuent a
progresser a long terme en phase 3. La formation a des effets immédiats, encore
pérennes trois mois plus tard, alors que le contexte de la phase 3 est un contexte
stressant de période de fin de stage professionnel et d’examen de fin d’année. Ce qui
expliquerait les scores du groupe contrdle, qui voit en phase 3 son quotient émotionnel
diminuer, alors que le groupe d’expérimentation aurait vu ses compétences
émotionnelles mises a profit pour une meilleure régulation du stress.

Ecart et Scores au test EQ

Variable = EQ: {Preest) — (Posttest) — (Follow-up)

Test of Within-subjects Effects

Descriptve Statsh |
Groups Mean & (SD.) Univariate Test Oont"dst.‘?mahrSis (pariial n? & p-valtie)
Pretest | Postlest | Follow-up | F-Statistics pvalug partial n? Pre:Post | Post: Followup | Pre: Follow-up
Experimental Group g:if} {':gﬁ; {fji} 28% 047 0566 | 0.490 (p=0.300) | 0.490 (p-0.300) | 0.666 (p=0.164]
16300 | 14767 | 15200 y .
Control Group (14.000) | (14364) | (10.817) 0.635 0576 0241 0.677 (p=0.177) | 0.167 {p=0.591) | 0.022 (p=0.852}
Wilks' Lambda (160 yer— ] S S
0.616
_____ ()
Multivariate 158
E F-Statistics 0.935
_______ - Statst i 150
2 | puake 0484
E . 145
§ partal 2 0304 o b _ ) .
Univarlate |
5; F-Stafisic 1578 0020 | 0206 R e
E pvalug 02t 0.895 0873 | 1m0 +—— e .
............. 1 Pre Post Fiu |
partial n? 0.283 0.005 0.048 ‘ —#~ExperimentGroun  —#=Control Group !

ns. = not significance at 0.05 level

3.3.4. Résultats au Quotient Emotionnel Inventory (EQI-2.0): Zoom sur le
développement des compétences émotionnelles spécifiques

Le score total du quotient émotionnel, en soi, est un indicateur global qui ne rend pas
compte des compétences émotionnelles spécifiques, développées précisément par
I’intervention en formation. Dans son mode¢le, Bar-On distingue cinq composantes de
I’intelligence émotionnelle : 1’intra-personnel, 1’inter-personnel, 1’adaptabilité, Ia
gestion du stress et ’humeur générale. Selon Bar-On, I’IE se développe avec le temps,
et il est possible de I’améliorer par la formation et la pratique du programme.

L’étude par composantes est intéressante et permet de vérifier si I’approche permet le
développement de I’ensemble des compétences émotionnelles, ou si elle favorise le
développement d’un certain type de compétence. En cela, I’étude de 1’évolution des
scores pour les cinqg composantes de I’inventaire du quotient émotionnel est

informative.
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Tableau 5.4. Scores EQ-i 2.0 par types de composantes en fonction de la phase et du
groupe

Type de compétences émotionnelles EQ-i 2.0

Phase PRE-TEST POST-TEST SUIVI
Gr.

Gr. Gr. Gr. Gr. expériement | Gr
Groupe expérimental | controle expérimental | controle | al Controdle
Compétences
émotionnelles M M M M M M
Intrapersonnelle | 93,4 93 101,4 89,8 106,2 89,4
Interpersonnelle | 93,4 92,2 96,8 92,2 101 94
Adaptabilité 96,8 93 100,4 93,4 103,4 90,2
Gestion du stress | 97,8 90,8 101,2 95,9 108,6 92,8
Humeur générale | 93,4 90,4 99,2 89,4 106,6 84,8
Effectif 5 5 5 5 5 5

L’échelle intra-personnelle évalue la capacité a reconnaitre ses émotions, a les
comprendre, les accepter, les affirmer. L’échelle interpersonnelle évalue 1’expression et
I’utilisation des émotions dans les relations interpersonnelles, ainsi que 1’identification
des émotions d’autrui. L’échelle d’adaptabilité évalue 1’adaptation et la régulation des
émotions dans différents contextes. L’échelle gestion du stress évalue le contrdle des
impulsions et la résistance a la pression. L’échelle humeur générale évalue la capacité a
jouir de la vie et a envisager les choses sous un angle positif.

Le tableau 5.4 montre de manicre générale qu’ACT permet de développer I’ensemble
des compétences. La moyenne au quotient €émotionnel pour les cinq échelles de
compétences du groupe expérimental augmente apres le post-test, ¢’est-a-dire apres le
programme d’intervention, et augmente davantage en suivi sur le long terme. En ce qui
concerne le groupe contrdle, qui ne bénéficie pas du programme de développement des
compétences émotionnelles, 1’évolution du quotient émotionnel a chaque échelle n’est
pas aussi réguliere. Le quotient émotionnel a I’échelle intra-personnelle et a I’échelle
humeur générale baisse en post-test par rapport au pré-test, puis baisse a nouveau en
suivi. Ce quotient a 1’échelle interpersonnelle est stable jusqu’en post-test, puis
augmente en phase de suivi, trois mois aprés l’intervention. Enfin, le quotient
émotionnel augmente entre le pré-test et le post-test puis diminue en suivi pour les
échelles adaptabilité et gestion du stress. Le quotient émotionnel pour 1’échelle
adaptabilité en phase de suivi (M =90,2) diminue de telle sorte qu’il est inférieur au
score de départ en pré-test (M = 93).

Avec le temps, les outils enseignés et travaillés basés sur I’acceptation, I’engagement et
la pleine conscience auraient visiblement facilité la régulation de 1’anxiété des
participants et augment¢ leur estime de soi et leur satisfaction personnelle.

En résumé, toutes les compétences intra-personnelles, interpersonnelles, d’adaptabilité
et de gestion du stress, qu’il s’agisse de celles relatives a I’humeur et au fait de voir la
vie de maniére positive, aux compétences vertueuses de gestion de soi et des autres, aux
compétences de résolution des problemes, au bonheur, a la bonne humeur et a
I’optimisme, se développent entre chaque phase pour le groupe bénéficiant du
programme, contrairement au groupe n’en bénéficiant pas.
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Malgré un contexte semblable pour le groupes expérimental et de contréle , 1’évolution
entre les phases est totalement différente. Ainsi, a score relativement égal au départ,
I’évolution entre les phases est totalement différente entre les groupes. C’est le cas pour
le quotient émotionnel a 1’échelle intra-personnelle, noté a 93,4 pour le groupe
expérimental et a 93 pour le groupe contrdle en phase de pré-test. Ce score est
relativement semblable au départ, puis en post-test, bien que les deux groupes soient
confrontés au méme contexte de début de stage; le quotient émotionnel moyen du
groupe bénéficiant du programme augmente a 101,4, alors que celui du groupe contrdle
diminue a 89,8. Puis, en phase de suivi, malgré un contexte d’examen, le quotient
émotionnel moyen du groupe bénéficiant du programme continue d’augmenter a 106,2,
alors que celui du groupe contréle diminue a 89,4.

Les outils relatifs a la formation a 1’acceptation et a I’engagement et la pratique de la
pleine conscience semblent avoir permis le développement des compétences
émotionnelles a la fois de maniére globale, mais aussi de chacune des nombreuses
compétences diverses et variées touchant autant la sphére personnelle que sociale, et
permettant une meilleure régulation du stress et une satisfaction personnelle, ou un
mieux-étre personnel.

3.4. Résultats indivuels aux tests psychologiques

Dans ce travail, nous nous sommes pos¢ la question de savoir si ce programme
d’intervention était adapté pour tous les participants. Autrement dit, il nous fallait
vérifier si la moyenne du groupe ne cachait pas des disparités intragroupes.

3.4.1. Evolution des participants aux tests du MAAS

A travers les scores au test MAAS, il est possible d’évaluer la progression ou
I’évolution entre les phases de chaque participant du groupe expérimental, du point de
vue des compétences relatives a la pleine conscience, sachant qu’une moyenne élevée
au test MAAS indique une haute prédisposition a la pleine conscience.

Figure 5.4. Evolution des scores au test MAAS entre les phases : pré-test (T1), post-test
(T2) et suivi (T3), pour les participants du groupe expérimental (E1, E2, E3, E4 et ES),
apprenants aides-soignants

MAAS

Score aux compétences de pleine
conscience
[54]

El E2 E3 E4 ES

Figure 25 Graphe MAAS aux différentes périodes

N.B. : Les cing participants du groupe expérimental sont nommés El, E2, E3, E4 et ES.
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Les scores au test MAAS augmentent pour tous les participants a la suite du programme
en phase de post-test.(cf. figure 5.4). Ils montrent que ACT semble donc avoir un effet
bénéfique dans le développement des compétences relatives a la pleine conscience, pour
tous les participants. Cependant, les scores diminuent en phase de suivi pour tous les
participants, mais restent bien supérieurs au score de départ ou égaux au score de départ
(comme pour E3 et ES), ce qui peut s’expliquer par une baisse de I’appréciation de la
valeur du temps présent a 1’approche de la période d’examen achevant 1’année de
formation, et qui correspond en méme temps a la fin du stage professionnel et a
I’approche de la période de recherche d’emploi, avec son lot d’anxiété et d’inconnu
pour I’avenir. Ce n’est qu’a E4 que Deffet bénéfique de la formation sur le
développement des compétences de pleine conscience ne semble plus profiter. Son
score passe de 3,9 a 3,3 en suivi et est donc inférieur au score de départ, qui est de 3,7.

3.4.2. Evolution des participants aux tests du AAQ2

L’évolution de la flexibilité psychologique de chaque participant est mesurée a partir
du test AAQ?2 entre les phases et illustrée par la figure 5.5, ou un score élevé indique
une grande expérience d’évitement et d’immobilité ; une moyenne basse, a I’inverse,
indiquant une grande expérience d’acceptation et d’engagement dans 1’action.

Figure 5.5. Evolution des scores au test AAQ2 entre les phases : pré-test (T1), post-test
(T2) et suivi (T3) pour les participants

3

65 - AAQ2

6
[~ E3 E4 E5

55 7
HT1
IFSI MBECC s/ 3 semaines

ET2

T3

Score aux compétences d'acceptation et
d'engagement
w
(0]

E1l

Figure 26 Graphe AAQ aux différentes périodes

Comme pour le test précédent, les résultats montrent une progression positive des
participants du point de vue de leur capacité de flexibilité pour une majorité d’entre eux.
En effet, la figure 5.5 montre que les scores au test AAQ2 diminuent pour tous les
participants a la suite du programme d’intervention en phase de post-test, sauf pour les
participants E3 et E4. Mais cet effet s’atténue a ’approche de la période critique de fin
d’année de formation, soulignant la fragilité des compétences récemment acquises. En
effet, en phase de suivi, les scores augmentent (sauf pour E4), mais restent inférieurs a
ceux de départ pour E1, E2 et ES (sauf pour E3). Ainsi, ces résultats concordent avec la
progression respective de leur quotient émotionnel global.

3.4.3. Evolution des participants aux tests du EQL.2.0

Le tableau 5.6 présente 1’évolution du quotient émotionnel global entre les phases. Il
montre que le quotient émotionnel global est supérieur autant en post-test qu’en pré-test
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pour trois participants sur cinq (E1 (102> 88), E2 (115> 111), E4 (69 >61) et ES
(128 / 114)). Certes, le quotient émotionnel global pour E4 diminue en suivi (Qe = 64),

mais son score reste supérieur a celui de départ (Qe = 61).

Tableau 5.6. Evolution du quotient émotionnel entre les phases pour les participants au

groupe expérimental

Quotient
émotionnel
Pré-test Post-test Suivi
Groupe expérimental El |88 102 111

E2 | 111 115 138
E3 |91 86 91
E4 |61 69 64
E5 | 114 128 132

L’évolution positive observée pour El, E2 et E5 perdure jusqu’en phase de suivi. Le
programme de développement des compétences émotionnelles semble avoir été effectif
pour I’ensemble des participants, méme si E3 est le seul du groupe expérimental dont le
Qe diminue en post-test (Qe passe de 91 a 86), mais ce dernier redevient stable en suivi

(Qe =91).

Du point de I’évolution des compétences émotionnelles, 1’analyse intra-personnelle des
scores aux cinq échelles de compétences émotionnelles met en évidence des
progressions différenciées, selon les participants, pour certaines composantes du
quotient émotionnel, illustrées par la figure 5.6. Celle-ci détaille, sous forme de
graphique, 1’évolution des scores aux échelles de compétences émotionnelles pour
chaque participant. Le Qe d’El, E2 et ES augmente entre chaque phase, et ce pour
chacune des cinq échelles. Ce n’est pas aussi régulier pour E3 et E4.

L’analyse des composantes du quotient émotionnel par participant, et précisément pour
les participants E3 et E4, présente des singularités. Pour E3, les scores aux compétences
en adaptabilité sont les seuls a augmenter entre chaque phase (Qe passe de 91 4 92 a
94). Les scores aux échelles de compétences interpersonnelles diminuent, ceux pour les
échelles intra-personnelles (Qe passe de 97 a 92) pouvant s’expliquer par une
surévaluation ou évaluation fausse de leur compétence intra- et interpersonnelle a la
premicre phase réajustée a partir de la seconde, via la meilleure connaissance d’eux-
mémes acquise lors du programme d’intervention. Les compétences relatives a la
gestion du stress (Qe passe de 99 a 93) et a ’humeur générale (Qe passe de 101 a 90)
diminuent aprés le programme d’intervention mais augmentent plus tard, en phase de
suivi (Qe intra =93 ; Qe gestion stress = 104 ; Qe humeur = 101). Ce qui est expliqué
par les faits relatés dans le journal de bord d’E3. Ce participant faisait face, lors des
périodes de pré-test et de post-test, a des problemes €motionnels de santé ; il dtait
particulierement sujet au stress, a I’anxiété et a la déprime et rencontrait des difficultés a
mettre en pratique les exercices au début du programme de formation. Ses souvenirs
douloureux, le fait de se mettre face a une réalité douloureuse, « I’obligation », a travers
I’application des exercices, de prendre conscience de ses émotions négatives ont été
difficiles a vivre, expliquant, ainsi, le fait que la gestion du stress n’était pas encore
effective directement aprés le programme de formation, mais qu’elle 1’est devenue
seulement plus tard, avec le recul et I’application réguliere des exercices de méditation
notamment, ce qui est observable en phase de suivi.
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Les scores aux compétences émotionnelles pour E4 sont également trés hétérogeénes.
Dans un premier temps, ses scores aux échelles intra-personnelle (Qe passe de 58 a 73),
interpersonnelle (Qe passe de 75 a 77), adaptabilité (Qe passe de 80 a 83) et humeur
générale (Qe passe de 65 a 77) augmentent aprés le programme d’intervention.
Cependant, cet effet ne semble pas pérennisé au terme des trois mois, puisque les scores
a ces échelles diminuent en phase de suivi (Qe intra=68; Qe Inter=75; Qe
adaptabilité = 73 ; Qe humeur générale = 70). Pour I’échelle de gestion du stress, les
scores sont les plus élevés parmi les autres échelles, mais le score diminue apres le
programme d’intervention (Qe passe de 85 a 81) puis redevient stable en suivi
(Qe =85).

En effet, le participant E4, avant le début du programme, lors de la période de pré-test,
rapportait qu’en situation de stress ou d’anxiété il était sujet a des migraines fréquentes.
A D’issue du programme, ses migraines avaient disparu mais elles sont revenues en
septembre. Le programme aurait donc eu un effet bénéfique lors de la période
d’assiduité et de mise en pratique des exercices. L’évolution positive des scores aux
compétences émotionnelles se voit confirmée. Cependant, s’agissant d’un capital, ce
capital émotionnel n’ayant pas été entretenu ou mobilisé durant les congés d’été, il se
serait altéré et expliquerait la réapparition des migraines trois mois apres 1’intervention,
en septembre, au moment du test de suivi.
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Figure 5.6. Quotient émotionnel pour les cinq échelles de I’inventaire de quotient
émotionnel de Bar-On, pour les participants du groupe expérimental (E1 a ES) au pré-
test (T1), au post-test (T2) et en suivi (T3)
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Figure 27 Graphe QE par participants (gp Exp) aux différentes périodes
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3.5. Conclusion et limites

A la question initiale concernant I’impact d’un programme d’intervention éducatif sur le
stress des aides-soignants dans la relation aux patients et de maniére plus générale a
I’activité, les résultats actuels apportent des éléments de réponse en mettant en relief la
possibilité de modifier leurs représentations et images du métier et de ’activité. Le
programme de développement du capital émotionnel que nous avons mis en place
contribue favorablement a de telles modifications. Celles-ci s’effectuent par
I’acquisition de connaissances sur les émotions et le rapport a la maladie, la
verbalisation des émotions, la prise de conscience. La dimension collective du
programme favorise 1’analyse de soi et des autres, la mise en question des erreurs
cognitives, des comportements inadaptés, ainsi que [’acquisition d’un sens critique.
Ainsi, le fait que les apprenants aides-soignants étaient en formation en alternance leur a
permis de mettre en pratique leurs exercices sur le terrain et d’en ressentir assez vite les
effets par et sur eux-mémes. Tant et si bien, et a notre étonnement, les étudiants nous
ont rapporté avoir pratiqué par la suite de maniere fréquente leurs exercices avec leur
patients, ou/et les aidants ou la famille, constatant 1’apaisement que les exercices
d’acceptation apportaient (exemples rapportés : avec des parents et ’enfant avant une
grosse opération de [’enfant, aupres d’une personne agée durant son temps de
marche...).

Tous ces éléments peuvent avoir conduit progressivement a une auto-régulation sous-
tendue par un nouveau regard des soignants sur eux-mémes et sur le patient et a pu
déteindre sur celui des aidants et des familles et une modification de la signification de
leur relation. D’objets de prise en charge, le malade, son aidant et le soignant peuvent
devenir co-acteurs d’une dynamique relationnelle positive susceptible d’améliorer le
stress du tandem soignant-patient-aidant (De Rotrou et al., 2006).

En conclusion, nous avons pu observer que, du fait des interactions sociales qui
constituent une part du métier d’aide-soignant, 1’aide-soignant fait appel a des
compétences émotionnelles et nécessite donc un capital émotionnel ad hoc pour faire
face aux transformations dans les métiers du soin et aux tensions qui en découlent. Ces
compétences, non prises en compte dans les modeles traditionnels du capital humain,
constituent bien un véritable capital, essentiel dans I’exercice de ce métier d’interaction
sociale qu’est le métier d’aide-soignant. Il s’agit 1a d’un réel capital émotionnel, dont il
importe de tenir compte dans ’activité de soin et qui doit surtout étre entretenu. Ce
développement peut étre amorcé dans le cadre de la formation d’aide-soignant a partir
de divers outils, ou encore via des interventions de type formation au capital
émotionnel, comme la méthode ACT, pour laquelle il importe d’avoir un
accompagnement des participants a long terme.

Réflexions

Compétences professionnelles, les compétences émotionnelles des soignants sont
d’autant plus cruciales que les exigences et marges d’autonomie au travail participent
des facteurs de stress identifiés dans les modeles du stress. Cependant, comme dans tout
autre secteur ou domaine de travail, elles ne suffisent pas a elles seules au maintien du
bien-étre au travail. Le soutien social, I’accompagnement au changement et une
réflexion sur 1’organisation et les conditions de travail sont nécessaires, comme le
montrent les modeles du stress.

Dans le travail soignant, les problémes du bien-&tre au travail ne peuvent étre ¢liminés
en identifiant et en supprimant des facteurs de charge isolés ou en consolidant
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simplement la condition physique, les ressources et les compétences émotionnelles du
corps soignant. Les compétences ne suffisent pas a elles seules, la reconnaissance de
I’efficacité sociale de la personne et de son action et le soutien social sont nécessaires,
comme nous avons pu le voir avec le modele de Johnson et Hall (1988).

En effet, tous les projets sur le bien-étre et la communauté de travail qui seraient séparés
du travail lui-méme, et dans lesquels le travail effectué serait laissé de coté, risqueraient
fortement de ne pas aboutir aux résultats escomptés en matiere de promotion du bien-
étre au travail. Pour cela, il importe de combiner plusieurs approches et plusieurs
ressorts et ressources (personnelle et organisationnelle), afin de permettre le maintien du
bien-étre au travail dans ces environnements stressants ou 1’aide-soignant cotoie chaque
jour des situations difficiles. Toute politique de promotion de la santé mentale dans le
cas de notre expérimentation, doit cibler les trois terrains sociaux de 1’économie, de
I’éducation et du micro-environnement social ou se risque, en grande partie, la santé
mentale du corps soignant mais aussi nous allons le voir pour I’enseignant.
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CHAPITRE 5 ETUDES DE CAS N°2 : Etudiants de 1°
année d’université en sciences de I’éducation

Introduction

Dans le cadre d’un contrat de recherche ANR-IDEFI, c’est auprés de futurs personnels
¢ducatifs, ¢tudiants en premiere année de sciences de 1’éducation a 1’Université Paul-
Valéry Montpellier, que nous avons mené un programme de formation au
développement du capital émotionnel en utilisant ACT et également, un programme de
management de projet PIA2 travaillant particulierement, les compétences émotionnelles
sociales. Dans ce chapitre, nous rendrons compte de ce second exemple, des
expérimentations et de 1’'impact de la formation sur le développement du capital
émotionnel des apprenants. Nous questionnerons son impact sur sa santé.

1. Cadres de la recherche et méthodologie de I'intervention

1.1. Les caractéristiques de la population étudiante

La population d’investigation de la recherche présentée, des étudiants premicre année
d’université, constitue une population particuliecrement vulnérable du fait de
I’apprentissage d’un nouvel environnement et d’un mode de fonctionnement en rupture
avec celui cadré des années de lycée. En outre, il correspond parfois a la premicre
séparation du milieu familial pouvant générer un sentiment d’isolement et de solitude
participant a I’anxiété de performance, I’angoisse et le stress. Egalement, 1’organisation
des études avec 1’autonomie qu’elle laisse peut amener a une perte de reperes et un
sentiment de solitude participant & une mauvaise organisation du travail et un risque de
moindre performance en comparaison avec les années lycées.

La premiere année a l’université est une année de transition qui peut étre vécue
difficilement par les jeunes étudiants. Etre étudiant en 1ére année a I’université peut étre
anxiogene et peut également provoquer divers troubles somatiques ou psychologiques.
Selon Ficher (1994) un tiers des étudiants ayant quitté le milieu familial présente ce
genre de trouble et ceux qui ne quittent pas leur maison parentale ont du mal a
réconcilier vie familiale et obligations universitaires. Le nouveau mode de vie, la perte
des reperes et 1’organisation du travail qui demande une autonomie accrue mais aussi
les changements au niveau financier et social peuvent impacter la santé mentale ou
physique de 1’étudiant ainsi que sa performance.

Le métier d’étudiant fait partie alors des métiers émotionnels ou les risques
psychosociaux sont prégnants. Pour faire face au stress, la mobilisation des
compétences émotionnelles ad hoc importe pour faire face a des situations de
changement.

1.2. Cadres institutionnel et pédagogique de la recherche : constats, opportunités et
coopération

1.2.1 Cadre institutionnel

Cette étude de cas a été menée dans le cadre d’une réponse a un appel d’offre lancé par
I’Agence national de la recherche sur les « Innovations IDEFI » dont notre proposition
de recherche « Capital Emotionnel et santé » a été retenue dans un projet collectif inter-
¢tablissement Idefi-UM3D (2012-19). Cette recherche dans sa mise en place du point de
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vue de son protocole d’intervention, a eu le soutien et la collaboration du Service
universitaire de Médecine préventive et du de la promotion de la santé (SUMPPS) dans
le cadre de sa mission de prévention en santé pour sa partie impliquant des
manipulations a caractére physiologique liés aux tests biofeedback et pour la partie suivi
des étudiants de celui du service de coaching de I'université.

Le choix des cas d’études et de leur population présentés ici est le résultat d’un constat
et d’une opportunité et fait suite a d’autres cas exploratoires mises en place en 2012-
2013 et 2013-2014, non présentés ici.

Le constat du stress important des personnels éducatifs, précisément des enseignants et
particuliérement des enseignants novices et la montée de sa prise en charge médicale
inquietent le politique et préoccupent les organismes d’assurance de santé¢ du milieu
(MGEN, MAIF) et questionnent le sort des futures générations en formation, les
¢tudiants s’inscrivant dans des filicres des sciences de I’éducation. Egalement, les
¢tudes montrent que la vie étudiante est stressante et qu’elle se précarise atteignant la
santé et impactant la réussite des étudiants. Les dtudiants qui vivent du stress, de
I'anxiété, de I'épuisement et des affects dépressifs dans le cadre de leurs études sont plus
nombreux qu'ils ne I'étaient dans le passé. Situations qui interpellent les équipes
pédagogiques et dirigeantes des universités. Le constat de 1’absence de formation aux
savoir-€tre, dans tout le cursus académique et la scolarité¢ des jeunes, tels que les
compétences émotionnelles portant sur la connaissance de soi, I’estime de soi,
I’assertivité, compétences cruciales pour réussir sa vie, impactant la réussite dans la vie
a été également 1’occasion de proposer un tel programme aux étudiants de cette filicre et
de la filiere dans laquelle nous oeuvrons. Une telle situation est préoccupante puisque
l'on sait maintenant que les difficultés psychologiques que rencontre un étudiant dans le
cadre de son cheminement scolaire affectent non seulement son bien-étre de méme que
sa qualité de vie, mais nuisent aussi a son travail et sa réussite académique et dont elles
peuvent préfigurer celles futures dans le travail professionnel.

Ce travail est donc parti de ces constats et un parti pris de la volonté d’ « agir », ¢’est-a-
dire de ne pas se limiter a la vérification de constats déja relatés dans de nombreuses
recherches et évoquées dans les premiers chapitres de cette thése, mais plutdt d’agir en
prévention sur des futures populations exposées au risque de stress.

Ce choix de population en formation part de 1’opportunité de travailler en prévention sur
des populations plus facilement accessibles de maniére logistique : la disponibilité
« contrainte » des étudiants en formation et se rassemblant de maniére fréquente en un
méme lieu, et également de la volonté d’outiller en prévention un futur personnel
éducatif au risque de vulnérabilité élevé et du fait de leur disponibilité pragmatique a la
formation comparativement aux enseignants novices déja en poste.

1.2.2. Cadre pédagogique et coopération institutionnelle

Du point de vue du cadre pédagogique, cette recherche intervention action a débuté
d’abord dans une perspective bénévole sur un temps hors académique dans I’enceinte de
I’université auprés de public d’étudiants de premiere année, toute discipline confondue
en situation de difficultés académiques (repéré au premier semestre ou en redoublement
par une note moyenne entre 6 et 8/20 aux résultats de leur premier semestre
académique). L’incompatibilité¢ de 1’agenda académique pour la mise a disposition des
notes par rapport a notre calendrier de recherche, le public volatile des étudiants sur la
base du volontariat, la stigmatisation que peut représenter le fait d’entrée dans ce
programme dans ses motifs affichés d° «aide aux étudiants en difficultés » et le déni
des étudiants les plus concernés qui ne s’y présentent pas, et donc en conséquence leur
nombre trés réduit et leur assiduité faible, ont fait que les données étaient inexploitables
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et avons déroulé de manicre exploratoire sur deux ans notre programme sur la base
seulement de I’approche de la pleine conscience et de I’acceptation et de I’engagement,
et testé notre batterie de tests. Ce qui nous a permis de réviser et enrichir notre
démarche et de proposer son intégration dans le cursus académique des étudiants de la
filiecre des sciences de I’éducation, notre filiere d’enseignement, au moment du
renouvellement des maquettes de formation dans le cadre des plans quadriennaux de
formation, partant au-dela de la vocation de constituer leur capital émotionnel, et dans
son obligation, de la devise pédagogique de 1’éducation pour tous «il n’y a pas de
liberté sans contrainte ».

Cette recherche action vise a aider a la réussite des étudiants en premiere année de
licence de sciences de I’éducation en favorisant leur bien-étre et qualité de vie au travail
par le développement de leur capital émotionnel. Plus particulierement, elle tente
d’apporter aux étudiants un environnement propice, des outils pour travailler en équipe,
gérer des conflits, inciter les étudiants a une meilleure connaissance d’eux-mémes pour
mieux réguler leurs relations aux et avec les autres... Spécifiquement, dans la
perspective du programme d’enseignement, elle vise a partir du développement de leurs
compétences émotionnelles sociales et personnelles, une meilleure connaissance d’eux-
mémes et de leur environnement pour les préparer et travailler a la construction de leur
projet et avenir professionnel.

Pour se faire, au module d’enseignement obligatoire « Projet Professionnel Personnalisé
» un second intitulé « Evaluation et orientation dans 1’enseignement et 1’éducation » a
¢été intégré a partir de 2013-14 dans la maquette au second semestre de la 1¢re année de
Licence en Sciences de I’Education.

1.3. Méthodologie de I’intervention

Le programme pédagogique se compose de six séances de quatre heures :

- trois séances sur la démarche de management et conduite de projet PIA2,
démarche issue d’un projet européen de transfert d’innovation et inspirée par les
courants de pédagogie active de Dewey renvoyant au « learning by doing » proposent
aux étudiants une méthode pour apprendre a travailler en équipe, développer ’esprit
d’entreprendre, prendre des initiatives et développer ses compétences émotionnelles
sociales afin de mieux s’orienter.

- trois séances sur des ateliers interactifs en forme de groupe de parole basées sur
I’approche de la pleine conscience, et I’acceptation et de I’engagement comme dans le
cas d’étude N°1. Pour rappel, ACT dans sa version éducative que nous inscrivons dans
une perspective de psychologie et éducation positive a comme objectif d’amener la
personne a travers des exercices a accepter des événements et pensées difficiles tout en
I’aidant a s’engager a des actions concrétes qui la rapprochent de ses valeurs
personnelles. Dans le cadre du projet « Capital Emotionnel » ACT est utilisé dans un
contexte préventif des risques psychosociaux et pour accroitre leur qualité de vie a
I’université dont les travaux scientifiques montrent ses retombées sur la réussite
académique. Comme vu précédemment, travaillant sur des sujets non-(déclarés)-
pathologiques, le « T de Therapy » d’ACT est remplacé ici par le T de « Training ».
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2. Hypotheses générales et opérationnelles et mesures

2.1. Hypotheses générales et opérationnelles

2.1.1. Hypotheses générales

Partant des constats et travaux sur les facteurs de stress, et des modeles psychologiques
étudiés dans la partie I, nous posons 1I’hypothése que le développement de leur capital
émotionnel, 1’ensemble des compétences émotionnelles, renvoyant au savoir-étre
(apprendre a se connaitre, I’estime et la confiance en soi, la qualité¢ de relation a
I’autre...) peut participer d’un mieux-tre en premiere année universitaire (pouvant
impacter également la performance : dimension que nous ne pouvons pas mesurer ou
tester dans cette étude de cas en raison de l’organisation universitaire en examen
terminal par semestre et donc de 1’indisponibilité de données de performance séparées
dans le temps entre le groupe d’expérimentation et de controle'). Précisément, 4 I’instar
de travaux précédents (Mavroveli, Petrides, Rieffe, et Bakker, 2007) 1’objectif de cette
recherche-action est de développer le capital émotionnel, chez les apprenants a partir
d’une approche thérapeutique déclinée en approche pédagogique (ACT Acceptance and
Commitment Training) et de voir son impact sur la santé, en mobilisant entre autres, la
thérapie de ’acceptation et de 1’engagement (ACT) ou le T renvoie dans notre protocole
a de la formation a « Training » pour le développement des compétences €émotionnelles
personnelles et pour la partie des compétences émotionnelles sociales, est utilisé 1’outil
de management de projet PIA2. Ce sont ces approches que nous avons utilisées dans le
cadre de ce projet ANR IDEFI UM3D Capital émotionnel et santé¢, mené aupres
d’étudiants de premicre année d’université inscrit en Sciences de 1’éducation. Dans cette
derniére expérimentation et derniere section, les outils d’évaluation des compétences
émotionnelles, les moyens de leurs développements et les effets de 1’approche psycho-
¢ducative seront discutés relativement au développement du capital émotionnel.

Partant de ces constats, nous avons pos¢€ 1’hypothese que le développement du capital
émotionnel, c’est-a-dire de 1’ensemble des compétences émotionnelles sociales et
personnelles chez les étudiants peut participer a un mieux-étre en premicre année
universitaire (non sans impact sur leur performance). Précisément, le capital émotionnel
représente ’ensemble des compétences émotionnelles, renvoyant au savoir-&tre
(apprendre a se connaitre, 1’estime et la confiance en soi, la qualité de relation a
I’autre...) qui peuvent étre utilisées comme un atout dans 1’adaptation des étudiants au
nouveau contexte.

Aussi, I’objectif de cette recherche-action est de développer le capital émotionnel, chez
les apprenants a partir de deux outils : I’outil de management de projet (inspiré de 1’outil
PIA2 développé au niveau européen) qui va viser essentiellement a travailler les
compétences émotionnelles sociales, et 1’outil ACT, un outil a 'origine a visée
thérapeutique (ACT Acceptance and Commitment Therapy), déclinée en approche
pédagogique, psycho-éducative (ACT Acceptance and Commitment Training), le T
renvoyant & « Training » utilisé pour développer les compétences émotionnelles
personnelles. Dans le cadre de ce projet ANR IDEFI UM3D Capital émotionnel et
santé, ce protocole de formation s’adresse aux étudiants de premicre année d’université
inscrits en Licence des Sciences de I’éducation.

! Cependant, de nombreux travaux sur les caractéristiques des étudiants en « réussite académique » existent montrant
le lien positif entre réussite académique et les compétences émotionnelles sociales et personnelles (entre autres, pour
des travaux francophones, voir Brasseur et Grégoire, 2010).
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2.1.2. Hypotheses opérationnelles

Nous avons fait 7 hypotheses

H1 - Aprés la formation au Capital Emotionnel, les sujets du groupe expérimental
auront développé leur niveau de compétences émotionnelles, comparés a ceux du
groupe de controéle

H2 - Aprés la formation au Capital Emotionnel, les sujets du groupe expérimental
augmenteront leur capacité a réguler les émotions positives et négatives, a ceux du
groupe de controle

Test utilisé : Emotion Regulation Profile-Revised - ERP-R (Nelis et al., 2011). - deja
évalué avec TEIQUE.

Le test évalue la capacité de I’individu & maintenir ou augmenter les émotions positives
ou a réguler ou minimiser les émotions négatives. Facteurs :

LT T T T Régulation d” émotions positives

[T T T T Régulation d’émotions négatives

H2a - Aprés la formation au Capital Emotionnel, les sujets du groupe
expérimental augmenterons leur capacité a réguler les émotions positives,
comparés a ceux du groupe de controle.

H2b - Aprés la formation au Capital Emotionnel, les sujets du groupe
expérimental augmenterons leur capacité a réguler les émotions négatives,
comparés a ceux du groupe de controle.

H2c - Aprés la formation au Capital Emotionnel, les sujets du groupe
expérimental augmenterons leur capacité a réguler les émotions, comparés a ceux
du groupe de controle.

H3 - Apres la formation au Capital Emotionnel, les sujets du groupe expérimental
augmenterons leurs capacités de « présence » ou d’absence (la pleine conscience),
comparés a ceux du groupe de controle.

Test utilisé : Mindful Attention Awareness Scale - MAAS (Brown et Ryan, 2003; trad.
Billieux et al., 2009)

Le test mesure la capacité des participants a étre présents et a étre flexibles (pleine
conscience et attention). Les questions explorent nos capacités de « présence » ou
d’absence (par distraction, préoccupation, ou tension vers un objectif) a tout ce que nous
faisons.

H4 - Aprés la formation au Capital Emotionnel, les sujets du groupe expérimental
augmenterons leur niveau de flexibilité psychologique, comparés a ceux du groupe
de controle.

Test utilisé :  Acceptance and Action Questionnaire - AAQ II (Bond et al., trad.
Monestes et al, 2009). Le test évalue la flexibilité psychologique. La flexibilité permet
par exemple d'accepter de vivre une anxiété qui va de pair avec certaines actions que
l'on souhaite accomplir.

H5 - Aprés la formation au Capital Emotionnel, les sujets du groupe expérimental
diminuerons leur niveau niveau de stress, d’anxiété et de dépression comparés a
ceux du groupe de controle.

Test utilisé : Depression, Anxiety, Stress Scale - DASS-21 (Lovibond & Lovibond,

159



1995). Le test mesure la dépression, 1’anxiété et le stress.

H5a - Aprés la formation au Capital Emotionnel, les sujets du groupe
expérimental diminuerons leur niveau niveau de stress, comparés a ceux du
groupe de contrdle.

H5b - Aprés la formation au Capital Emotionnel, les sujets du groupe
expérimental diminuerons leur niveau niveau d’anxiété, comparés a ceux du
groupe de controle.

H5C - Aprés la formation au Capital Emotionnel, les sujets du groupe
expérimental diminuerons leur niveau niveau de dépression, comparés a ceux du
groupe de contrdle.

H6 - Aprés la formation au Capital Emotionnel, les sujets du groupe expérimental
augmentera son niveau de motivation, d’engagement dans leurs études, comparés
a ceux du groupe de controle.

Test utilisé : Echelle de Motivation en Education — EME (Vallerand et al., 1989). Le
test évalue la motivation dans les études.

H7 - Aprés la formation au Capital Emotionnel, les sujets du groupe expérimental
augmenterons leur niveau d'auto efficacité, comparés a ceux du groupe de
controle.

Test utilisé : « Echelle d’auto-efficacité généralisée » de Jerusalem et Schwartzer. Il
mesure le sentiment d’auto-efficacité.

2.2. Mesures et nouveaux tests par rapport a I’étude de cas N°1

Les variables traditionnelles démographiques des participants (sexe, age) ont été
notifiées au deux temps pour les appariements. Cependant elles n’ont pas fait partie de
« variables » testées, ni été I’objet de sous-échantillons en raison de ’homogénéité de la
population du point de vue de 1 age et a I’'inverse de la disproportion filles/garcons.
Toutes les autres variables renvoyant a nos hypotheses ont été mesurées aux deux temps
de mesure, un troisi¢éme temps comparativement au cas N°1, le « follow-up » ou
« suivi », n’a pas été mis en place pour des raisons logistiques.

Tel que évoqué ci-avant, un participant aura gagné en flexibilité psychologique ou ayant
développé un capital émotionnel ad hoc et efficace si il parvient a utiliser efficacement
les différents processus des outils mobilisés ACT et PIA2 ; les différents tests vont
tenter de mesurer 1’évolution du capital émotionnel et la capacité d’adaptation des
personnes, leur résilience impactant la qualité de vie.

Associés a ’approche de la pleine conscience et de la thérapie de I’acceptation et de
I’engagement, le tests de Mindful Attention Awareness Scale (MAAS) mesure la
capacité des participants a €tre présents et a étre dans la présence attentive et le
Questionnaire (AAQII) qui évalue I’évolution de la flexibilité psychologie.

Nous avons fait I’hypothése d’un lien entre le capital émotionnel, la motivation aux
études et leur sentiment d’efficacité. Pour ce faire, nous avons mesuré la motivation des
¢tudiants en sciences de 1’éducation a partir de 1’Echelle de Motivation en Education-
Etudes Universitaires (EME-U28) et leur sentiment d’auto-efficacité a partir du
questionnaire « Echelle d’auto-efficacité généralisée » de Jerusalem et Schwartzer.
Enfin pour rendre compte du management du stress et son évolution chez les
participants, nous avons mesuré le stress et 1’anxiété pergus a partir de 1’échelle «
Depression, Anxiety, Stress Scale » (DASS).
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Précisément, pour ce faire, ci-aprés ’ensemble des mesures et tests utilisés furent : a
I’identique de I’étude du cas N°1, le test du Mindful Attention Awareness Scale qui
mesure la capacité des participants a étre présents et a étre flexibles (pleine conscience
et attention). Pour rappel, ses questions explorent les capacités de « présence » ou
d’absence (par distraction, préoccupation, ou tension vers un objectif) de la personne
par rapport a tout ce qu’elle fait. Le test Acceptance and Action Questionnaire — AAQ-
IT évalue la flexibilité psychologique. Cette dernieére permet par exemple d'accepter de
vivre une anxiété sans mettre a mal certaines actions que la personne souhaite
accomplir. Le test de Depression, Anxiety, Stress Scale - DASS-21 mesure la
dépression, I’anxiété et le stress.

D’autres tests ont été abandonné au profit de nouveaux tests dont les raisons et
caractéristiques et propriétés psychométriques seront développées dans ce qui suit. Il en
va ainsi du test du EQi-2.0 a été remplacé pour le Trait Emotional Intelligence
Questionnaire - TEIQue (Petrides et Furnham, 2001). Enfin, d’autres ont été ajoutés
pour rendre compte plus finement de I’impact du capital émotionnel sur la prévention
potentiel des risques psychosociaux liés au stress : le test de I’Emotion Regulation
Profile-Revised - ERP-R (Nelis et al., 2011) qui évalue la capacité de I’individu a
maintenir ou augmenter les émotions positives ou a réguler ou minimiser les émotions
négatives comportant deux facteurs : Régulation d’ émotions positives et Régulation
d’émotions négatives ; 1’échelle de Motivation en Education — EME (Vallerand et al.,
1989) pour évaluer la motivation dans les études ; et enfin, 1’échelle d’auto-efficacité
généralisée (Jerusalem et Schwarzer, 1995) pour mesurer 1’auto efficacité percue.
Partant de ces différents tests psychologiques pour mesurer 1’évolution des compétences
et la flexibilité psychologique des participants, nous rendrons compte essentiellement
des résultats significatifs a ces différents tests. Les tests de nature physiologique (taux
de cortisol) et biofeedback (électromyogramme) ont ét¢ maintenus dans la recherche
N°2a et administrés par le personnel médical du Service Universitaire de Médecine
Préventive et de Promotion de la Sant¢ SUMPPS de ['université Paul-Valéry
Montpellier. Cependant, ces deux tests se sont avérés non significatifs ; aussi, nous n’en
rendrons pas compte et ils ne seront pas utilisés dans le cas d’étude N°2b.

2.2.1. Trait Emotional Intelligence Questionnaire -TEIQue

Dans cette seconde étude de cas, nous avons mobilisé le test TEIQue (version frangaise)
pour mesurer le capital émotionnel. Ce choix fait suite au second symposiurn1 que nous
avons organisé¢ lors du congrés international de 1’Actualité de la Recherche en
Education et Formation-AREF 2013. Dans ce symposium intitulé « Capital émotionnel,
compétences émotionnelles & intelligence émotionnelle en éducation et formation :
enjeux, implications & retombées » nous avons réunis des chercheurs spécialistes du
domaine d’universités entre autres, du Québec, de Louvain et de Lausanne et également
des chercheurs des Etats-Unis et de Roumanie travaillant sur les compétences
émotionnelles. Les discussions reportées dans un ouvrage collectif (Gendron et al. ont
porté entre autres sur les instruments de mesure et leurs mesures. A 1’issue des échanges
scientifiques, nous avons convenu de travailler sur des tests portant sur des modeles
mixtes mieux a méme de rendre compte du capital émotionnel.

' Nous avons organisé un premier symposium au Congrés AREF 2007 intitulé « Emotions et compétences
émotionnelles des personnels éducatifs et scolaires : quels impacts sur la pédagogie et le bien-étre au travail ? »
coordonné par Pr. Bénédicte Gendron et Pr. Louise Lafortune dont les échanges scientifiques ont donné lieu a la
publication d’un ouvrage collectif (Gendron B. (2007) (coord), Emotions, Compétences émotionnelles et Capital
émotionnel, Les Cahiers du Cerfee, n° 23, Montpellier : Presse Universitaire de Montpellier)
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Test TEIQue Trait Emotional Intelligence Questionnaire (TEIQue)
ConcepteurAuteur Petrides K. V.
Année 2009
. Mesure la maniére dont les individus éprouvent, pergoivent, identifient,

Description . . . L . ;

traitent, utilisent et régulent leurs émotions et celles d'autrui.

Le test mesure l'intelligence émotionnelle et le but est de pouvoir rendre
Objectif compte du fonctionnement émotionnel de I'individu et de ses

répercussions au niveau social.

Type d’instrument

Questionnaire

Théme

Succes personnel et professionnel

Cadre

Etudes/ Lieu de travail

Groupe cible

Etudiants/ Adultes issus de la population générale

Langue

Frangais

Méthode

Questionnaire

Durée

25 minutes

Nombre de
questions

153 items

Echelle

Le test fournit des scores pour 15 sous-échelles, 4 facteurs et un score
total d'intelligence émotionnelle.

» Bien étre (Humeur positive, Optimisme, Estime de soi)

» Maitrise ou Controle de soi (Régulation émotionnelle, Maitrise de
I'impulsivité, Gestion du stress)

» Emotivité (Perception émotionnelle, Expression émotionnelle, Empathie,
Compétences relationnelles)

» Sociabilité (Compétences sociales, Régulation des émotions d'autrui,
Assertivité)

» Facteurs indépendants : Adaptabilité et Motivation intrinséque

Traitement

Les items sont notés sur une échelle de Likert a 7 points allant de 1 =
pas du tout d’accord a1 = tout a fait d’accord. Le score global donne un
apercu général du fonctionnement émotionnel. II refléte donc la manicre
dont les sujets évaluent leur aptitude a comprendre, traiter et utiliser
leurs émotions et celles des autres dans la vie de tous les jours.

Le score pour chaque facteur et sous-échelle est calculé en additionnant
les notes des items spécifiques (un formulaire de codage et calcul est
disponible a cet effet).

Mots clés

Bien étre, Controle de soi, Emotivité, Sociabilité

Exemple(s) de
question(s)

1. Je suis généralement capable de dominer les autres.

2. Généralement, je ne tiens pas compte des émotions des autres.

3. Lorsque j’apprends une excellente nouvelle, il m’est difficile de me
calmer

4. J’ai tendance a voir des difficultés dans chaque occasion plutét que
des occasions dans chaque difficulté.

Dans [’ensemble, j’ai une vision sombre de la plupart des choses.

Références

Petrides, K. V. (2009). Technical manual for the Trait Emotional
Intelligence Questionnaires (TEIQue). London: London Psychometric
Laboratory.

Contexte

TEIQue peut aider dans le recrutement, la fidélisation, le développement

et le management du personnel.

Au-dela d’une formation de base en psychologie et en statistique, ce test ne nécessite
pas de formation particuliére ni de certification pour son utilisation.
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Egalement, I’indisponibilité et 1’évolution du colt du test EQI-2.0 (changement de
dépositaire) n’a pas permis de mener en paralléle des comparaisons.

Le capital émotionnel est évaluée au moyen du Trait Emotional Intelligence
Questionnaire (TEIQUE,version frangaise). Il rend compte des compétences
émotionnelles personnelles et sociales. Plus le niveau d’IE trait est élevé, plus les
compétences ¢motionnelles sont développées. Le test mesure la manic¢re dont les
personnes comprennent et gérent leurs émotions, dans quelle mesure ils interpretent et
font face aux émotions d'autrui et comment ils utilisent ces informations dans leurs
relations.

Le Trait Emotional Intelligence Questionnaire - TEIQue (Petrides et Furnham, 2001)
mesure comment les individus comprennent et gérent leurs émotions, et dans quelle
mesure ils interprétent et font face aux émotions d'autrui et comment ils utilisent ces
informations dans leurs relations.

Facteurs :

- Bien étre (Humeur positive, Optimisme, Estime de so1)

- [Controle de soi (Régulation émotionnelle, Maitrise de 1'impulsivité, Gestion du
stress)

- [JEmotionalité (Perception émotionnelle, Expression émotionnelle, Empathie,
Compétences relationnelles)

- [ISociabilité (Compétences sociales, Régulation des émotions d'autrui, Assertivité)

- Adaptabilité

- Motivation intrinséque

Le test « Trait Emotional Intelligence Questionnaire» (TEIQue) (Petrides et Furnham,
2001) mesure la perception des individus quant a leurs compétences émotionnelles. Ce
questionnaire de 153 items est réparti en 15 échelles regroupées en quatre facteurs'. Le
premier facteur «bien-&tre » évalue la tonalité affective générale de I’individu. composé
d’échelles de bonheur, d’estime de soi et d’optimisme. Le second facteur « self-control »
(controle ou maitrise de soi) évalue Iefficacité¢ avec laquelle I'individu geére ses
émotions, ses impulsions et son stress. Le facteur « sensibilit¢ émotionnelle ») rend
compte de la propension du sujet a percevoir ses émotions et celles d’autrui. Enfin, le
dernier facteur, le facteur de « sociabilit¢ » rend compte de la mobilisation des
compétences émotionnelles dans un contexte social. Il fournit un score pour les quinze
sous-¢chelles, les quatre facteurs principaux et un score total d’intelligence émotionnelle
(Roy, 2006). Ce test rendant compte de 1’auto-efficacité émotionnelle des participants, il
¢tait approprié pour remplir un des objectifs poursuivis : entre autres de comprendre
comment le capital émotionnel des participants influence et peut éventuellement
expliquer I’adaptation et intégration sociale, universitaire et/ou préfigurant celle de
I’entrée dans la vie active professionnelle, et par conséquent leur bien-étre et qualité de
vie. Ce type de mesure a été choisi du fait qu’il mesure une performance typique
comparativement au test des habiletés de I’intelligence émotionnelle du MSCEIT de
Mayer, Salovey and Caruso MSCEIT (2002) qui mesure une performance maximale.

! ¢f. Annexes
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TEIC! -

INTELLIGENCE EMOTIONNELLE: Thomas s

Sample Persomnel & Confidentiel

Figure 28 Profil type TEIQue

En effet, selon Bordawé, 2008, la performance typique a une meilleure validité prédictive
dans la mesure ou rien ne garantit que la personne utilisera sa connaissance (I.E.-habileté)
pour répondre a un agent stresseur de maniere fonctionnelle ; la connaissance n’est pas la
compétence (L.E.-trait). En effet, un participant peut connaitre les stratégies efficaces
pour faire face a une situation négative, elle pourrait méme étre capable de mettre ces
stratégies en place si quelqu’un le lui demandait, mais pourtant ne pas la mettre en
ceuvre spontanément. En cela, le TEIQue rend compte des réponses typiques et renvoie a la
notion de compétence, comme ressource mobilisée pour résoudre de maniere ad hoc un
probléme donné.
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2.2.2. Emotion Regulation Profile-Revised -ERP-R

Test ERP-R

Profil de régulation émotionnelle -Emotion Regulation Profile-Revised
(ERP-R)

Concepteur - Auteur

Nelis, D. J. Quoidbach, M. Hansenne, M. Mikolajczak

Année

2011

Description Sert & mesurer la maniere dont les individus gerent les émotions.
Le test évalue la capacité¢ de I’individu a maintenir ou augmenter les
Objectif émotions positives ou a réguler, atténuer ou minimiser les émotions
négatives.
Type d’instrument Questionnaire

Théme

Fonctionnement émotionnel

Cadre Etudes/ Lieu de travail
Groupe cible Etudiants/ Adultes issus de la population générale
Langue Frangais

Nombre de questions

15 scenarii avec 8 choix possibles pour répondre

Echelle

Régulation des émotions négatives
4 stratégies fonctionnelles +1 4 stratégies dysfonctionnelles -1
modification de la situation dramatisation de la situation véd
orientation de [’attention abus d’alcool
changement cognitif rumination mentale
expression des émotions déni

Régulation des émotions positives
4 stratégies adaptives +1 4 stratégies mal adaptives -1
expression non verbale des émotions masquer toute manifestation de
profiter du moment présent recherche d’un bouc émissaire
partager inattention
positive mental time travel ressasser les mémes pensées nég

Traitement

Le score pour chaque échelle est calculé en additionnant les scores des
scenarios spécifiques (un formulaire de notation simple est disponible a
cet effet). Les réponses qui correspondent aux stratégies fonctionnelles
sont codées avec +1 et les réponses qui correspondent aux stratégies
dysfonctionnelles sont codées avec -1.

Mots clés

Emotions positives, émotions négatives, régulation

Exemple(s) de
question(s)

1. Je suis généralement capable de dominer les autres.

2. Généralement, je ne tiens pas compte des émotions des autres.

3. Lorsque j’apprends une excellente nouvelle, il m’est difficile de me
calmer rapidement.

4. J’ai tendance a voir des difficultés dans chaque occasion plutét que
des occasions dans chaque difficulté.

5. Dans ’ensemble, j’ai une vision sombre de la plupart des choses.

Références

Nelis, D., Quoibach, J., Hansenne, M., Mikolajczak, M. (2011).
Measuring Individual Differences in Emotion Regulation: The Emotion
Regulation Profile-Revised (ERP-R). Psychologica Belgica. 51(1), 49-91.

Contexte

La régulation des émotions intervient lorsqu’un sujet est confronté a une
é¢motion dysfonctionnelle, ce qui signifie qu’elle est en désaccord avec les
objectifs de I’individu et/ ou qu’elle est inappropriée au contexte.
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Test EME

2.2.3. Echelle de Motivation en Education -EME

Echelle de Motivation en Education

Concepteur - Auteur

Vallerand et al. Echelle de Motivation en Education

Année

1989

L'Echelle de Motivation en Education (EME) mesurent [l'orientation
motivationnelle de 1'étudiant vis-a-vis de ses études. Elle représente un

Description . . -\ . .. .
escriptio instrument de type dispositionnel ("trait") spécifique au domaine de
1'éducation.
Objectif Cette échelle mesure la motivation intrinséque et extrinséque que les personnes

peuvent avoir pour réaliser leurs activités.

Type d’instrument Questionnaire

Théme Orientation motivationnelle
Cadre Etudes

Groupe cible Etudiants

Langue Francais

Méthode Questionnaire

Durée 15 minutes

Nombre de questions 28 items

Echelles

Le test est formé de 7 sous-échelles mesurant trois types de motivation

— motivation intrinséque a la connaissance MICO

— motivation intrinseque a I’accomplissement MIAC

— motivation intrinséque a la stimulation MIST

— motivation extrinséque par régulation identifi¢e MEID

— motivation extrinséque par régulation introjectée MEIN

— motivation extrinséque par régulation externe MERE

— amotivation AMOT
On y retrouve 28 énoncés, soit 4 énoncés pour chacune des 7 sous-échelles mesurés sur une
échelle de 1 a 7 points.

Traitement

Les scores pour chaque sous-échelle sont calculés séparés (un formulaire de
notation simple est disponible a cet effet). L’Index Global de Motivation
(IGM) attribue un poids aux différents types de motivations auto-déterminées
en fonction de leur position sur le continuum de motivation auto-déterminée.
IGM peut varier de -18 a +18.

Mots clés

Motivation intrinséque, motivation extrinseque, amotivation (lorsqu'il ne
percoit pas de relations entre ses actions et les résultats obtenus. C’est-a-dire il
y a absence de motivation, proche du construit de résignation acquise.

Exemple(s) de
question(s)

1. Parce qu’avoir des loisirs est un des moyens qui me permet de développer
d'autres aspects de ma personne.

2. Parce que selon moi, c'est une bonne facon de développer des habiletés
sociales, physiques ou intellectuelles qui me serviront plus tard.

3. Je ne parviens pas a voir pourquoi je pratique des loisirs et franchement, je
m'en fous pas mal.

4. Pour la sensation de liberté que je vis pendant que je fais l'activité.

Références

Vallerand, R.J., Blais, M.R., Bri¢re, N.M., & Pelletier, L.G. (1989).
Construction et validation de 1’Echelle de Motivation en Education (EME).
Canadian Journal of Behavioral Science, 21, 323-349.

Contexte

Cet indice offre de nombreuses perspectives d’utilisation: assurer un suivi
longitudinal de la motivation des étudiants, évaluer I’impact de stratégies
motivationnelles sur les performances, évaluer 1’impact des performances aux
interrogations d’année sur la motivation, identifier les populations «a risque de
démotivation», améliorer les outils de prédictions des performances finales
basés sur les performances intermédiaires.
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2.2.4 Echelle d’auto-efficacité généralisée -AEG

Test AEG

. Generalized Self-Efficacy Scale
Echelle d’auto-efficacité genéralisée

Concepteur - Auteur

Schwarzer & Jerusalem, version frangaise Dumont et al.

Année

1979, version frangaise 2000

Un test qui rend compte de ’efficacité générale de la personne en tant

Description que dimension stable de sa personnalité.
L’échelle de mesure de I’auto-efficacité s’intéresse au niveau de
I’auto-efficacité en référence a des obstacles possibles, mais aussi a la
Objectif force de I’auto-efficacité face a des événements inattendus et difficiles

a régler et a la généralisation de 1’auto-efficacité a I’intérieur d’une
classe d’activités.

Type d’instrument

Questionnaire

Théme

Qualité de vie

Cadre Etudes/ Lieu de travail

Groupe cible Etudiants/ Adultes issus de la population générale
Langue Frangais

Méthode Questionnaire

Durée 5 minutes

Nombre de questions 10 items

L’échelle d’auto-efficacité est une échelle de type Likert. Elle
comprend dix énoncés de forme déclarative orientés positivement, se
référant a des comportements spécifiques en milieu professionnel. Ils

Echelles sont suivis de réponses indiquant plusieurs niveaux d’accord possibles
: « tout a fait d’accord », « plutdt d’accord », « pas vraiment d’accord
», « pas du tout d’accord ». Une seule réponse est possible par énoncé
etiln’y a pas de point milieu.

Traitement A Tissue du calcul des scores a chaque item, un score global
d’efficacité générale est généré représentant une dimension stable de
la personnalité.

Mots clés Auto-efficacité, réussite, auto-évaluation
1. Je peux toujours arriver a résoudre mes difficultés si je

m’applique fortement.
2. Si quelqu’un s’oppose a moi, je peux trouver une facon pour

Exemple(s) de obtenir ce que je veux.

question(s) 3. C’est facile pour moi de maintenir mon attention sur mes objectifs

et accomplir mes buts.
J’ai confiance que je peux faire face efficacement aux événements
inattendus.
Dumont, M., Schwarzer, R. et Jerusalem, M. (2000). French

Références Adaptation of the General Sqlf-Efﬁcagy Scale. Récupéré le 27
septembre 2016 du site de I’Université libre de Berlin : userpage.fu-
berlin.de
La mesurer apporte une information précieuse sur 1’effectivité des

Contexte comportements mais aussi sur leur réussite probable.
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3. Etude de cas N°2a : étudiants de I'année 2014-2015

3.1 Population et protocole d’intervention

La population de cette étude de cas N° 2a est composée des 132 étudiants inscrits 2014-
15 en premiere année (L1) de licence sciences de I’Education qui ont participé aux
travaux dirigés de deux modules d’enseignement Projet Professionnel professionnalisé
et Orientation et développement des compétences. Ils ont été répartis en 8 groupes de
travaux dirigés de maximum 19 personnes

Les participants ont choisi les créneaux d’inscription librement et en connaissance des
objectifs du programme par avance ; ils se sont inscrits librement soit en premiére vague
(groupe expérimental) de Janvier a mi-mars soit en seconde vague de mi-mars a fin mai
(groupe controle).

Les groupes expérimentaux et de contréle ont remplis des questionnaires en début et a
la fin du programme. Ces questionnaires avaient pour finalit¢é de constater les
différences possibles entre les deux temps test et post-test, particulicrement les effets de
la formation et 1’évolution de leurs compétences émotionnelles avant et apres la
formation.

Sur 132 participants, les données de 97 personnes (11 hommes et 88 femmes) furent
exploitables et exploitées (60 du groupe expérimental et 37 du groupe contrdle).

La recherche ne prévoit pas une étude par genre en raison du nombre non équilibré
filles-garcons dans la population.

Plan répliqué inversé de [’étude
Janvier | Février | Mars | Avril | Mai
T1 T2
GR EXP Cx | X X ‘ X X ‘ x C
GR CTRL |C Cx‘x X | X X ’ X

Note : T=temps de mesure ; x ateliers ; GR = groupes randomisés ; C = collecte de
données

Le protocole d’intervention prévoyait 6 ateliers de formation de 4 heures, soit au total
24 heures. L’ensemble des participants des deux groupes a répondu a la série de tests
avant la formation du groupe expérimental en T1 (pré-test) et a la fin de la formation du
groupe expérimental en T2 (post-test). De janvier a fin mars, seuls les groupes
expérimentaux ont suivi la formation. La collecte des données a eu lieu avant la
formation et a la fin de la formation du groupe expérimental (cf. Plan répliqué inversé
de I’étude).

En accord avec les protocoles éthiques de 1’association américaine de psychologie, et
pour a des préoccupations d’équité en formation, la méme formation a été dispensée a
I’issue du protocole expérimental, au groupe contréle de mi-mars a fin mai. De février a
mi-mars, seuls les groupes expérimentaux ont suivi la formation.

3.2. Résultats et discussions

Les données issues des différents tests psychologiques décrits ci-dessus ont été traités
de maniere quantitative avec SPSS afin d’étudier 1’évolution des participants avant et
aprés la formation (différences intra groupes) et d’examiner les différences entre les
participants qui ont suivi la formation (groupe expérimental) et ceux qui n’ont pas suivi
la formation (groupe contrdle) (différences inter groupes).
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3.2.1. Pré-test : deux groupes de profils différents.

Le groupe expérimental présente en moyenne de scores plus élevés concernant la
motivation intrinséque lie a la connaissance et a la stimulation que le groupe controle
tant en phase de pré-test qu’en phase de post-test (m= 5,42 Vs 4,99 ; U= 745,5 ; p=
0,024 et m = 3,80 Vs 3,35, U= 819,5; p= 0,04 respectivement, EME-U28). Les
participants du groupe expérimental contrairement aux participants du groupe controle
s’engagent dans les études pour le plaisir, la satisfaction et le contentement d’apprendre
des nouvelles choses et d’étre stimulés par des nouvelles activités. La motivation
intrinséque renvoie a 1’activité elle-méme et au plaisir d’apprendre, I’accomplissement
et la sensation d’excitation qu’elle procure. La motivation extrinséque renvoie a ce que
I’activité va permettre d’apporter (une récompense, une bonne note...) et I’amotivation,
c’est lorsque I’étudiant ne pergoit pas de relations entre ses actions et les résultats
obtenus, sans lien. Il y a absence de motivation dans le sens proche du construit de
résignation acquise.

P XPTI1
P CulTi

:
;

IM-to accomplish things

EM-external regulation
EM- identified regulation
Amotrvation

EM — introjected resulation

IM-to expenence stimulation

Figure 29 Scores moyens groupes expérimental/controle (Test EME)

En phase de pré-test (T1), le groupe expérimental se sent en moyenne moins capable de
réguler ses émotions (ERP-R) (m = 3,65 Vs 3,89 ; U =774,5; p=0,03). Les personnes
qui se sentent peu capable a réguler leurs émotions sont souvent sujet a des crises
émotionnelles, des périodes d’anxiété prolongées ou méme a la dépression. Egalement,
en phase de pré-test le groupe expérimental se sent en moyenne moins capable
d’accepter les événements et pensées dérangeantes et moins flexible que le groupe
contrdle (AAQII m= 4,44 VS 4,76 ; U= 816; p=0,05) et présente également des scores
plus élevées concernant le domaine du stress (m=6,04 contre 5,83) et de ’anxiété (m=
5,28 contre 3,77) a I’échelle DASS mais sans que les différences entre les deux groupes
soient significatives.
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Ses différences peuvent s’expliquer par 1’effet « d’auto-sélection »volontaire : les
¢tudiants étaient libres de s’inscrire aux différents groupes de travaux dirigés
(expérimentation/contrdle) dans le calendrier proposé (janvier-mars ou mars-mai). Les
¢tudiants les plus motivés intrinséquement par leurs études se sont été inscrits
majoritairement a la premicre série de TD de Janvier a Mars, Ce peut étre expliqué par
un désir de découvrir ce programme original et d’apprendre sur eux-mémes. En outre,
ces mémes ¢étudiants (formant notre groupe expérimental) au regard des tests
considerent avoir des difficultés a réguler leurs émotions et a étre flexibles et se sentent
plus stressés et anxieux que le groupe de contrdle. Aussi, les résultats sont a lire au
prisme de ce contexte.

3.2.2. Post-test : effet de la formation chez les participants

3.2.2.1 L’empathie

A T’issue du programme d’intervention, le groupe expérimental présente une différence
significative concernant le domaine de I’empathie (m= 4,74 contre 4,94 ; Z= 2,347 ; p=
0,019). Les étudiants apres la formation au capital émotionnel pensent avoir développé
leur empathie. Ces résultats peuvent étre expliqué par le travail en groupe mais aussi par
I’animation des ateliers interactifs en groupe de parole. Les étudiants ont appris a
écouter, pouvoir se mettre a la place de I’autre et a reconnaitre les émotions de I’autre.
L’empathie est une compétence émotionnelle importante non seulement pour le bien
étre subjectif de I’individu mais aussi concernant ses relations sociales. Plusieurs
recherches montrent qu’il existe un lien négatif entre empathie et évitement
d’attachement et au contraire une relation positive entre empathie et bien-étre subjectif
(Mehrabian, 2000). Selon Wei et al. (2011), un manque d’empathie pourrait
partiellement étre la raison pour laquelle plus les individus gardent leur distance et
¢vitent le contact avec les autres gens plus la qualité de leur bien-étre subjectif baisse.
Par conséquent, en développant 1I’empathie les étudiants pourraient plus facilement se
mettre en relation avec leur entourage et auraient tendance a se sentir plus positifs et
heureux. Finalement, ’empathie est une compétence nécessaire pour les métiers dans le
domaine de 1’éducation et du social, métiers que les étudiants des sciences de
I’éducation visent en grande majorité. L’empathie nécessite de pouvoir identifier et
comprendre les émotions de [’autre mais aussi étre capable de se mettre a la place de
I’autre afin de mieux pouvoir 1’aider et I’accompagner dans I’apprentissage ou dans sa
vie personnelle ou professionnelle.

3.2.2.2 La régulation positive des émotions

Une autre évolution notée apres la formation dans le groupe expérimental concerne le
domaine de la régulation positive des émotions a I’échelle de « Emotion Regulation
Profile-Revised (ERP-R) ». En effet, le groupe expérimental semble avoir évolué
significativement et avoir développé sa compétence a pouvoir réguler, maintenir et
valoriser ses émotions positives (m= 13,15 contre 14,30 ; Z= -2,284 ; p= 0,022). Selon
Gross, 2007 ; Mikolajzak, (2009), quand nous manifestons des émotions qui ne sont pas
utiles pour une situation spécifique nous essayons de les réguler pour mieux pouvoir
s’adapter a la situation. Par conséquent, la régulation des émotions est une compétence
primordiale pour I’adaptation de I’individu a son contexte.

Le groupe expérimental a évolué quant a sa capacité a mieux réguler ses émotions
positives et a pouvoir mieux se centrer sur les cotés positifs des situations. Nous
retrouvons d’ailleurs une corrélation positive (en post-test) entre la capacité a mieux
réguler les émotions positives et I’optimisme chez le groupe expérimental, que nous ne
trouvons pas chez le groupe controle. En effet, la formation au capital émotionnel utilise
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beaucoup d’exercices de la psychologie positive basée sur 1’évaluation des événements
d’un point de vue positif et sur la valorisation des émotions positives. Selon Tugade&
Fredrickson, (2007), cette compétence est corrélée avec le bien étre de 1’individu.
Plusieurs recherches selon Lyubomirsky, King &Diener, (2005), montrent qu’éprouver
des émotions positives est liée a la réussite concernant les domaines de vie tel que le
mariage, I’amitié, I’emploi, la performance au travail et la santé. Ce résultat nous
montre que la formation au capital émotionnel a bien eu l’effet escompté chez les
¢tudiants. La régulation des émotions positives peut devenir un levier contre le stress et
peut susciter chez 1’étudiant un comportement reflexe afin de pouvoir prendre du recul
par rapport aux situations difficiles qu’il peut rencontrer et rester optimiste.

3.2.2.3 Résultats non attendus

Au-dela de ses résultats n’infirmant pas nos hypothéses de départ, nous pouvons
également remarquer qu’il existe des différences significatives chez le groupe
expérimental concernant le domaine de la gestion du stress percu (m= 4,06 vs 3,72 ; Z=-
2,387 ; p= 0,017) et de I’adaptabilité (m= 4,61 vs 4,22 ; Z = 3,082; p =0,002). Les
participants du groupe d’expérimental «se considerent» a la fin de la formation
«moins capable » qu’au début de gérer leur stress et ayant moins de ressources pour
pouvoir s’adapter aux changements. Il est a notifier que sur ces deux domaines, gestion
du stress percu et adaptabilité, les moyennes du groupe contréle suivent la méme
tendance sans qu’il y ait des différences significatives.

Suivant I’échelle de Depression, Anxiety, Stress Scale (DASS) le groupe expérimental
se consideére en moyenne plus stressé¢ et anxieux a la fin de la formation (post-test)
qu’au début (pré-test) (m= 6,04 vs 7,81; Z=2,702 ; p = 0,007 et m=5,28 vs 6,42 ; Z=2
,194; p=0,028). Ces résultats pourraient étre dii au fait déja qu’avant la formation, le
groupe expérimental en moyenne avait des scores plus bas que le groupe contrdle
concernant la flexibilité psychologique, la régulation des émotions, le stress et I’anxiété.
Ils peuvent étre expliqués par le fait que la formation au capital émotionnel a pu
permettre aux étudiants de mieux se connaitre, de pouvoir évaluer de maniere juste ou
plus juste leurs capacités et de s’apercevoir qu’en phase pré-test ils se sur-estimaient
dans ces domaines. La formation au management de projet, entre autres, travaille
beaucoup sur cette dimension de I’évaluation de soi a partir d’outils de journal de bord,
de cahiers d’apprentissage et de phase d’évaluations (autonome, par les pairs, les
membres de 1’équipe, et par ’encadrant, I’enseignant).

18
16
14

12 — —

10
t
6.1

EXPTI
. XPT2
CulT1

1.
2_

0 4
DEPRESSION double ANXIETY double STRESS_double

Figure 30 Means scores XP GP et Ctrl GP en T1 et T2 au DASS
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Enfin, malgré le fait que le groupe controle présentait en pré-test des moyennes
significativement plus élevées quant a la capacité a étre flexible et a accepter les
événements désagréables que le groupe expérimental, cette différence entre groupe en
post-test n’est plus significative (cf. graphiques en annexe). Les deux groupes se sentent
tout autant enclin a supprimer ou éviter les événements psychologiques désagréables
(groupe expérimental m= 4,44 VS 4,30; Z= -2,277; p=0,023 et groupe controle m=4,76
vs 4,47 ; 7Z=-2,86 ; p=0,004).

3.3 Syntheése des résultats /hypothéses

Nous avions fait 7 hypotheses, ci-dessous les résultats synthétisés :

H1 - Aprés la formation au Capital Emotionnel, les sujets du groupe expérimental
auront développés leur niveau compétences émotionnelle(s), comparés a ceux du
groupe de controéle

Résultats: Apres les résultats obtenus par les deux groupes, I'hypothese 1 a été
partiellement acceptée.

H2 - Aprés la formation au Capital Emotionnel, les sujets du groupe expérimental
augmenterons leur capacité a réguler les émotions positives et négatives, comparés
a ceux du groupe de controle.
H2a - Aprés la formation au Capital Emotionnel, les sujets du groupe
expérimental augmenterons leur capacité a réguler les émotions positives,
comparés a ceux du groupe de controle.
Résultats: Apres les résultats obtenus par les deux groupes, I'hypothése H2a a été
acceptée.

H2b - Aprés la formation au Capital Emotionnel, les sujets du groupe
expérimental augmenterons leur capacité a réguler les émotions négatives,
comparés a ceux du groupe de controle.

Résultats: Apres les résultats obtenus par les deux groupes, I'hypothése H2b a
¢té acceptée.

H2c - Aprés la formation au Capital Emotionnel, les sujets du groupe
expérimental augmenterons leur capacité a réguler les émotions, comparés a ceux
du groupe de controle.
Résultats: Apres les résultats obtenus par les deux groupes, 1'hypothése H2c a été
acceptce.
H3 - Aprés la formation au Capital Emotionnel, les sujets du groupe expérimental
augmenterons leurs capacités de « présence » ou d’absence (la pleine conscience),
comparés a ceux du groupe de controle.
Résultats: Apres les résultats obtenus par les deux groupes, 'hypothése H3 a été rejetée.

H4 - Aprés la formation au Capital Emotionnel, les sujets du groupe expérimental
augmenterons leur niveau de flexibilité psychologique, comparés a ceux du groupe
de controle.

Résultats: Apres les résultats obtenus par les deux groupes, I'hypothése H4 a été rejetée.

H5 - Aprés la formation au Capital Emotionnel, les sujets du groupe expérimental
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diminuerons leur niveau niveau de stress, d’anxiété et de dépression comparés a
ceux du groupe de controle.
H5a - Aprés la formation au Capital Emotionnel, les sujets du groupe
expérimental diminuerons leur niveau niveau de stress, comparés a ceux du
groupe de controle.
Résultats: Apres les résultats obtenus par les deux groupes, I'hypotheése H5a a été
rejetée.
H5b - Aprés la formation au Capital Emotionnel, les sujets du groupe
expérimental diminuerons leur niveau niveau d’anxiété, comparés a ceux du
groupe de contrdle.
Résultats: Apres les résultats obtenus par les deux groupes, I'hypothése H5b a été
rejetée.
H5C - Aprés la formation au Capital Emotionnel, les sujets du groupe
expérimental diminuerons leur niveau niveau de dépression, comparés a ceux du
groupe de controle.
Résultats: Apres les résultats obtenus par les deux groupes, 1'hypothése HS5c a été
acceptée.

H6 - Aprés la formation au Capital Emotionnel, les sujets du groupe expérimental
augmentera son niveau de motivation, d’engagement dans leurs études, comparés
a ceux du groupe de controle.

Résultats: Apres les résultats obtenus par les deux groupes, I'hypothése H6 a été rejetée.

H7 - Aprés la formation au Capital Emotionnel, les sujets du groupe expérimental
augmenterons leur niveau d'auto efficacité, comparés a ceux du groupe de
controle.

Résultats: Apres les résultats obtenus par les deux groupes, I'hypothése H7 a été rejetée.

3.4 Conclusion et limites

A travers ces analyses statistiques, nous constatons que les résultats (cf. tabl dans
Annexes) tant pour le groupe expérimental que pour le groupe contrdle ont évolué entre
pré-test et post-test significativement concernant plusieurs compétences émotionnelles.
Plus spécifiquement, les participants (deux groupes confondus) se pergoivent plus
capables a réguler leurs émotions en T2 qu’en T1. Ensuite, ils se trouvent plus
optimistes et plus compétents quant a leurs relations et ils se sentent plus capables de
s’affirmer dans leurs relations et prendre leur place. De plus, tous les participants se
sentent plus aptes a réguler leurs stress et pensent avoir une meilleure capacité a se
controler et a les réguler. Egalement, ils considérent en moyenne qu’ils sont plus aptes a
identifier et exprimer leurs émotions et a utiliser ses habiletés pour développer et
entretenir des relations proches avec les autres. Finalement, ils percoivent étre en
moyenne plus capables a engager des interactions sociales, a écouter mais aussi a
communiquer de manicre claire et confiante avec des personnes de différents
provenances. Finalement, tous les participants pensent pouvoir mieux réguler leurs
émotions négatives et pouvoir relativiser dans 1’objectif de mieux s’adapter aux
situations. Ces résultats s’inscrivent dans la tendance de ce qu’ont montrée De
Ciarrochi, Deane et Anderson (2002) : étudiant universitaire qui se croit capable de
gérer adéquatement ses émotions maitrise plus facilement son stress.

Enfin, les effets constatés d’amélioration de la qualité¢ de vie de I’étudiant pourraient
trouver une explication aupres des nouveaux apprentissages informels renvoyant au
savoir-étre a laquelle la premicere année d’université expose: le temps passé a
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I’université en premicre année pouvant étre en soi, un temps informel « apprenant » et
expérientiel au-dela des enseignements prévus dans le curriculum ayant des
conséquences sur le développement du capital émotionnel. Vu que 1’effet de la scolarité
a ’université en premiere année est trés prégnant, nous ne pouvons pas conclure si notre
formation n’a pas eu de manieére globale des résultats significatifs sur ces domaines ou
si les résultats sont masqués par cet effet de scolarité trés marquant.

Cependant, le test sur I’engagement, il ne capture pas I’engagement au travail mais des
engagements dans des actes liés a des problemes psychologiques non résolus qui ont
soit jusqu’a maintenant été évité ou écarté ; pour le cas du test de motivation aux études,
il est apparu positif pour le groupe en T1 dans la composante « curiosité » qui se
refletent déja dans le comportement du choix d’étre premier dans le temps du calendrier
a recevoir la formation, rendant compte probablement soit de 1’'urgence pour eux (en T1
dans le cas 2a, la population expérimentale est caractérisée par une anxiété plus élevé
que le groupe contrdle) soit de la conscience qu’ils ont du bien fondé pour eux de
I’intervention.

6,00
5,00
4,00
3,00 EGETI
EGET2
2,00
EG.CTL
1,00 mG.CT2

0,00

Figure 31 Compétences émotionnelles et moyennes des 2 groupes en T1 et T2

En résumé, la formation au capital émotionnel a des effets bénéfiques sur I’évolution
des compétences émotionnelles des ¢tudiants en premiere année de licence en Sciences
de I’Education. A travers cette formation les étudiants se percoivent plus en empathie et
plus en capacité de mettre en valeur leurs émotions positives méme quand ils se
trouvent dans situations difficiles. Ces compétences peuvent leur étre utiles afin de
mieux pouvoir gérer le stress mais aussi afin de améliorer leurs relations sociales et leur
bien-étre subjectif. Nos hypotheses de départ sont partiellement confirmées. Ensuite, le
fait que les étudiants croient étre moins capable de gérer leur stress et de pouvoir
s’adapter aux changements, n’est pas forcement une dégradation de leurs capacités
antérieures mais un signe de développement de leur compétence d’auto-évaluation et
d’une connaissance d’eux-mémes plus juste et de fait, une prise de conscience de leurs
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capacités et de leurs ressources réelles. Il serait intéressant de intégrer des questions
ouvertes afin de vérifier et d’argumenter qualitativement cette hypotheses et les résultats
(ce que nous ferons dans la seconde étude de cas mais dont il ne sera pas rendu compte).
Une des limites de 1’étude consiste dans la fiabilité de la mesure qui représente la
contingence entre les instruments utilisés, les sujets et le contexte (pré-test a la reprise
de vacances de Noél). Egalement, 1’effet d’auto-sélection des étudiants dans les temps
de formation proposés peut aussi avoir eu une influence quant aux résultats vue les
différents profils des deux groupes en pré-test. L’étude de cas 2b corrige ce biais par
une sélection aléatoire d’inscription dans les groupes.

4. Etude de cas N°2b : étudiants de I'année 2015-2016

4. 1 Population

La population de cette seconde étude de cas n°® 2b est semblable a celle n°2a. Elle est
composée des 113 étudiants inscrits 2015-16 en en licence premiere année (L1) en
sciences de I’Education répartis en 8 groupes de 15 personnes maximum (5 groupes
expérimentaux et 3 groupes contrdles).

A la différence de la promotion n°2a) I’inclusion des participants fut aléatoire dans le
temps du protocole d’expérimentation comparativement a 1’année précédente ou les
¢tudiants avaient choisi le créneau.

Les groupes TDI1 a 4 représentent le groupe expérimental et les groupes TD 5 a 8
forment le groupe controle de maniere équilibrée.

Les groupes expérimentaux et de controle ont remplis des questionnaires en début et a
la fin du programme.

Sur 113 questionnaires, 79 ont été exploitables statistiquement (91,1 % femmes, Mage=
19,09, SD=1,596), les questionnaires exclus furent ceux des étudiants n’ayant pas
participé¢ aux deux temps de passation de tests. La recherche n’a pas envisagé de
traitements genrés en raison de la proportion déséquilibrée filles/gargons dans la
population. L’age de la population oscille entre 18 ans et 21 ans.

Plan répliqué inversé de |’étude
Janvier | Février | Mars | Aviil | Mai
T1 T2
GR EXP Cx | x x | x x| xC
GRCTRL |C Clx| x [ x] x [x] x |

Note : T=temps de mesure ; x ateliers ; GR = groupes randomisés ; C = collecte de
données

Le protocole d’intervention prévoyait 6 ateliers de formation de 4 heures, soit au total
24 heures. L’ensemble des participants des deux groupes a passé les tests avant la
formation du groupe expérimental en T1 (pré-test) et a la fin de la formation du groupe
expérimental en T2 (post-test). De janvier a fin mars, seuls les groupes expérimentaux
ont suivi la formation.

La collecte des données a eu lieu avant la formation et a la fin de la formation du groupe
expérimental (cf. Plan répliqué inversé de 1’¢étude).

De janvier a mi-mars, seuls les groupes expérimentaux ont suivi la formation. En accord
avec les protocoles éthiques de 1’association américaine de psychologie, et pour a des
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préoccupations d’équité en formation, la formation a été dispensé a I’identique a 1’issue
du protocole expérimental, auprés groupe controle de mi-mars a début mai.

4.2. Résultats et discussions

Les données ont été traitées de maniere quantitative avec SPSS afin d’étudier les
différences entre les participants qui ont suivi la formation (groupe expérimental) et
ceux qui n’ont pas suivi la formation (groupe contréle) (différences inter groupes) mais
aussi afin d’examiner [’évolution des participants avant et aprés la formation
(différences intra groupes).

4.2.1 Pré-test : groupes au profil similaire

Les deux groupes sont homogenes avant la formation (T1). Nous n’avons pas observé
des différences significatives entre le groupe expérimental (XP GP) et le groupe de
control (CTRL GP).

4.2.2. Post-test : différences intra-groupe

Pour établir I’effet de la formation sur les sujets du groupe expérimental (différences
intra-groupe), nous avons utilisé le 7-test pour des échantillons appariés. Ce test nous
permet de comparer les résultats obtenus par les mémes participants au pré-test et au
post-test. Le but de ce test est de vérifier l'effet de la variable indépendante
(I’intervention) sur la variable dépendante (les individus ayant été appariés d'une fagon
aléatoire).

Le Test t de Student nous informe si la différence observée entre les deux mesures est
statistiquement significative, et pas simplement due au hasard. Dans le cas
d’hypothése nulle, cela veut dire qu’il n’y a aucune différence entre les valeurs des deux
moyennes des échantillons (ici « Pré test»/ « Post-test »). En d'autres termes, la
différence entre les deux moyennes des deux échantillons est de 0 (par exemple, les
scores avant et aprés l'intervention sont les mémes pour le méme individus.).
L’hypothese alternative, 1’hypotheése nulle HO est dite rejetée, pour une valeur seuil
calculée du t, avec un seuil de confiance de= 0,01 (soif au seuil de risque de 10 chances
sur mille de se tromper en rejetant [’hypothese nulle) : dans ce cas, il existe une
différence et elle est dite « significative ».

Dans ce travail, nous rendrons compte des différences significatives et des scores de ces
variables mesurés par une série de tests présentés ci-apres.

4.2.2.1. Résultats au Test Trait Emotional Intelligence Questionnaire -TEIQUE

L’analyse statistique Test t de Student pour échantillons appariés permet d’identifier des
résultats significatifs pour trois dimensions : le contrdle des impulsions, les relations
sociales et I’adaptabilité.

a) Contrdle de soi :

Cet item renvoie aux modalités de la régulation émotionnelle, la maitrise de
I'impulsivité, et la gestion du stress L'analyse statistique a été faite a partir du Test t de
Student pour deux échantillons appariés. En ce qui concerne le contrdle des impulsions,
I’analyse entre le temps 1 et le temps 2, pour les sujets du groupe expérimental indique
une différence significative (t = 4,707, d = 46, p-value <0,01 ; ’hypotheése nulle HO
pourra étre rejetée, pour t=-4,707, avec un seuil de confiance de= 0,01 (soit au seuil de
risque de 10 chances sur mille de se tromper en rejetant [’hypothese nulle). Les scores
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moyens sont passés de My, = 4,841 (SD= 0,72) a M, = 4,198 (SD = 0,93) avec une
différence entre les deux moyennes de D = 0,64.
Les scores moyens ont donc baissé. Ces scores renvoient entre autres, aux items ci-
dessous :
1. Contréler mes envies n’est pas un grand probleme pour moi
2. Je n’aime pas planifier a [’avance
3. J'ai tendance a m’emballer facilement
4. J’ai besoin d’une grande maitrise de moi-méme pour ne pas m’attirer des ennuis
5. J’ai tendance a agir a la hate sans beaucoup d’organisation
Ils laissent a penser que la gestion des émotions, impulsions et stress de la personne
reste difficile.

b) Sociabilité

Cette variable renvoie aux compétences sociales, a la régulation des émotions d'autrui,
et l’assertivité. L'analyse statistique du Test t de Student indique une différence
significative (t = -5,76, d = 46, p-value <0,01) pour le groupe expérimental, entre le
temps 1 et le temps 2, en ce qui concerne leur capacité a gérer et maintenir ses relations
sociales. Cette facette mesure ’efficacité a nouer et entretenir des relations avec les
autres. Les scores moyennes sont passés de Mt = 4,43 (SD=0,79) a M1, = 5,75 (SD =
0,93) avec une différence entre les deux moyennes de D = - 1,32. Ces scores renvoient
entre autres a ces questions ci-dessous :

1. Je n'‘aime vraiment pas écouter les problemes de mes ami(e)s .

2. Jéprouve des difficultés a m’entendre convenablement avec les autres et ce, méme

avec mes proches .

3. Dans l’ensemble, je suis content(e) de mes relations proches

4. Mes proches se plaignent rarement de la maniere dont je me comporte envers eux

5. 1l est tres important pour moi de m’entendre avec mes amis proches et ma famille

Pré-test Post-test Différence
Variables
MT] MTZ MT]- MT2
Controle de soi 47 4,841 4,198 0,64 4,707
Sociabilité 47 4,43 5,75 -1,32 5,76
Adaptabilité 47 3,98 4,56 -0,57 -3,23
c¢) Adaptabilité

L'analyse statistique indique une différence significative (t = -3,23, d = 46, p-value
<0,05) pour les sujets du groupe expérimental, entre le temps 1 et le temps 2, en ce qui
concerne leur I'adaptabilité. L'adaptabilité d'une personne mesure la flexibilité de son
approche en général. Les scores moyennes sont passés de Mr; = 3,98 (SD= 0,84) a M1,
=4,56 (SD = 0,85) avec une différence entre les deux moyennes de D = - 0,57, prouvant
une amélioration dans leurs capacités a s'adapter d'une fagon efficace. Les scores élevés
prouvent que les sujets sont flexibles dans leur attitude vers la vie et/ou le travail. Sont
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des gens capables a s'adapter aux conditions et milieux nouveaux et méme contents
d'étre face au changement.

TEIQue

ET1
mT2

Contréle de soi Sociabilité adaptabilité

Figure 33 Graphe du TEIQue en T1 et T2

4.2.2.2. Résultats au Test Emotion Regulation Profile- EPR-R
a) Régulation des émotions négatives

L'analyse statistique permet d’identifier une différence significative (# = -3.87, d = 46,
p-value<0,01) pour les sujets du groupe expérimental, entre le temps 1 et le temps 2 en
ce qui concerne leur capacité a régler les émotions négatives d’une fagon
fonctionnelle. Les scores moyennes sont passés de Mr; = 0,38 (SD=0,89) a M, = 0,80
(SD = 0,79) avec une différence entre les deux moyennes de D = - 0,41. Les scores
montrent que les sujets, aprés la formation, arrivent a utiliser des stratégies
fonctionnelles pour gérer leurs émotions négatives : modification de la situation,
orientation de [’attention, changement cognitif ou [’expression des émotions. Ces
réponses sont efficaces a court terme pour réguler I’émotion et sont associées a long
terme a une meilleure santé physique et psychique.

Exemple de situations proposées dans le test relatif a la régulation de situations
négatives : Vous venez de rompre avec votre petit(e) ami(e) alors qu’il était question
d’emménager une semaine avant votre rupture. ll/elle a décidé de mettre fin a votre
relation. Ceci vous rend trés triste. Parmi les propositions suivantes, veuillez cocher la
ou les réaction(s) qui reflete(nt) le plus votre maniere de réagir dans ce genre de
situation.
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a) Vous subissez la rupture, abattu(e). De toute fagon, vous vous dites que vous
n’avez pas de chance en amour, vous ne voyez pas ce que Vous pourriez y
changer !

b) Vous prenez du temps pour prendre soin de vous ou pour faire des choses qui
vous sont agréables.

c¢) Vous essayez de vous sentir mieux en abusant de diverses substances (ex.
nourriture, alcool, marijuana, médicaments).

d) Vous vous confiez a un proche ; vous avez besoin de parler a quelqu’un de ce
que vous éprouvez.

e) Vous essayez de vous reprendre en main (ex. inscription a un club de sport, site
de rencontres, sorties,...). Vous établissez vos priorités afin de rencontrer la
bonne personne la prochaine fois.

f) Vous regardez de vieilles photos en écoutant des chansons tristes.

g) Vous essayez de voir le coté positif des choses. Cette rupture, quoique difficile,
est l'occasion de prendre un nouveau départ, de faire des choses que vous
n’aviez plus le temps de faire et, éventuellement, de rencontrer quelqu’un qui
vous correspondra mieux.

h) Malgré la décision sans appel de votre ex petit(e) ami(e), vous essayez de le/la
reconquérir par tous les moyens

b) Régulation des émotions positives

L'analyse statistique a permis d’identifier une différence significative (t = -3.79, d = 46,
p-value <0,01) pour les sujets du groupe expérimental, entre le temps 1 et le temps 2
dans leur fagon adaptative a réguler leurs émotions positives. Les scores moyens sont
passés de Mt; = 1,85 (SD=0,93) a Mq, = 2,43 (SD = 0,94), avec une différence entre
les deux moyennes de D = - 0,57. Les scores montrent que les sujets, apres la
formation, utilisent les stratégies fonctionnelles pour gérer leurs émotions positives :
[’expression non verbale des émotions, profiter du moment présent, et faire partager.
Exemple de situations proposées dans le test relatif a la régulation de situations
positives Item. Vous avez participé au dernier tirage de la loterie nationale car il y
avait une grosse cagnotte en jeu. Vous étes chez des amis et vous leur demandez de
regarder les résultats du tirage a la TV méme si vous n’y croyez pas trop. L excitation
commence a vous envahir car vous remarquez, avec stupéfaction, que 4 des numéros
que vous avez joués sont sortis | Vous avez gagné environ 10000€E.

a) Vous sautez de joie, vous exprimez votre excitation en répétant toute la soirée
que vous étes un(e) petit(e) veinard(e).

b) Dans les jours qui suivent, vous pensez a ce que vous allez pouvoir faire avec
cet argent. Vous vous imaginez passer 10 jours au soleil pendant les prochaines
vacances, découvrir un restaurant étoilé, vous offrir une thalasso,...

c) Vous n’arrivez pas a profiter pleinement du moment parce que d’autres choses
vous occupent [’esprit (ex. probleme avec un proche, ambiance au travail, ...).

d) Vous partagez cette joie avec vos amis, vous leur montrez le bulletin et vous
téléphonez a vos proches pour leurs annoncer la nouvelle.

e) Vous essayez de ne pas exprimer votre émotion et gardez cela pour vous car
« ¢a ne fait pas bien de s’emballer chez des gens ». De plus, vous n’avez pas
envie que vos amis vous jalousent.

f)  Vous vous sentez heureux(se) et profitez du moment présent autour d’un bon
verre de champagne (par exemple). Ce n’est pas tous les jours que ['on a
["occasion d’encaisser presque 1 mois de salaire sans rien faire !
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g) Vous vous dites que 1000 €, ce n’est pas trop mal. Néanmoins, vous ne pouvez
vous empécher de penser que vous étes passé(e) a 2 doigts de gagner le gros
lot ! 1l se peut aussi que vous vous disiez que cet argent ne résoudra pas vos
tracas et/ou que vous vous sentiez obliger d’offrir a vos amis une belle sortie, ce
qui vous empécherait de profiter de la totalité du gain.

h) Vous pensez que c’est trop beau pour étre vrai...La roue tourne et la chance, ¢a
ne dure jamais. Vous anticipez déja les éventuels ennuis a venir.

c¢) Régulation des émotions - Score Total

L'analyse statistique TEST T pour échantillons appariés indique une différence
significative (t = -4,38, d = 46, p-value <0,01) pour les sujets du groupe expérimental,
entre le temps 1 et le temps 2 en ce qui concerne leur capacité a régler les émotions
positives et négatives. Les scores moyennes sont passés de Mr; = 0,93 (SD= 0,74) a
M1, = 1,41 (SD = 0,66) avec une différence entre les deux moyennes de D = - 0,47,
prouvant une amélioration dans leurs compétences a régler les émotions négatives et
positives, d'une fagon adaptative.

Post-test Différence
Variables
Mr, Mt M,
ERP_POSITIVE 17 1,85 2,43 0,57 3,79 7<0,001
ERP_NEGATIVE 17 ),38 ),80 0,41 -3,87 3<0,001
ERP_TOTAL 17 ),93 1,41 0,47 4,38 7<0,001

Emotion Regulation Profile

ET1
mT2

ERP_NEGATIVE ERP_POSITIVE ERP_TOTAL

Figure 34 Graphe du Profil de régulation émotionnelle en T1 et T2
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4.2.2.3. Résultats au test Depression, Anxiety, Stress Scale - DASS

L'analyse statistique TEST T pour échantillons appariés indique une différence
significative (t = 2,59, d = 45, p-value <0,05) pour les sujets du groupe expérimental,
entre le temps 1 et le temps 2, en ce qui concerne 1'anxiété. Les scores moyennes sont
passés de MT1 = 0,96 (SD= 0,78) a MT2 = 0,67 (SD = 0,63) avec une différence entre
les deux moyennes de D = 0,29, prouvant une diminution de niveau de 1’anxiété
ressentie.

Pré-test Post-test Diftérence
Variables Test t Sig.

My, My, Mri. My,

Anxiété 47 0,96 0,67 0,29 2,59 p<0,05

Figure 35 Graphe du DASS en T1 et T2

DASS - Anxieté

ANXIETY_T1 ANXIETE_T2
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4.2.2.4. Résultats au test du Mindful Attention Awareness Scale - MAAS

L’échelle d'évaluation de la pleine conscience associé a la pratique de la pleine
conscience ou présence attentive mesure la capacité des participants a étre présents et a
étre flexibles. L’analyse statistique ne permet pas autant en T1 et T2 d’identifier des
résultats significatives (t=-0,603, d=42, p-value=0,549 entre le temps 1 ( Mt = 3,57,
SD=0,59) et le temps 2 (M1,=3,64, SD=0,75) pour les sujets du groupe expérimental. Et
au temps 2, ’hypothese est rejetée au seuil de probabilité 0,05. L’intervention n’aurait
pas eu un effet significatif sur la capacité des participants a étre présents ou plus
flexibles. On peut I’expliquer par le fait qu’un certain nombre d’étudiants ne pratique
pas apres les séances 1’expliquant par 1’absence de temps suffisant.

Pré-test Post-test Différence
Variables Testt Sig.

Mri. Mr,

MAAS 47 3.57 3.64 -0,07 -0,603  p=0,54

4.2.2.4.5 Résultats au test Acceptance and Action Questionnaire - AAQ II

Le test AAQII associé a ACT évalue la flexibilité psychologique des sujets, capacité de
poursuivre ses actions pour atteindre ses objectifs et vivre selon ses valeurs, méme en
présence d'émotions difficiles ou de pensées négatives. L’analyse statistique Test-t pour
échantillons appariés n’a pas permit d’identifier des résultats significatives (t= 0,729,
d=46, p-value=0,47) entre le temps 1 ( M= 4,036, SD=0,89) et le temps 2 (M=
3,883, SD=0,81) pour les sujets du groupe expérimental. La valeur de p est supérieure a
0,05 et on peut donc affirmer que la formation n’a pas eu un effet significatif sur la
flexibilité psychologique des sujets formés.

Pré-test Post-test Différence
Variables Testt Sig.

MT] MT2 MTl- MT2

AAQII 47 4,036 3,883 0,153 0,729  p=0,47

4.2.2.4.5 Echelle de Motivation en Education - EME et Echelle d’auto-efficacité
généralisée - AEG

L’analyse statistique n’identifie pas de résultats significatives entre le temps 1 et le
temps pour aucun type de motivation évalué. Ce résultat pourrait s’expliquer par le fait
que les étudiants du cas d’étude N°2b, les participants du groupe expérimental n’ont pas
choisi leur groupe dans le temps par la motivation a 1’excitation de la découverte d’une
matiere nouvelle comme dans le cas de 1’étude N°2a. Il en va de méme pour le test
d’auto-efficacité généralisée.
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4.2.3. Post-test : différences inter-groupe

Les mémes analyses ont été effectuées pour étudier les différences entre le groupe
d’expérimentation et de controle. Dans ce qui suit, nous rendrons compte seulement
des différences significatives selon les tests.

4.2.3.1 Résultats au test Emotional Regulation Profile-Revised Total -ERP-R

L'analyse statistique permet d’identifier une différence significative (t = 2,133, df = 67,
p-value <0,05) entre les deux groupes, en temps 2 (T2), en ce qui concerne leur capacité
de régler les émotions positives d’une facon adaptative. En T2, les scores moyens des
participants du groupe expérimental (Mxp = 2,425, SD= 0,93) sont significativement
plus €lévés que ceux du groupe de controle (Mcrry = 1,968, SD = 0,93), avec une
différence entre les deux moyennes de D = 0,45. L’intervalle de confiance de 95 %
pour cette différence varie entre 0,29 et 0.88.

Les scores montrent qu’aprés I’intervention de formation, les étudiants du groupe
expérimental mobiliseraient plus amplement les stratégies fonctionnelles dans le cas de
la gestion leurs émotions positives ; par exemple, profiteraient plus ou mieux du temps
présents, exprimeraient ou partageraient mieux leurs émotions  positives
comparativement aux étudiants du groupe de controle.

Les scores moyennes pour ERP negative et ERP_total sont plus grandes pour le groupe
expérimental en temps 2 mais que pour le groupe de controle mais sans différences
significatives : t = 0,412, df = 61,68, p-value =0,675, respectivement t=1,341, df=60,05,
p=0.185.

Regulation des emotions
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Figure 36 Graphe de la régulation émotidpnelle en T1 et T2pour les deux groupes
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4.2.3.2. Résultats au test Trait Emotional Intelligence Questionnaire -TEIQUE

Entre les 3 variables du test TEIQUE pour lesquelles nous avons identifié des
différences entre temps 1 et temps 2 pour le groupe expérimental, l'analyse statistique
inter-groupe montre une différence significative (t = 2,154, df =76, p-value <0,05) du
point de vue des compétences en matiére de relations sociales. En temps 2, les scores
moyens du groupe expérimental (Mxp = 5,75, SD= 0,58) ont de manicre significative
évolué plus fortement que ceux du groupe de contrdle (Mcrrr = 5,38, SD = 0,93), (cart
de moyennes de D = 0,36). L’intervalle de confiance de 95 % pour cette différence
varie entre -0,746 et -0,008. Ces résultats montrent que les étudiants du groupe
expérimental sont plus compétents que les sujets de groupe de contrdle a nouer et
entretenir des relations avec les autres.

Du point de vue de I’adaptabilité, les scores pour le groupe expérimental sont plus
¢levés ; cependant, ces différences sont peut significatives : t=-,751, df=74,06, p=0,477.
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Figure 37 Graphe du TEIQue en T1 et T2 Nes deux group#fs
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5. Syntheses des résultats, intéréts, forces, limites et
améliorations

5.1. Synthéses des résultats

La formation au capital émotionnel a des effets bénéfiques sur 1’évolution des
compétences émotionnelles des étudiants en premiere année de licence en Sciences
de I’éducation. A travers cette formation, les étudiants se percoivent moins impulsifs,
plus sociables et adaptables et plus en capacité de mettre en valeur leurs émotions
positives méme quand ils se trouvent dans des situations difficiles. Ces compétences
peuvent leur étre utiles afin de mieux pouvoir gérer le stress mais aussi afin d’améliorer
leurs relations sociales et leur bien-étre subjectif. Nos hypothéses de départ sont
partiellement confirmées. Ces résultats sont en accord avec ceux que nous avons
recensés en chapitrel et nombre des résultats psychométriques congruents avec ceux
synthétisés dans Plaisant et al. (2005) dans Shapiro, Schwartz, and Bonner (1998) sur
une population d’étudiants en médecine, et des <¢dtudiants futures conseillers
psychothérapeutes et le déclin du stress et des émotions négatives, rumination, état et
trait d’anxiété et augmentation des émotions positives; de [’auto-compassion et
I’accroissement de 1’empathie (Shapiro et al., 2007) comme nous 1’avons plus observé
chez les aides-soignants, la croissance de 1’auto-efficacité (Greason & Cashwell, 2009),
et une meilleure présence attentive (Collard et al., 2008; Haramati, 2009), sur la santé
physique et mentale (for reviews, see Hayes, & Masuda et al., 2004; Hayes et al.,
p2006; Powers, Zum Vorde Sive Vording, & Emmelkamp, 2009; Ruiz, 2010). Des
travaux récents (Flaxman and Bond, 2010) s’intéressant a ACT précisément sur des
salariés montrent son 1’impact positif sur leur réduction de la détresse émotionnelle et
I’accroissement de leur flexibilité psychologique.

5.2. Intéréts et Forces

Les ateliers de développement du capital émotionnel mis en place aupres des apprentis
et aides-soignants ont été enrichis lors de I’expérimentation menée aupres des secondes
population, les étudiants des sciences de I’éducation par I’intégration d’un module de 12
heures travaillant explicitement les compétences de connaissance de 1’Autre (pour les
aides-soignants, [’apprentissage en alternance devait pouvoir par hypothése développer
cette dimension a partir du travail d’équipe qu’obligeait 1’activité¢ réelle du métier
pendant les périodes d’alternance en milieu réel). Ensuite, le programme pour les deux
populations de 1’étude du cas N°2, a suivi le méme protocole d’intervention (hormis la
sélection).

Les résultats montrent que les ateliers de développement du capital émotionnel aident a
promouvoir la santé psychologique en milieu universitaire et qu’ils favorisent la
persévérance scolaire.

Une partie qualitative, I’analyse des journaux de bord sur les pratiques et exercices et
feedback des ateliers sur I’évolution de leur compétences sous forme de questions
ciblées, ouvertes et de récit de vie est en cours d’exploitation. Les résultats ne sont pas
présentés dans cette these car préliminaires.

L’étude se poursuit avec une 3“"™ cohorte d’étudiants I’an prochain qui est en
programmation. Nous rapprocherons nos travaux des équipes québécoises qui viennent
de lancer un programme similaire ’an dernier pour partager nos expériences,
méthodologies (dont nous rendons compte ci-apres).

Ces ateliers sont uniques en France et bénéficient d’un contrat ANR-IDEFI de 2012 a
2018.
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Le travail repose sur un protocole d’intervention novateur, sur la base d’une approche
pédagogique active tout en étant incluse dans un plan quasi-expérimental répliqué
inversé.

L’étude repose sur la population exhaustive des ¢tudiants de 1ére année des sciences de
I’éducation et la constitution de groupe randomisés pour cette derniére population.

5.3. Limites et améliorations

Les échantillons de nos populations d’études n’ont pas fait I’objet d’études différenciées
sur le genre car majoritairement de sexe féminin. Le suivi des populations étudiées a été
fait pour les population d’aides-soignants trois mois apres 1’intervention pour mesurer
les effets pérennes.

Il n’a pas été possible d’en faire autant pour la dernieére population étudiante.
Un grand nombre de mesure sont auto-reportées (hors celles biofeedback).

Les populations ne sont pas a des niveaux de formation, ni de responsabilités proches.
Les interprétations et comparaisons ne sont donc pas possibles sur d’autres éléments
commun que le cceur de métier, et ses valeurs fortes. Pour une analyse avec des modeles
simplifiées, la tentative de comparer les populations est vaine. En revanche, a de
modeles emboitées et multifactoriels qui seraient a créer, il pourrait étre intéressant de
décliner des profils de risques selon les responsabilités et niveau de formation pour une
cause commune et de voir si d’autres dimensions interférent dans les risques
psychosociaux et particulierement les valeurs qui amenent la personne au métier et pas
seulement la nature de I’activité des « métiers de relations humaines et d’aide a la
personne ». Nous esquisserons un modele dans la troisieme partie de cette these
(modele de qualité de Valeurs-capacitation-attentes VEE-values-enabling-expectations).
Un modele complexe, dynamique et multi-axial et factoriel qui pourrait et serait a
emboiter dans le principe des modeles multi-niveaux (-niveau micro, meso, macro-,
fonction des multi-couches d’autorités ou de systeme dans lequel le travail et I’emploi
s’inscrit) et multi-axial et factoriel combinant les apports des mod¢les transactionnels et
interactionnistes et les valeurs que les parties prenantes de la transaction portent et
apportent dans la transaction et leur confrontation a la réalité effectives (celles effectives
ou enactées en réalité¢), pouvant expliquer 1’épuisement professionnel par non
capacitation des potentialités. Il aurait a étre inscrit dans une dynamique temporelle (les
valeurs de part et d’autres des parties pouvant changer dans le temps (cf. en vieillissant,
par fusion, par réforme, selon le systéme économique sociétal d’inscription, la taille des
organisations...).

5.3.1. Limites du test AAQrelativement a la mesure de la flexibilité et
I'engagement

L’impact de 1’action et I’engagement dans le travail mesuré a 1’aide du test AAQ ne
permet pas vraiment d’étre vérifié. Ces limites méthodologiques en restreignent sa
portée, particulierement dans sa mesure de I’engagement. Si les résultats des études
réalisées aupres des dtudiants de premicére année d’université suggerent que
I’approche de la pleine conscience, de I’acceptation et de I’engagement aurait des effets
positifs sur la réduction de symptomes liés au stress, a la dépression et a ’anxiété, elle
ne permet pas de statuer sur d’autres facteurs tels que I’engagement et en restreignent la
portée.
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Les énoncés (au nombre de 10) du questionnaire AAQ-II selon Gamez et al. (2011),
Chmielewski, Kotov, Ruggero et Watson (2011) sont insuffisants pour mesurer
correctement les six processus décrits dans la démarche. Par exemple, les processus
relatifs a la pleine présence ou présence attentive, a la défusion cognitive, au soi
observateur et aux valeurs, jugés essentiels a la souplesse psychologique (Hayes et
al., 2012) ne font 1’objet soit d’aucun énoncé propre soit trop vague (« J’ai le contrdle
de ma vie ») ou d’autres, difficiles a comprendre (« Mes expériences et mes souvenirs
douloureux me génent pour conduire ma vie comme il me tiendrait a cceur de le faire »).
Les ¢énoncés du AAQ-II mesureraient davantage 1’instabilité émotionnelle et des
dysfonctions que de la flexibilité psychologique (Gamez et al., 2011).

Cette limite vient de faire I’objet de publications récentes dont les critiques peuvent étre
palliées tels que suggérés par Grégoire et al. (2016) par d’autres tests ; ce que nous
envisagerons dans la suite de notre programme de recherche. Le questionnaire des 5
échelles de la pleine conscience (Five facet mindfulness questionnaire, FFMQ,
Bohlmeijer et al. 2011) et le questionnaire multidimensionnel d’Evitement expérientiel
(Multidimensional experiential avoidance questionnaire-MEAQ, Gramez et al. 2011)
seraient mieux a méme de mesurer ce que 1’approche tente de développer. Ce que nous
mobiliserons dans la prochaine cohorte expérimentale.

5.3.2. Questionnement sur le EME Echelle de mesure de I'engagement en
éducation, relativement a sa finesse et la population étudiée.

L’échelle mobilisée pour capturer I’engagement EME Echelle de mesure de
I’engagement en éducation, qu’il soit scolaire ou professionnel n’a pas fait émerger de
résultats significatifs comparativement a d’autres recherches sur des populations
semblables. Cela nous questionne sur la pertinence du test (trop général) utilisé sur cette
population spécifique. Nous tenterons de mesurer 1’engagement dans les études a partir
de I’échelle d’engagement académique (EEA) de Brault-Labbé et Dubé (2008) existant
en langue francaise et le test des valeurs élaboré par Grégoire et al. (2016) sur le modele
motivationnel de type « attente-valeur » ou la perception de la valeur des cours est
associ¢ a l’intérét des cours, leur utilité, les possibilités qu’ils offrent de se réaliser
(réalisation) et le cout associé a chacun d’eux.

5.3.3. Questionnement sur I’échelle d’auto-efficacité généralisée: une
récente échelle d’auto-efficacité émotionnelle

Dans nos travaux, nous avions mobilisé pour mesurer le sentiment d’efficacité des
étudiants, 1’échelle d’auto-efficacité généralisée de Jerusalem et Schwarzer (1995).
Aussi, partant de I’hypothése de développement des compétences émotionnelles liés a la
régulation des émotions, il serait intéressant de mobiliser la récente échelle d’auto-
efficacité émotionnelle de Deschénes, Dussault, & Fernet (2015). Basée sur les
principes théoriques de 1’échelle d’auto-efficacit¢ de Bandura, l'auto-efficacité
émotionnelle est ici évaluée spécifiquement a partir de la croyance d'efficacité des
personnes a 1'égard de sept compétences émotionnelles spécifiques, soit la perception de
ses émotions et de celles des autres, ['utilisation des émotions, la compréhension de ses
émotions et de celles des autres ainsi que la gestion de ses émotions et de celles des
autres.
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5.3.4. Questionnement sur le test AAQ : vers un test appliqué au domaine du
travail, The work-related acceptance and action questionnaire (WAAQ)

Il en va de méme du test général AAQ qui mesure I’engagement de maniére générale
quel que soit le contexte, relevant des impacts stables dans différents secteurs (ex : la
sant¢ mentale et variables de personnalité). Le test the Work-related acceptance and
action questionnaire (WAAQ) de Bond F. W., Lloyd J. & Guenole N. (2012)
permettrait de mesurer I’implications et la flexibilité dans des contextes spécifiques du
travail (la satisfaction dans 1I’emploi) pour mesurer I’engagement dans le travail.

5.3.5. Autres améliorations

Empathie versus compassion

Le questionnement sur les indicateurs d’empathie qui peuvent poser des difficultés
d’interprétation ; avoir trop d’empathie peut-&tre contre-productifs dans le monde du
soin ; il faut pouvoir ‘soigner sans y laisser sa santé’ ; renvoyant a la compétence de
compassion plus que celle de I’empathie. Nous n’avons pas trouvé le test qui puisse a la
fois mesurer les compétences émotionnelles et ce de manicre suffisamment fine pour
pouvoir distinguer les compétences telles qu’attendues dans le travail. Il en va ainsi par
exemple pour la variable d’empathie et I’intérét de la mesure de la compétence de
compassion. Dans les métiers émotionnels cette distinction est importante du point de
vue de la santé: trop d’empathie fragilisera le professionnel, pas suffisamment
d’empathie pourra le rendre maltraitant, la compassion apparait pertinent en terme de
compétences dans ce champ de métiers.

Valeurs, acception et performance

Nous intéressant a I’étude des valeurs dans le travail et son impact sur la santé et la
performance, entre adéquation et conflit, il serait pertinent d’appréhender si les ateliers
permettent a partir de la clarification des valeurs de les approfondir et d’étudier I’impact
de la pratique de I’acceptation et de la pleine conscience et la réaction fonctionnelle en
cas de conflit avec ces valeurs.

Pérennisation de ’apprentissage

Du point de vue de la pérennité des effets et de la volonté de leur pérennité par
renforcement d’apprentissage, il serait intéressant d’instaurer une troisiéme phase T3
(follow-up) afin de constater la pérennité des résultats en I’appariant a un groupe
extérieur a la filiere dans des domaines proches (sanitaire et social).

Comme pour tout apprentissage la répétition est une variable clé pour cette formation au
capital émotionnel. S’agissant d’un capital, il est nécessaire de le maintenir. Pour cela, il
serait intéressant d’intégrer dans le programme pédagogique de la deuxieéme et troisieéme
année de licence des exercices courts sur la psychologie positive afin de faire une piqure
de rappel du programme mais aussi donner aux étudiants le temps nécessaire de
maturation des concepts et des exercices et 1’occasion de les intégrer a leur quotidien.
Ces résultats pourraient étre appréhendés a partir de la version dynamique
d’apprentissage du modele de Karasek et al. (1990).
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CHAPITRE 6 Conclusions et réflexions

Au-dela des conclusions et résultats présentés en chapitre 5, dans ce qui suit, nous
voudrions rendre compte de nos réflexions sur le développement du capital émotionnel
et la méthodologie utilisée et livrer particuliérement, nos questionnements et suggérer
une tentative de réflexions sur ce que fait entre autres l’approche ACT- pleine
conscience ou plus justement ce que notre pensée pense qu’elle fait sur les personnes et
leur développement du capital émotionnel et au niveau le plus fin: change-t-elle
structurellement les personnes ou seulement leurs comportements pour un temps ? Ou
justement est-elle la preuve ou la manifestation d’un capital émotionnel développé et
mobilisé¢ de maniere ad hoc pour pouvoir mieux vivre avec ses traumatismes (a chacun
ses casseroles, petits ou grands boulets ou ballons de sable ?) ; aussi, la méthode étant
basée sur un principe de I’acceptation : quels risques ou dérives possibles ?

1. Tentative d’analyse réflexive des processus en place dans la
régulation émotionnelle via I'approche de la pleine conscience et
de I'acceptation et de I'engagement

1.1. Une amorce a ’apprentissage du « connais-toi toi-méme »

L’approche de la pleine conscience et d’acceptation et de I’engagement a été¢ un outil
mobilisé comme partie constituante de notre programme de développement du capital
émotionnel aupres de nos populations cibles. Sa mobilisation part et partait des objectifs
de la méthode : développer une flexibilité psychologique pour mieux vivre et mieux
gérer des situations stressantes. En découle un travail d’apprentissages entre autres, de
régulation de ses émotions, d’ajustement et d’adaptation, de pleine présence, de
présence attentive, du savoir se pauser, de distanciation, et d’€tre au clair avec ses
valeurs... A-t-elle répondu a ces/ses objectifs ? Et que s’opere-t-il chez les personnes via
cette méthode? Change-t-elle structurellement les personnes ou modifie-t-elle seulement
les comportements pour un temps (Rusinek et al. 2004) ? Ou justement ces adaptations
au situation probléme ne sont-elles pas la preuve d’un capital émotionnel opérant et
opérationnel : la manifestation de compétences (et non de traits d’intelligence)
émotionnelles, qui comme toute compétence, est mobilisation d’une ressource donnée
dans un contexte donné pour répondre de manicre ad hoc a une situation probléme, qui
seraient ici bien opérationnelles dans leur travail ?

Au-dela des résultats aux différents tests, nous essaierons de livrer ci-apres les
réflexions que la méthode nous a donné a voir, que les résultats aux tests nous ont donné
a lire et déja ce que les témoignages des étudiants nous laissent a penser. L’exploitation
des récits et journaux de bord est en cours. Mais déja, ces derniers et une présence
attentive et attentionnée en séance nous donnent a lire et ont donné a voir que les effets
mesurés, testés dont on a rendu compte dans cette partie II de la thése, ne sont qu’une
représentation partielle et partiale froide (des tests) de ce qui c¢’est opéré dans une réalité
plus émouvante du vécu entre, hors et dans les séances.

1.1.1 Les processus perceptivo-cognitifs et la phase d’évaluation

L’adoption de I’approche de la pleine conscience et de I’acceptation et de I’engagement
est parti du constat et de I’interrogation des modes de régulation possibles du stress
analysables a partir des modeles de Lazarus et Folkman et leur spécification au fil du
temps. Le « principe actif » du modé¢le transactionnel nous est apparu intéressant par la
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résolution de probleme et la régulation émotionnelle via son processus d’ajustement
séquentiel et ses étapes d’évaluation.

Egalement, ses stratégies d’ajustement se caractérisent par leur niveau de conscience et
d’intentionnalité : elles correspondent a un effort conscient, porté vers un but ; elles sont
déployées avec D’intention de gérer ou de résoudre une situation problématique.
Précisément, elles correspondent aux efforts cognitifs ou comportementaux mis en place
trés concrétement, suite au double processus évaluatif, pour tenter, si ce n’est de
supprimer la source de la situation aversive, du moins de diminuer ses effets, voire
méme, simplement, de les rendre plus tolérables pour la personne.

En effet, lors de la premiere étape d’évaluation (évaluation primaire), I’individu évalue
les enjeux de la situation a laquelle il est confronté en termes de menace, de perte ou de
défi. Le stress percu correspond a une fagon négative de percevoir les situations de la
vie. Il est considéré comme un processus relativement dysfonctionnel. Comme nous
I’avons vu plus avant, le stress percu se révele plus prédictif de 1’état ultérieur de la
personne que le stress réel. Dans le cas du travail des enseignants ou des aides-
soignants, ce serait le stress pergu, et non la charge de travail, qui prédirait 1’épuisement
professionnel. Dans une deuxiéme étape (évaluation secondaire), la personne dresse
I’inventaire des ressources personnelles (contréle percu) et sociales (soutien social
perc¢u) dont elle dispose pour faire face a I’événement auquel elle est confrontée. Le
controle pergu, qui correspond a 1’évaluation par la personne de ses ressources
personnelles et de sa capacité a contrdler la situation a laquelle elle est confrontée, est
généralement protecteur pour la santé. A I’inverse, un sentiment de perte de contrdle
s’avere nocif. Le soutien social perg¢u désigne le sentiment éprouvé par une personne sur
la possibilité qu’elle a d’étre aidée, protégée et valorisée par son entourage dont on a vu
que son effet sur la santé peut étre direct ou indirect.

1.1.2 Les stratégies de coping

Apres avoir évalué la situation stressante et les ressources dont elle dispose pour y faire
face, la personne, I’enseignant ou I’aide-soignant va interposer entre elle et
I’événement un ensemble de stratégies mobilisant des processus cognitifs et
comportementaux afin de maitriser, réduire ou tolérer ’impact de celui-ci sur son bien-
étre physique et psychologique. Centré sur le probléme (tentatives pour contrdler ou
modifier la situation) ou centré sur I’émotion (tentatives pour controler ou modifier la
tension émotionnelle induite par la situation), ces stratégies peuvent prendre multiples
facettes : non-expression des émotions, évitement, pensée magique, recherche
d’informations. Dans ACT, dans les premicres phases, I’émotion s’exprime, comme
effet de D’évaluation. Elle est accueillie et est travaillée dans une perspective
d’acceptation jusqu’a ce que l’expression de 1’émotion, sa force ou sa puissance
s’atténue ou sa résistance s’affaiblit.

Par le principe de défusion, ACT va aider a vider de sens les mots.. (qui peuvent étre
vecteurs des « maux »). La défusion, ne va pas travailler le contenu mais la forme qui
encapsule et verbalise le contenu', (Ie mot pouvant devenir par la verbalisation de la
pensée « maux »), pour revenir au raisonnable.

! Ex : association mot « triste » et « pleurs » sous la régle associée & « j’ai le droit pleurer et si je pleure c’est parce
que je suis triste ») entrainant le « je pleure » et « si je pleure, c’est que je suis triste » = pleure... je me mets a
pleurer = la pensée va me convaincre que je suis triste, et cercle vicieux qui s’alimente mutuellement et exagere le
phénomene, le mental via son expression, autrement dit la verbalisation par la pensée du mental nous ment et fait
mal. On retrouve cela chez les enfants et utilisé comme stratégie : 1’'usage des pleurs pour attendrir pour obtenir
quelque chose, qui au final peuvent aboutir a de gros sanglots par association et renforcement « je pleure = je suis
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Le schéma de réponse (dysfonctionnelle) dans ACT ne disparait pas (nécessairement) et
n’est pas recherché dans D'objectif de ACT. C’est I’activation du schéma
dysfonctionnelle qui progressivement s’atténue par mobilisation de d’autres schémas
issues de 1’apprentissage ou d’un choix et d’une mobilisation d’une tactique plus
appropriée.

1.2. Métaphore de maux pour une métamorphose

La méthode ACT utilisent les métaphores pour mettre en mots les maux. Elle met des
mots sur les maux, plus exactement a une pensée et vocabulaire revisités, c’est un
travail sur les mots, de nouveaux mots pour envisager un changement, par la prose, le
récit, I’explication, une prise de conscience vers une possible métamorphose.

1.2.1 La phase de prise de conscience

Reprenant la métaphore des boulets/ballons rempli de sable qui nous sont attachés et
empéchent d’avancer, la chaine-corde des boulets/ballons qui nous relie est toujours la.
Cependant, le boulet ou le ballon rempli de sable peut se voir allégé en le vidant de son
sable (« vider son sac ») progressivement par exercice, et laisser place a,
progressivement de plus en plus d’air s’en remplir et permettre qu’il s’allege au point de
retrouver une réponse proche de celle de la normalité ou d’une réponse acceptable.

Ce processus de défusion ne fait pas disparaitre la corde ou la chaine (les schémes,
schémas) mais la détendre. Les exercices de lacher-prise vont permettre la flexibilité de
la corde (retrouver ou donner du moue dans la métaphore en voile). Il va permettre sa
relache et dans cet état, la diminution de la tension.

ACT permet et amene a réfléchir non pas sur le pourquoi, comment et qui a amené ses
boulets/ballons chargés de sable a étre 1a ou exister mais bien plus a en prendre
conscience et surtout a prendre conscience du pouvoir de nuisance de la reégle
dysfonctionnelle qui se met en place et pour ensuite pouvoir I’identifier.

Cependant, identifier la régle de dysfonctionnement ne I’amene pas a la supprimer ou
ne suffit pas a la rejeter ou a la modifier. C’est 1a qu’intervient la conscience et la
confrontation a ses valeurs. L’évaluation du colits/avantages sera pondéra par ses
valeurs. (la métaphore du piéton au feu vert et son principe de droit de traverser et la
voiture folle, et valeur de la vie/principe de « dans mon bon droit/ du non respect de la
loi).

1.2.2 La phase des valeurs et de décision face a la regle en conscience et
connaissance

La derniére étape, pour que ce ballon soit dirigeable , renvoie a la question de ce que
souhaite faire la personne de cette nouvelle connaissance sur elle (de la regle
dysfonctionnelle). La reconnaitre et la dépasser ou pas ? C’est le travail autour des
valeurs qui va permettre a la personne de se mettre au clair sur ce qu’elle souhaite de
faire de et avec cette regle dysfonctionnelle qui est désormais identifée ; régle dont elle
sait désormais qu’elle prend les commandes de son action et de ses réactions et de sa vie
dans des troubles séveres.

Le travail des valeurs dans 1’approche ACT est ce qui est trés important selon nous dans
la démarche et fait sa singularité vis-a-vis des autres programmes MBSR ou MBCT.
Car cette définition des valeurs va pouvoir ré-établir ce qui est important pour la

triste » se transformant par si je pleure c’est par ce que je suis triste; je suis triste : amenant de « vrais » sanglots
« sans une véritable raison qui les justifient ».
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personne et va pouvoir ¢tablir des jalons, des reperes renouvelés ou revisités, et lui
permettre de faire ses choix, ou les réviser pour avancer.

Ces choix peuvent étre séquentiels (Gendron, 1996, 2004) et enrichi par apprentissages
successifs : la personne pourra explorer une voie et si elle n’en est pas satisfaite, en
explorer une autre...et au fur et a mesure de 1’assurance dans ses valeurs ou dans leurs
connaissances ou dans la connaissance d’elle-méme dans ce qu’elle veut ou ne veut pas,
elle optera pour un choix a minima satisfaisant (voire plus stimulant ou capacitant « ma
maladie m’a permis de rebondir.. », «je n’ai pas été recrutée sur le poste que je
souhaitais, en fait, ¢a été ma chance » ou « On a deux vies, et la deuxiéme commence
quand on se rend compte qu’on n’en a qu’une », Confucius (551 a 479 av. J.-C).)

C’est au stade de la mise en phase avec ses valeurs que la personne va et peut décider de
ce qu’elle fait de son boulet/ballon : elle a le choix de le laisser se remplir d’air et de
s’alléger, de se délester ou de continuer a se faire du mal en le laissant se remplir de
sable ; elle a le choix de laisser perdurer la régle dysfonctionnelle (« s’enliser », la « téte
dans le sable ») et si tel est le cas, 1a s’arréte I’aide de ’accompagnement et/ou du
thérapeute en respect du choix en conscience de la personne et de ses intentionnalités,
faisant suite a cette évaluation et nouvelle connaissance qu’elle a sur elle-méme) et la
personne continuera a vivre avec sa souffrance.

1.2.3 La phase de I'’engagement

Le changement ne va s’opérer que si la personne a cette étape a la volonté de changer, et
s’y engage ; travail possible au regard de ses valeurs (qui sont priorisées et qui dans
I’échelle de temps de vie de la personne évoluent : exemple : le travail peut avoir une
valeur forte en début de vie professionnelle et peut-&tre moins importante en fin de
carriere).

Comment s’opere ce choix ? Dans la logique comptable ou gestionnaire de 1’homo-
economicus, le mécanisme d’analyse et de calcul « colit/avantage » pourrait étre simple
et rapide car I’individu est supposé « rationnel, calculateur et froid » ; mais la personne,
I’étre humain doué de conscience n’est pas seulement homo-economicus. Il est psycho-
socio-economicus ; ce qui fait que le calcul est bien plus complexe que celui comptable,
sans pour autant dire que sa rationalité soit « limitée ». Sa rationalité est selon nous une
rationalit¢ « cognitive » (Gendron, 1996, 2004) et donc évolutive grace a
I’apprentissage et des lors ses choix sont séquentiels.

A la différence des modeles de calcul de « cout/avantage » propos¢ dans les modéeles
traditionnels du coping, , dans un modele a renouveler des modeles de coping, il
importera d’y intégrer les valeurs. Selon nous, le calcul se fera au prisme des valeurs de
la personne et de leur pondération. Liées aux représentations (qui elles-mémes sous-
tendent sa mise en mouvement, son action), en cas de conflit, il y a aura besoin et
nécessité de travailler les représentations (par un retour a I’image, aux métaphores).

L’étre humain étant doué d’apprentissage, ses représentations et ses valeurs pourront
évoluer également. Ici dans le traitement de son choix, sa décision va renvoyer a des
mécanismes de « colit/avantage » en lien avec ses valeurs et ce de manicre séquentielles
; les réponses peuvent étre multiples :

- soit elle continue un comportement dysfonctionnel en raison de la puissance de ses
valeurs, pouvant étre inadéquates a la réalit¢ du monde et s’enferme et aboutit au
désenchantement webérien ou I’anémie de Sartre, (ex : dénigrement du systéme/travail
dans lequel la personne vit et perte de sens mais n’en sort pas car trop colteux
(concours de la fonction publique difficilement obtenu) ; conséquence : le stress perdure
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et le risque d’épuisement grandit ; ou elle y reste pour le combattre de I’intérieur tel
« un chevalier blanc » ;

- soit elle compense par un retrait de son engagement dans la cause large de « sauveur
du monde » pour se recentrer ou centrer son énergie et ses compétences sur 1’activité
qui fait le cceur de son métier, le soin aupres du patient ou le développement des éleves,
sans se préoccuper des autres couches ou autres niveaux, de leur conflits et de leurs
injonctions et programmes paradoxaux (I’école, [Dinstitution.., le service,
I’établissement) en acceptant de mettre en berne son potentiel (sa capacitation) en
utilisant ses compétences que dans la limite de ce que le cadre la sollicite et/ou la «
contraint » selon le sentiment percu de la personne de la limite et s’en convient ;
exemple dans le secteur du soin : le role modérateur de 1’épuisement professionnel de
I’orientation patient (« patient-centered care », « goal-oriented patient care » sur la
satisfaction au travail des soignants (Chien et al. (2008) ; Chang et al. , 2011 ; Reuben
et Tinetti, 2012 ; Fournier et Loubes, 2012).

- soit la personne décide de réviser ses valeurs idéalisées pour les « dé-valeuriser » en
revisant son idéal et accepter la réalit¢ du monde sans pour autant se résigner ; elle
révisera ses valeurs pour les rapprocher du principe de la réalité : par exemple, la
personne qui croira que « la justice est juste », devra revoir ses valeurs idéalisées de la
justice par une réalité -certes parfois insoutenable et moins glorieuse- que « la justice
n’est pas nécessairement juste » parce qu’elle n’est que « I’application du droit/loi avec
nécessité de preuves » (ce qui fait que I’on peut mourir innocent et que méme en étant
dans le juste ou le vrai, telle la décision a la majorité, peut ne pas étre démocratique et
non percu comme non légitimité, car la majorité n’est que le reflet du pouvoir du
nombre et non du juste, « la loi du plus fort » et non du « plus juste »).

Cependant, cela n’enléve pas la possibilité a la personne de s’indigner ("Quand quelque
chose nous apparait non légitime, méme si c’est légal, il nous appartient de protester,
de nous indigner et de désobéir." Stéphane Hessel, Les indignés) et de ne pas accepter
I’inacceptable et de rejoindre un groupe de militants par exemple.

La révision des valeurs pour une préservation de soi (primaire) sur la réalité¢ du
quotidien ne ’empéche pas de la possibilité de continuer de penser et militer pour son
idéal qu’elle pourra voir partagé par d’autres membres en rejoignant ou se rapprochant
d’associations militantes pour remplir le besoin vital d’agir en direction de ses valeurs
(idéalisées) ou mettre en place des actions collectives dans sa direction. Seule, ce serait
impossible, risqué ou non atteignable dans une temporalité supportable liée a son
¢chelle humaine de temps qui différe de 1’univers ; ex : il en va ainsi du chevalier blanc
« sauveur du monde » en souffrance qui pourra rejoindre une cavalerie pour atténuer sa
souffrance et ne plus se sentir seul dans sa pensée de 1’idéal (think tank, les associations
militantes, philanthropiques, humanitaires...) ;

- pour d’autres ou dans d’autres cultures, il faudrait étre plus sage, et tout simplement ne
pas s’attacher, la culture de non-attachement bouddhiste : « si tu aimes tu souffriras »
(cf. conférence de 1’’abbot’ du Temple de la Mangue, voyage d’¢tudes 2013-14 Master
2 REFE). Cet non-attachement revient a ne pas s’imposer de valeurs trop idéalisées qui
attachent et entrainent en conséquence la souffrance (ex ; une personne pour qui « le
mariage est une institution sacrée » si échec du mariage, le travail sera a faire autour de
la bienveillance et de 1’acceptation que 1’Autre n’est pas elle, et que la non-prise sur
I’Autre, doit I’amener a soit désacraliser le mariage et/ou d’accepter que pour animer le
mariage pour le meilleur, il faut pouvoir le conjuguer a deux mais impossible tout seul
puisque n’ayant pas prise sur 1’Autre ; cela va supposer un travail d’acceptation et de
bienveillance vis a vis de I’échec et du Soi engagé dans cette transaction qui a échoué
du mariage ; soit un travail sur ses croyances qui pourront tre pergues erronées par
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d’Autres, face au choc de la réalité d’un environnement tout venant (non choisi dans le
champ de ses valeurs) et commencé un travail de deuil ou de révision et un travail de
bienveillance sur et vis-a-vis d’elle-méme d’accepter qu’elle se soit trompée et qu’elle a
droit a D’erreur, et pour opérer sa réparation, une bienveillance dans son pardon/son
erreur. Soit, elle décide et maintient que le mariage reste une valeur importante pour elle
avec les caractéristiques d’origine qu’elle y met et qu’elle maintient, et dans ce cas,
I’action d’engagement portera sur la recherche’, pour le ou la prochain(e) compagn(e)-
on de la « bonne/fit-match person » personne en phase avec ces/ses valeurs dans
I’environnement ad hoc (fréquenter une église, une communauté.. si elle est croyante,
une communauté aux intéréts qu’elle partagera, autrement dit des lieux et espace de
personnes en phase avec ses valeurs..) ;

- soit la personne décide de vivre pleinement en phase avec ses valeurs, décide «
d’exister » et d’incarner ses valeurs et tenter d’occuper 1’espace capacitant qu’elle pense
et aura a sa disposition ou mis a disposition par 1’organisation et de faire bouger, et
pousser les limites du cadre de l'intérieur ; si 1’organisation est capacitante, celle-ci
I’accompagnera dans sa capacitation, faisant de son travail un « travail riche », et pas
seulement « enrichissant » ce qualificatif du participe « présent » reportant
paradoxalement le temps de sa richesse a celui du temps de son résultat ; ici nous
utilisons et proposons le qualificatif de « travail riche » dans le sens déja du moment
présent, existentiel sans enlever celui du temps du résultat. Il est entendu dans le sens
d’un travail épanouissant qui accomplit ou la personne a la possibilité, au-dela des
compétences (qui par définition ces derniéres sont une ressource mobilisée pour
résoudre de manicre appropriée a un probléme donné) d’exprimer son potentiel, sa
créativité : « ’extraordinaire potentiel de toute personne ordinaire comme vous et moi»
(Gendron, 2008)

- soit elle décide de vivre pleinement en phase avec ses valeurs, décide « d’exister » et
d’incarner ses valeurs et tenter d’occuper 1’espace capacitant en sortant du cadre ou de
I’organisation si celui-ci ou celle-ci n’est pas ou pas suffisamment capacitant(e) ;

Ces processus et mécanismes d’ajustement peuvent s’appliquer a plusieurs domaines
(embrasser ou prendre la cause de la faim du monde pour soi, ou sauver la plancte) mais
plus particulierement, pour ce qui nous intéresse, il fonctionne dans I’analyse des
ajustements possible a la souffrance au travail dans les métiers ou les valeurs humaines
ont une valence trés forte et renvoient a une conception de leur réle en tant qu’espece
humaine dans I’univers (conception qui ne sera pas nécessairement par tous compris ou
partagé car fonction de sa vision du monde : « premier/ seul au monde/place éminente
au sein de I'univers » selon les philosophes classiques ou « un petit élément de I’univers
qui n’est rien avant d’exister », selon les approches existentialistes.

Ainsi dans I’approche d’ACT, selon les stratégies choisies ci-dessus, le poids du ballon
(la puissance du trouble) ira décroissant en perdant de son sable en se délestant,
s’allégeant. Mais le ballon est toujours 1a avec sa corde. Il y est toujours relié-attaché
mais nous en sommes mieux détachés que nous le maintenons en suspension.
Cependant, il nécessite un entretien, une hygiene de vie (les exercices de méditation-
respiration-pause sont a I’hygi¢ne intérieure ce que le brossage des dents, la douche...
sont a I’hygiéne extérieure de 1’individu).

' On retrouve ces principes de recherche dans les modéles de décision économiques jusqu’au modéle des
caractéristiques des produits ou de la personne (principe des site de rencontres de critére d’affinités) mais 1’absence
de la prise en compte en font leur limite et font 1’originalité de ce travail de recherche : la prise en compte des valeurs
particulierement celle existentielles comme mobile d’actions et de décisions : « qui se ressemble s’assemble » ou
I’emploi que nous occupons n’est-il jamais qu’a I’image de ce que nous sommes si nous 1’avons choisi).
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Enfin, il ressort de 1’approche, que le coping centré sur le probleme semble le plus
efficace a long terme et dans le cas d’événements contrdlables tandis que le coping
centré sur I’émotion serait le plus adapté a court terme et pour des événements
incontrdlables (Suls et Fletcher, 1985). Par exemple dans cas du « battant » ou «
chevalier blanc, sauveurs du monde », cas des souffrances liées au monde, a 1’univers,
ou encore la problématique de la faim dans le monde, ou de la pollution de la planéte,
dont la souffrance du « sentiment impuissance » dépasse 1’échelle de I’individu (car
controlé par un systéme, du politique...), le coping centré sur les émotions, travaillé soit
par une réévaluation positive empruntant a la psychologie positive, soit via ACT par
I’acceptation de I’impuissance (percue) a une é&chelle qui dépasse I’individu, va
permettre d’atténuer la souffrance.

1.3. Paradoxe « du patient et de I’urgent » : l1ésions ou liaisons dangereuses ?

Dans le monde du soin, la patience, qui €tait le cceur des métiers du soins portés au
patient se voit confrontée a I'urgence du ‘faire plus vite’ » pour traiter ‘plus de patients’,
ou du moins a ce qui est donné¢ comme telle entrainant un sentiment d’un travail
empéché ou de la qualité humaine empéchée ou les stratégies a déployer pour faire face
aux états émotionnels se partageraient entre inquictude distante (sorte d'état idéal
combinant la compassion et le détachement émotionnel lorsque I’aide-soignant s’occupe
d'un patient) ou objectivation (considérer les personnes qu’elle suit avant tout et surtout
comme des cas) ; autant de stratégies dont on peut penser et qui sont constatés vecteurs
burnout chez ces mémes professionnels.

L’aide-soignant qui a une vision humaine du soin et de I’accompagnement du patient
dans un rapport un a un et qui travaille dans un milieu institutionnel ou I’urgence
devient la norme, connaitra un mal-étre dans 1’entame de cette relation et dans la
logique de ce que peut étre le temps alloué a la personne dans ce contexte de
I’institution. Elle aura a faire pour survivre le deuil du soin idéalisé pour un soin normé
« raisonnable » ou « raisonné » dans le cadre qui lui est imposé. Ou si cette acceptation
lui est insupportable, elle se reportera sur un travail dans un rapport un a un
d’accompagnement de malades a domicile.

L’apport de la méthode ACT, c’est de prendre conscience de ses valeurs, ce qui anime
et donne foi a la personne et la met en mouvement et qui vont donner a comprendre sa
souffrance et lui suggérer des adaptations-réorientations : adaptation au cadre en
révisant ses valeurs avec la réalit¢ du quotidien ou sortir du cadre en quittant
I’institution pour un autre cadre mieux capacitant ou a défaut bienveillant.

1.4. Paradoxe de ’enseignant « a trop d’initiatives en pédagogie »

On retrouve des souffrances proches dans le monde enseignant aupres des personnes qui
ont un désir de porter haut les valeurs humaines de I’éducation, des ambitions de
réussite pour tous et non pas seulement d’un type de réussite scolaire ou d’une réussite
scolaire pour quelques uns. Ambitions et missions portées par le discours politique et
I’institution elle-méme, que I’enseignant pourra prendre pour lui et embrasser et les
décliner en actions avec 1’énergie, I’enthousiasme et les compétences qui 1’on amenées
jusqu’ici. Mais le systéme, I’organisation est-il toujours en phase avec ses valeurs
affichées ?

Lorsque progressivement la connaissance de la réalité¢ du terrain va venir entamer la
croyance de sa puissance d’agir de I’enseignant novice et de participer a I’ceuvre d’une
¢ducation pour tous, la déconvenue va s’installer progressivement pouvant laisser place
a un mal-étre et aboutir a de la souffrance. Pour y répondre, dans le monde enseignant,
on va retrouver des stratégies proches de celui de 1’aide-soignant. L’enseignant, soit il
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accepte la réalit¢ du monde (qui lui souligne par « choc » que ses représentations sont
erronées ou obsolctes) et révise alors ses valeurs en acceptant le fait de ne pas pouvoir
remplir sa mission d’amener toute une classe au niveau idéalisé qu’il veut qu’elle soit,
mais de faire ce qu’il peut dans la limite de ses ressources (personnelles,
institutionnelles, sociales...) et particuliecrement de la limite 1égale ou 1’autorité de
tutelle de proximité (la direction de I’établissement, I’académie, voir le nationale de ce
que le cadre lui autorise).

A T’inverse, si il pense que ses valeurs et les actions qui en découleront ne sont pas
utopiques mais possibles, il va sortir du cadre pour trouver des lieux alternatifs de
capacitation exemple : des écoles alternatives, le mouvement de descolarisation....

Nous donnerons en exemple, le cas médiatisé¢ de Céline Alvarez, illustratif de plusieurs
centaines d’autres dans I’ombre) de la limite du cadre et de sa sortie du cadre/
I’organisation pour ne plus souffrir.

Céline Alvarez est une jeune enseignante de 28 ans a 1’époque dans son entrée dans
I’éducation nationale ; elle est le cas d’enseignant qui porte haut les valeurs humaines
dans ce et de son travail. Formée en linguistique, elle décide de rentrer « justement »
dans le systéme éducatif national, animée par cette volonté « nationale » (pour tous) du
changement (pour tous), afin de faire bouger « les lignes de l'intérieur » ; autrement dit
ayant une conscience des limites du cadre de I'institution. Comme un défi, elle passe le
concours de professeur des écoles en 2009 et débute en 2011 une expérimentation
pionniere au sein de 1'Education Nationale. L'objectif ? Proposer un nouvel
environnement pour I'école maternelle, scientifiquement fondé et validé, permettant de
solliciter de facon optimale les mécanismes d'apprentissages et d'épanouissement de
I'étre humain. Pour cela, elle reprend les travaux du Dr Montessori, qu'elle enrichit et
adapte a la lumiere des sciences cognitives et de la linguistique, et bien d’autres ;

Elle y réussit : les résultats sont spectaculaires. La plupart des enfants ont appris a lire et
a compter deux ans avant les autres. Leur comportement a changé : ils sont devenus plus
calmes, plus autonomes et ils ont développé des valeurs humaines et morales
étonnantes, une importante générosité, une grande empathie. Les enfants de sa classe
sont heureux ... cf ; https://youtu.be/nwVgsaNQ-Hw Pour une refondation de 1'école
guidée par les enfants: Céline Alvarez).

Les problémes que rencontre 1’école peuvent s’arranger, livre-t-elle, avec une approche
vivante, enthousiaste et joyeuse de I’éducation, basée sur la compréhension du
fonctionnement de I’étre humain et le respect des lois naturelles de 1’enfant.

Bref, ils savent tous lire, ils sont heureux, les chiffres sont 1a, probants, prometteurs et
enthousiasmants.. Et pourtant au bout de trois ans, Céline Alvarez dit ne pas pouvoir
faire autrement que de démissionner. L’éducation nationale n’a pas souhaité poursuivre
cette expérimentation. Elle a atteint la limite du cadre. L’organisation pas suffisamment
capacitante, aura eu raison d’elle de ses valeurs et croyances et de son potentiel déployé.
Pour autant forte de récompenses (les enfants savent lire, ils sont heureux, sa méthode
marche), ses valeurs restant inchangées voire confortées, et souhaitant pouvoir mettre a
profit son potentiel pour répondre a ses attentes et ce besoin percu comme vital de
capacitation, de pouvoir exprimer ses potentialités, Céline Alvarez, quittera 1’éducation
nationale pour tenter de continuer a servir la cause qu’elle vit comme noble, qui est une
« éducation pour tous » par un autrement.

L’idée de devoir réduire sa voilure, de ne pas pouvoir déployer ses ailes pour embrasser
son projet de vie au travail, son ambition de changer les choses et avoir sous ses ailes
d’autres enfants, 1’a fait quitter le nid (Ie moule, le bocal), pour prendre son envol pour
d’autres horizons plus larges. Et Céline Alvarez ne le regrette pas. « Cela me donne la
liberté de poursuivre mon chemin tranquillement, en prenant le temps de partager avec
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les parents et les enseignants les connaissances qui m’ont permis d’avoir un impact si
positif sur les enfants. » (https://www.celinealvarez.org/)

De la faiblesse dans laquelle peuvent nous plonger les émotions, il est possible d’en
faire une force si on les apprivoisent (Lelord et André, 2001). Depuis, forte d’un soutien
social, Céline Alvarez a fait des émules et son blog a été consulté par pres de 2 millions
de personnes. Plus d’un millier d’enseignants de maternelle et/ou d’écoles s’en inspirent
déja, un peu partout en France, mais aussi au Maroc ou au Cambodge. : « La révolution
est en marche » sans I’institution qui 1’aura porté : I’éléve finit toujours pas dépasser le
maitre quand il est anim¢ par une cause qui lui est chere et a laquelle on croit ! L'étre
humain n'a pas une essence qui serait fixe et indépassable, mais, bien au contraire, il ne
cesse de se dépasser lui-méme.

1.5 Autres paradoxes

1.5.1. La Régulation de Soi ne va pas de soi car elle n’est pas de Soi mais de la
pensée

La régulation de soi ne vas pas soi, puisqu’elle n’est justement pas de « soi » mais de sa
pensée, qui lorsqu’elle devient un ennemi, nécessite la stratégie: « Pour mieux
combattre ton ennemi, apprends d'abord a le connaitre ». Ma pensée, mon ou cet ennemi
? Qui reviens ici a la maxime de Socrate : « Connais-toi toi-méme ». Lorsque la pensée
devient mon ennemi, la stratégie s’impose et pour la combattre, suppose de bien
connaitre son ennemi : « connais-toi toi-méme ».

1.5.2. Ma pensée, mon ennemi: « pour mieux combattre ton ennemi,
apprends d'abord a le connaitre » :

Passer le stade de la stratégie, d’avoir compris ou identifier cet ennemi, de comprendre
son mode de fonctionnement, et le répertoire de ses régles dysfonctionnelles ou
essentiellement de celles qui nous empéchent d’avancer, celles qui nous laissent
ruminer dans la tranchée pour certains domaines d’action, nous handicapant au point de
choisir le statut-quo, une petite mort lente et silencieuse douloureuse, celle qui peut aller
jusqu’a I’épuisement et a désorganiser sa vie, son activité et se voir une obligation de
retrait (retrait maladie) qui assurera une double peine si le travail était réalisation de soi
et existence soi, donc « vie ». On comprend 1’énergie de certaines personnes souffrant
de maladie de continuer a travailler ou a rester en activité, car partie prenante de la
stratégie de guérison (Andrau-Fournier, 2016) ; Ou pour d’autres, dans une solution
d’apparence paradoxale combattront le mal par le mal : si la maladie est liée au travail
dans un déséquilibre insupportable, de « combattre le mal par le mal » : le travail étant a
la fois source de maladie et ressource pour la contrer. Mais si, la tactique a échoué, on
comprend mieux le constat de Levinson (1996), I’épuisement professionnel se
caractérise par un constat : I’individu qui en est victime ne pourra plus jamais faire ce
qu’elle a fait et faisait. Et une autre tactique viendra la supplanter : la reconversion
professionnelle.

1.5.3. Connais-toi toi-méme ou charité bien ordonnée commence par soi-
méme.

Connaitre qui « je suis », ses valeurs, vont permettre de ne plus combattre, son ennemi
n’étant jamais que soi-méme. ACT travaille a se regarder Soi comme Autre, comme
contexte et d’y apporter un regard bienveillant. Au-dela des mécanismes de régulation
premicre, les exemples fournies ci-dessus montrent que la régulation se distingue de
I’ajustement qui peut prendre du temps et des formes séquentielles : par étapes de
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régulation progressives rendant compte qu’a I’issue de I’échafaudage de la stratégie, la
mise en place de tactiques est nécessaire pour s’ajuster, amenant a un processus emboité
ou de décisions séquentielles : dans le cas de Céline Alvarez, essai de la solution n°l,
tentative d’occuper ’espace de liberté du cadre, essai n°2 de repousser les limites.
Confrontée au limite de I’organisation, a une organisation non-capacitante ou peu
capacitante, essai de la solution n°3, sortir du cadre pour ne pas souffrir plus longtemps
et rebondir (si pas encore trop abimée).

La démarche fut séquentielle : essayant une premicére solution, puis une seconde,
jusqu’a trouver la plus satisfaisante en phase avec ses valeurs et son potentiel.

2. Analyse réflexive des processus en place dans la régulation
émotionnelle a 'aune des théories de I'apprentissage.

Nous empruntons ici le cheminement réflexif utilisé par Allal et Saada-Robert (1992)
sur la compréhension de la régulation des taches scolaires pour analyser et réfléchir sur
celui qu’emprunte la personne pour se connaitre soi-méme afin de pouvoir travailler a
dépasser ses regles dysfonctionnelles. Ce cheminement est un cheminement
d’apprentissage qui va impliquer la conscience -a travers le travail de pleine conscience
dans notre approche- par sa prise de conscience ou ses prises de consciences
progressives.

2.1. Le travail opéré par ’approche de la régulation

2.1.1. « On ne résout pas les problemes avec les modes de pensée qui les ont
engendrés” (Albert Einstein).

D'une fagon générale, la prise de conscience est une forme de mécanisme régulatoire
(réglages actifs) qui tient de la prise en compte des résultats d'une action en vue de
I'amélioration des résultats (on retrouve cela chez Piaget). En d'autres termes, c'est un
mécanisme d'évaluation du résultat (bon ou mauvais) et de correction de l'action dans
une dynamique régulatoire quasiment automatique. Piaget (1974) évoque la nécessité de
distinguer cette vision d'une prise de conscience primaire, terre-a-terre, avec celle d'une
prise de conscience plus évoluée qui ferait, elle, appel a des processus métacognitifs,
c'est-a-dire a la prise en compte (non plus seulement du résultat), mais également des
moyens et des procédés pour les obtenir. Cette prise de conscience inclut ainsi des
stratégies d'anticipation et de rétroaction. Elle donne également la possibilité a la
personne de s'exprimer (de facon plus ou moins réfléchie) sur ce qu'elle fait ou ce
qu'elle vient de faire. La prise de conscience est un mécanisme dont la présence n'est
pas dichotomique. Il s'agit plutdét d'un continuum qu'il faut mettre en relation avec la
nature des régulations métacognitives que nous venons de décrire. Elle prend corps et
devient réellement efficiente a travers l'abstraction réfléchissante qui, en soit, agit
comme levier.

2.1.2. L'abstraction réfléchissante

L'abstraction réfléchissante va porter sur les opérations de la personne. Elles se
déroulent, selon Piaget, selon deux étapes : un "réfléchissement" qui introduit des
représentations d'un niveau supérieur a celui qui régulait l'activité avant cette
abstraction, et une "réflexion" qui organise ces nouvelles représentations. [...]
L'abstraction réfléchissante introduit les raisons de la réussite alors que I'abstraction
simple reste au niveau des liaisons entre moyens et buts. (p. 100) selon Cellerier (1987).
En d'autres termes, l'abstraction réfléchissante donne, au sujet, les moyens de porter un
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jugement critique, non plus seulement sur le résultat d'une action, mais davantage sur
les mécanismes ou les stratégies qu'elle a déployés pour la réaliser. De ce fait, ce
mécanisme est un indicateur certain d'une activité métacognitive car il démontre une
mise a distance de la personne entre ce qu'elle a produit et le comment elle s'y est prise
pour le faire.

2.1.3. Les types de régulations

Piaget (1974) met en évidence deux types de régulations : les régulations qui
construisent de celles qui réajustent simplement un déséquilibre. [...] Ces dernicres sont
alors soit de nature mécanistes, fondées " sur des arrangements préétablis " et a
rétroactions linéaires, soit de nature dynamique, a caractere homéostatique, résultat de "
l'interaction mutuelle entre les composantes " ; dans les deux cas, elles tendent " vers un
équilibre ou un état stable " (p. 275) que ’on retrouve dans les modeles intégrés ou
composites de la régulation du stress développés ci-avant en partie I de ce travail. Les
régulations qui "construisent" permettent, quant a elles, d'ouvrir les structures, c'est-a-
dire de construire de nouveaux observables sur l'objet ou 1I’évenement et ainsi de
pouvoir anticiper sur de nouveaux possibles. Piaget propose de considérer ainsi les
régulations homéostatiques qui se contentent d'ajuster les déséquilibres locaux ou
mineurs des régulations homéorhésiques qui ont elles, une action majorante, un
dépassement d'un équilibre antérieur a un équilibre supérieur (Allal et Saada-Robert,
1992).

Ainsi, la prise de conscience et les régulations font partie du processus d'élaboration
d'une action soit en tant que régulateur local (Céline dans 1I’Education nationale) ou en
tant que régulateur transformationnel (Céline sort du cadre et se transcende et décuple
son activité). En conséquence, ces deux éléments peuvent agir de fagon limitée, en
proximité de I’événement et du résultat mais également de fagon beaucoup plus large
lorsqu'ils se situent a distance de 1‘éveénement’, et s'appliquent plus aux processus
généraux de régulation.

2.2. Psychologie cognitive et régulation de 1'activité

2.2.1. Importance du controle

Toute activité (par exemple la résolution d'un probléme) nécessite pour la personne qui
l'entreprend des processus de régulation dans le sens de contrdle et de correction de ses
productions. De nombreux auteurs ont exploré cette notion en essayant comme Nelson
et Narens (1990) de modéliser son fonctionnement. Qu'entend-on par controle en
psychologie cognitive ? Pour Richard (1990) "le controle est constitué par les activités
qui, une fois la tache fixée, concourent a sa réalisation sans apparaitre directement dans
cette réalisation" (p. 271). Selon les cognitivistes, le contrdle est donc inhérent a toute
activité. Méme si les observables de cette activité peuvent paraitre incohérents, toute
démarche finalisée a une cohérence interne qui peut échapper a l'observateur,
I’intervenant ou le thérapeute (Richard, 1990). La régulation ou l'ajustement est par
contre visible et est la conséquence immédiate de la prise en compte des éléments du
contrle. Comme le soulignent Doudin et Martin (1998), les métacognitivistes
accordent une place prépondérante a ces mécanismes et pour eux, le développement de
l'intelligence est congu comme le passage progressif de mécanismes hétérorégulateurs
(dont l'activation dépendrait du réle joué par un tiers, tel I'enseignant ou dans le cas de
trouble relevant de thérapie, le thérapeute) a des mécanismes autorégulateurs (dont
l'activation dépendrait de la personne elle-méme (p.30). Cette capacité a s'autoréguler de
facon autonome est liée aux degrés d'apprentissage. Il est en effet plus facile de
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s'autoréguler de facon quasi automatique lorsque l'apprentissage est effectué que lorsque
la personne, 1’apprenant, consacre toute son énergie a maitriser les premiers éléments
d'un apprentissage. Allal et Saada-Robert (1992), prennent I'exemple de l'apprenti
conducteur. Dans les premieres lecons, il va bénéficier de son moniteur qui lui
rappellera de ne pas oublier d'éteindre ses phares a la sortie d'un tunnel, de déclencher
son clignotant aprés une manceuvre ou de passer a la vitesse supérieure quand il se lance
sur l'autoroute. Aprés quelques heures d'auto-école, le conducteur parviendra a se
controler de fagcon automatique et pourra méme tenir une conversation avec le moniteur
ou des passagers.

Ainsi, rapporter a I’apprentissage de la régulation de ses émotions, l'apprenant
deviendrait de plus en plus autonome en prenant progressivement en charge son propre
fonctionnement en suivant un processus graduel d'intériorisation des fonctions
métacognitives (particulierement le controle) nécessaires aux apprentissages de la
régulation du régulation de ses émotions.

Pour Deloache, Cassidy et Brown (1985), cette aptitude serait dépendante de 1'dge. La
capacité a corriger et a réguler ses erreurs, et ici pour ce qui nous intéressent les
émotions, de facon automatique augmenterait avec l'age (ce que 1’on retrouverait sous
des expressions « gagner en sagesse avec 1’dge » mais d’autres recherches dans le
vieillissement tendraient a poser que le résultat est plus ambigu . Sujet d’un vif intérét
dans le domaine du travail en raison de I’allongement de la durée de vie au travail qui
va amener les problématiques et conséquence du vieillissement dans les organisations et
au regard des aménagements pour une qualité de vie au travail).

2.2.2. Les composantes régulant I'activité

Les théoriciens du traitement de l'information postulent que toute forme d'activité
cognitive suppose une instance de planification et des mécanismes de monitoring
(Miller, Galanter et Pribam, 1960) pour contrdler son bon déroulement. Ainsi trois
opérations s'inscrivent dans 1'élaboration de toute activité : l'anticipation, c'est-a-dire
l'appropriation par la personne des criteres de la tache a effectuer, ici la régulation des
émotions, l'orientation de son action future et la mobilisation des connaissances
nécessaires.

Le contrdle (ou monitorage) de l'action, c'est-a-dire un mécanisme de comparaison entre
le produit attendu (représenté) et le produit réel (production de la personne). Selon
Lafortune et Saint-Pierre (1996) "Les activités de contrdle sont reliées a la surveillance
de ce que l'on fait, a la vérification des progres et a 1'évaluation de la conformité et de la
pertinence des étapes suivies, des résultats obtenus ou des stratégies utilisées" (p. 26).
L'ajustement (ou régulation) est la correction progressive et constante des écarts entre le
produit attendu et le produit réel et 1'éventuel réorientation de l'action en fonction des
observations faites. Pour Lafortune et Saint-Pierre, "les activités de régulation sont
reliées aux interventions qu'on décide de faire d'aprés ce qui a été détecté par les
activités de controle : apporter un correctif, changer de stratégie, arréter une procédure
ou, au contraire, continuer la démarche en cours". A un niveau supérieur, ces
cheminements se retrouvent également dans les accompagnements aux changements
(Gendron et Lafortune, 2008).

2.3. La prise de conscience chez les cognitivistes

2.3.1. Métacognition et controéle

Pour les cognitivistes, la prise de conscience enrichit les connaissances métacognitives,
lesquelles viennent a leur tour influencer la gestion d'une activité mentale ultérieure
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(Lafortune et Saint-Pierre, 1996). Il y a une sorte de va-et-vient et un enrichissement
réciproque. Pour d'autres, la prise de conscience est un levier puissant permettant a
l'apprenant de modifier "en profondeur" ses stratégies.

Le concept de métacognition renvoie généralement a deux types de composantes. Le
premier fait référence aux connaissances que la personne a de ses propres
connaissances. C'est la réponse a la question "Qu'est-ce que je connais/qu’est-ce que je
connais de moi ?". Le deuxiéme est li¢ aux processus de controle dont la personne
dispose pour autoréguler son action. C'est la réponse a la question "Comment est-ce que
je m'y prends ?".

Par ailleurs, dans le travail de cheminement sur la connaissance de soi et de ces
dysfonctionnements, le récit de vie, ici dans notre expérimentation, les cahiers de bord,
amene la personne a se positionner face a ses propres régulations met bien en évidence
le changement de posture qu'il y a chez la personne, l'apprenant entre la simple
régulation (décrite comme composante de l'activité) a I'autorégulation qui est
nécessairement plus consciente et entraine souvent la construction de métaconnaisances.
On passe d'une dimension pragmatique dirigée vers la simple réussite de I'action a une
dimension réfléchie, qui, bien que dirigée vers la réussite de 1'action, prend en compte
les facteurs métacognitifs qui concourent a sa réalisation.

D'un point de vue pédagogique, il est intéressant de se pencher sur les autorégulations
entreprises par la personne, car il parait pertinent de supposer que leur qualité
détermine, en partie, la qualité du cheminement sur soi réalisé. Dans cette perspective,
le travail d'accompagnement de I’intervenant/enseignant/ ou thérapeute s'avere pertinent
pour autant qu'on les enjoigne a s'extirper du cheminement sur soi pour leur permettre
de se mettre a distance. Cette prise de recul permet a la personne apprenante de porter
un regard critique sur sa fagon de procéder, d'apprendre et de se contrdler. Cela lui
donnera l'occasion de construire des métaconnaissances susceptibles d'améliorer
l'efficacité de ses actions et réactions ultérieures. En ce sens ce procédé, elle renvoie a
une démarche auto-évaluative et cette nécessité de prendre du recul, de se distancer et
méme de se décentrer grace a l'aide d'autrui.

Les recherches sur la métacognition, et en particulier celles de Brown (1978, 1987),
Allal et Saada-Robert, 1992conduisent a considérer la régulation métacognitive comme
une interface entre deux composantes du fonctionnement de la personne : ses
représentations des aspects pertinents de la tache et les processus de production
mobilisés pour la réaliser" (p.18). En d'autres termes, dans une tache de travail sur soi
via par exemple une écriture sur soi, de récits de vie, la personne effectue constamment
un va-et-vient entre ce qu'elle veut écrire (représentation) et le comment elle va s'y
prendre pour le faire ou pour modifier son action (les processus de production). Ces
allées et retours lui permettent de réguler son action (et sa production) tout au long du
travail, c'est-a-dire d'adapter au fur et a mesure de son élaboration,

2.3.2. Types de régulations métacognitives

Le statut des régulations métacognitives n'est pas uniforme. Certaines régulations
pourront étre conscientes et sciemment décidées par le sujet, d'autres au contraire
pourront compleétement échapper a son contrdle. Allal et Saada-Robert, (1992)
proposent quatre degrés d'explicitation des régulations : les régulations implicites,
intégrées au fonctionnement cognitif que la personne ne percoit pas. Les régulations
explicitables, c'est-a-dire, celles que la personne serait capable d'expliciter a condition
qu'on lui pose des questions ou alors si les exigences de la tiche le nécessite.
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Extrait de (Allal et Saada-Robert, 1992) Régulation du processus cognitif montrant les différents types de régulation
et le role joué par la prise de conscience.

Les régulations explicitées sont celles dont la personne parlent spontanément avec les
autres et celles dont elle controle 1'intentionnalité. Et les régulations instrumentées par
des supports externes a la pensée et qui peuvent donner aux processus mentaux de
régulation une puissance accrue. La figure ci-dessous présente ces quatre types de
régulation montrant bien le continuum entre chacune d'elle. La prise de conscience est
l'acte cognitif qui permet a la personne de passer d'une impression ressentie a une
extériorisation, une explicitation trés consciente des moindres de ses actes.

I1 peut étre intéressant de détailler davantage ces différents types de régulation et de les
situer dans le contexte d'une tiche de production (par exemple, I’écriture du carnet de
bord dans notre programme de développement au capital émotionnel) et d’en faire le
parallele avec la démarche de I’apprentissage de la tache de régulation des émotions.

2.3.2.1 Les régulations implicites

Le niveau implicite échappe évidemment non seulement a [’accompagnateur (le
thérapeute ou I’intervenant) puisque les régulations sont complétement intégrées aux
processus cognitifs eux-mémes, mais également a la personne qui n'a bien sir pas
conscience de ce qui se passe. Ces régulations implicites peuvent se situer a des niveaux
différents : le niveau de la tache elle-méme dans le processus d’écriture proprement dit,
mais également a des niveaux plus ¢loignés de la tache : attention, fatigue, temps a
disposition, besoins vitaux etc. Si lI'on se centre sur le processus d'écriture lui-méme, on
peut supposer la présence de régulations implicites pertinentes a partir de I'analyse du
"premier jet" de texte produit. Ainsi, la personne qui écrit d'emblée correctement une
phrase se régule implicitement de fagon pertinente. Ce qui renverrait a la régulation
primaire suite a la premiere évaluation des modeles de coping. Avant méme de réagir, la
personne a déja effectu¢ de fagon automatique les controles nécessaires. (le conducteur
qui s’assure d’avoir régler son rétroviseur, bouclé sa ceinture.. ). La justesse de la
premicre réaction, peut s’expliquer au moins par deux facteurs : le fait de disposer de
connaissances déclaratives correctes sur le domaine et le fait d'effectuer rapidement et
automatiquement tous les controles nécessaires avant méme de réagir/conduire.
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Les régulations implicites propres aux processus de réactions sont, chez cette personne,
circonstanciées et efficaces. A l'inverse, pour d’autres personnes qui réagissent en
"premier jet" avec de nombreuses erreurs/dysfonctionnelles ne disposent pas, dans leur
répertoire, de régulations et de connaissances suffisantes. Cette remarque nous semble
trés importante, car dans un contexte didactique, I’intervenant ou le thérapeute- les
connaisseurs- doivent se positionner par rapport aux difficultés de la personne en leur
apportant leur connaissance.

2.3.2.2 Les régulations explicitables

Les régulations explicitables échappent au controle de la personne ou de I’intervenant-
thérapeute tant qu'une contrainte sur ce plan n'est pas installée. Par contre, durant un
entretien consécutif a la rédaction d’un texte dans son journal de bord de leurs réactions
ou management de 1’émotions, ou de maniére libre, il est possible de demander a la
personne comment elle s'y prend ou s’y est prise pour construire ou contrdler les
émotions qu’elles a reportées sur son carnet. Ce type de questions permet de faire
expliciter les régulations opérées par les personnes, ses regles de fonctionnement (ici
dysfonctionnements). Dans le cas de notre programme, les étudiants écrivent un journal
de bord. suivent les fiches rédigés a cet effet pour décrire dans une situation personnelle
qu’ils auront choisies, de décrire leur mode de fonctionnement et tout ce qui survient,
pour décrypter la régle contre-productive ou dysfonctionnelle en place) ;

2.3.2.3 Les régulations explicitées et instrumentées

Les régulations explicitées et instrumentées sont celles dont la personne peut parler avec
aisance. Par le biais d'entretiens et de supports divers (récits...), il est possible de
faciliter 1'explicitation de certaines régulations. Ces différents supports "objectifs"
permettent a la personne de mieux se souvenir de ce qui s'est réellement passé. Ces
régulations sont également celles dont la personne a le plus conscience. Elle sait
comment elle s'y prend lorsqu'elle est bloquée par exemple. D'un point de vue
pédagogique, c'est évidemment a partir de 1a qu'il est intéressant de travailler car a partir
du moment ou la personne sait comment elle procede, il est plus facile de modifier ses
comportements. C'est a partir de 1a que des métaconnaissances peuvent se construire ou
se modifier. Dans le cas de notre programme, les étudiants suivent et remplissent des
fiches avec une liste de questions (celles utilisées dans le protocole ACT) a cet effet
pour décrire dans une situation personnelle qu’ils auront choisies, de décrire a la fois
leur mode de fonctionnement et tout ce qui survient, pour décrypter la régle contre-
productive ou dysfonctionnelle en place) ; ces fiches sont en plus du carnet de bord.
Cependant, la difficulté¢ pour certaines personnes de verbaliser ce cheminement d’un
travail sur soi et leurs facons de se réguler, peut poser probléme. Car le langage étant le
vecteur principal de la pensée, on comprendra la difficulté d'expliciter ce qui se passe
"dans sa téte" simplement parce que le langage est au service de 1’expression de la
pensée, qui elle, est mentale et peut nous mentir monumentalement. On le voit, les
enjeux autour de la régulation (et l'autorégulation) sont trés grands. L'analyse et la
compréhension de ces mécanismes sont fondamentales pour expliquer comment la
personne fonctionne et performe dans sa vie pour maintenir une qualité de vie au travail.

3. Questionnements (existentiels ?) sur le principe
d’ « Acceptation »

Nous nous sommes posée un certain nombre de questions (de nature existentielle ? tout

au moins en rapport avec les valeurs qui conduisent notre action), pendant et a 1’issue
des formations et pendant la pratique sur le principe d’ « acceptation » dans la méthode
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ACT. Et particulierement, dans le cas des souffrances ou épuisement des personnes
entrées dans le métier d’enseignant pour « embrasser la cause noble de I’Education avec
un grand ‘E’ » ou de soignants « pour venir en aide » et dont ’enthousiasme, la
dévotion se sont vus remis en cause et leur ardeur refreinée, les consumant de
I’intérieur. Pour ces souffrances du « battant » ou du « sauveur du monde » que nous
cOtoyons aussi dans nos métiers, est-ce que le principe d’acceptation est opérationnel
dans ces cas-la ? Et quels risques ou dérives possibles d’accepter et pardonner, 1a ou le
facteur responsable sévit encore ? Ou encore, ou la réponse peut s’apparenter a une
résignation, ou a des petits arrangements avec sa conscience, voire de la lacheté ?
Bombe a retardement ? Ces questions ont trouvé des réponses primaires pragmatiques et
des réponses secondaires dans le temps, réponses existentielles (développées en fin du
chapitre), en se déplacant pour chaque, de sphére de son traitement de réponse.

3.1. L’acceptation : une Résignation ou Ré-assignation ?

Dans le cas du «sauveur du monde » qui voit la souffrance du monde médiatisée et
servie au quotidien sur nombre de relais de communication et qui veut aider sans en
avoir les moyens, si I’acceptation atténue la souffrance de la personne « a son niveau »,
qu’en est-il du risque de résignation passive ou d’accepter I’inacceptable, de sentiment
de lacheté que D’acceptation peut générer sous prétexte d’un « laisser-faire par
impuissance », ou d’une motivation par « le probléme n’est pas le votre » et faire
sienne le conseil du thérapeute ( « de se recentrer sur soi ») et a terme, peut-étre tendre
vers plus(s) de souffrance. Qu’en est-il aussi dans 1’acceptation la possible survenue ou
risque de manipulation ? Accepter la souffrance qu’elle procure et ne pas faire sienne la
cause, c’est accepter une violence silencieuse de I’inaction. C’est d’autant plus violent
que D’action est ce qui fait que «j’existe », que «je suis » et que «je me réalise ».
Comment pouvoir étre tranquille avec sa conscience avec cette déresponsabilisation que
I’on peut vivre comme une lacheté, un égoisme ... rajoutant a la souffrance ; bref : une
réponse se trouve dans une justification dans une spheére supérieure, de prise de
conscience humaine.

Difficile acceptation de ’acceptation. La réponse doit en fait sortir du niveau ou la
souffrance s’opere (ici individuelle, et sa souffrance d’embrasser la misére du monde »)
pour déplacer dans son traitement au niveau ou le probléme se situe : ceuvrer au bon
niveau du probléme (participer a des actions de collecte de denrées alimentaires qui
seront envoyées dans les zones du monde).

L’acceptation s’apparente dans ce cas a un principe primaire de préservation de Soi
pour pouvoir ceuvrer, se réinvestir a un autre niveau, ré-assigner son énergie a un
niveau secondaire (le lieu du probléme). Accueillir cette souffrance du quotidien et
garder 1’énergie du combat ou de la lutte individuelle pour une lutte collective qui ont la
ressourcer (militer dans une association, un think tank, ne plus étre seule...constituer
son armée au lieu d’étre seul chevalier blanc) ;

3.2. L’acceptation : « un lacher-prise dans un mode contemplatif » contre « une
action de lutte dans le ‘vrai’ monde » ?

L’acceptation peut s’apparenter a une méditation, a un acte militant pour un lacher-prise
dans un mode/monde contemplatif qui jure avec la lutte, ou l’action de lutte que
voudrait mettre en place la personne souffrante face un probléme concret, tangible
observable du monde réel ? Cette acceptation peut générer un sentiment de laxisme ou
de lacheté pour son Prochain ou complicité ou de non assistance ?
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3.3. L’acceptation : « un pardon a une impunité inacceptable : est-ce accepter
I’inacceptable » ?

La question sur le principe d’acceptation renvoie ici a la situation d’un sentiment de
devoir se faire violence pour pardonner le facteur responsable tout en sachant que la
cause ou le facteur responsable de la souffrance sévit ou peut sévir encore et/ou reste
impuni : le cas de personnes victimes de pervers narcissiques dont la justice ne fera pas
« justice » par défaut d’un droit appropri¢ : le cas de Jacqueline Sauvage et dont le
« civil » tente d’apporter d’ailleurs une justice « juste » ;

Accepter dans ce cas c’est aussi indirectement valider ou cautionner de I’inacceptable,
de subir la double peine d’étre victime et de devoir travailler sur soi pour accepter les
vices des autres ?

Ou encore I’exemple de la souffrance du témoin de vice-de forme ou malversations
créant de I’injustice organisationnelle dans la fonction publique allant a 1’encontre de
son éthique et des valeurs d’honnéteté et transparence affichées de I’institution, ; cette
souffrance que le témoin doit taire en raison de la menace pour le témoin de mise au
placard par les tenants de la loi du plus fort... ; le travail d’acceptation ne sert-il pas le
principe de Matin brun, la lacheté et laisser « la mauvaise monnaie chasser la bonne » ?
L’acceptation : n’est-elle pas un (pseudo)-arrangements avec Sa conscience ? Cette
acceptation, n’est-elle pas une bombe émotionnelle a retardement ?

3.4. L’acceptation : « une soumission » ou le paradoxe de «la résistance a la
résistance par ’acceptation » ?

L’acceptation ne risque-t-elle pas d’aboutir a la soumission et donc a une nouvelle
forme de souffrance, la souffrance dans le cadre du paradoxe de la résistance a la
résistance, la soumission ou la lacheté en temps de guerre ou d’occupation. La non-
résistance ne peut-elle pas donner lieu a des risques de dérive : le sentiment ou I’effet
Matin Brun de Pavloff ; résistance qui a pourtant permis de retrouver une France libre ?
une résistance (certes via les armes) ; I’acceptation, en imposant de se faire violence
pour « accepter », ne serait-elle pas injuste dans son principe méme et voire vecteur
d’encore plus de souffrance car per¢cu comme régit par une régle implicite ou explicite
« c’est a toi de changer /d’accepter car le systéme ne changera pas »?

La compréhension possible que nous en avons : dans le cas du syndrome du « battant »
« sauveur du monde » ou « chevalier blanc » : le principe devient selon nous acceptable
dans le cadre conscientisé et compris d’une nécessité de préservation primaire de Soi
pour une comnservation secondaire des Autres, de son espeéce humaine («sa
responsabilité humaine » chez les existentialistes) ; 1’acceptation devient acceptable
lorsque la conscience aura pris conscience de son existence et accompagné dans sa
réflexion par le thérapeute ou I’intervenant et vu suggéré d’autres modes d’actions, des
tactiques dans des cadres de références modifi€s, nouveaux ou tout au mois sortant du
cadre d’origine peuvent permettre de mettre en place la solution dans un autre cadre et
apaiser sa conscience : unir des forces individuelles pour défendre collectivement une
cause commune dans le cas de ’enseignant souffrant de sa vision de la mission de
« sauveur du monde », ou prendre de la distance dans le principe de la maxime de
Einstein, « On ne résout pas un probléme avec les modes de pensées qui I'ont engendré
» Albert Einstein, la métaphore du départ du général De Gaule en Angleterre comme
une prise de distance dans une forme mentale, physique et géographique : se distancer
pour pouvoir regarder le probleme d’une autre perspective ou, prendre de la hauteur,
analyser le probléme avec un mode de pensée différent et déplacer le traitement du
probléme dans une sphéere plus haute (le décentrer) pour le survoler et avoir une vue
compréhensive, ou pour objectif de trouver une solution qui convienne a sa conscience
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(ici : rassembler pour défendre une cause collective de la nation.. . ; en chevalier blanc,
le Général de Gaule n’aurait pas réussi) ;

L’acceptation : soumission ou le paradoxe de la résistance a la résistance ?

Ici P’acceptation de l’occupation est souffrance et l’acceptation ne veut pas dire
capitulation, ni lacheté, ni soumission si la encore 1’énergie de la résistance est déplacée
de la sphere du combat des armes vers une autre spheére d’un combat d’une autre nature,
une résistance sans arme, le détachement ou montrer le non-attachement. A la résistance
des armes 1’acceptation d’une autre forme de résistance sans arme et justement son
contraire, une résistance « désarmante » dans des compromis ou accords) ; peut-étre est-
ce la une explication a la non colonisation de la Thailande (Napoléon n’y a jamais
réussi). L’acceptation d’occupation du territoire du Nord de la Thailande sous un mode
de résistance silencieuse sans arme aurait eu raison de [’assaillant ? (la non lutte
désarmant I’assaillant, car pour faire la guerre il faut étre deux (sinon il s’agit de
barbarie), une raison possible : le non-attachement évitant 1’aliénation, et affaiblissant
tout pouvoir sur autrui (le guerrier sans adversaire est du coup désarmé car il n’a pas
prise dessus et donc seul issue : ’acceptation de la défaite par son retrait).

3.5. L’acceptation : un détachement de I’humain vers moins d’humain ou la fin du
romantisme ?

Dés-attachement/détachement : I’acceptation de la privation de I’attachement

Chez les bouddhistes, elle est une pratique et valeur de leur culture : le non-attachement
détachement car a partir du moment que « tu aimes tu vas souffrir » ... : mais n’y a-t-il
pas un revers de la médaille au non-attachement : faible romantisme, faible engagement
familial — pére absent-filiation, faible engagement au travail-absentéisme. ..

3.6. L’acceptation : un détachement de I’Autre pour un retour sur, ou un penser
pour Soi, ou Egoisme ?

- Recentration sur soi pour un dé-s-attachement, détachement vis a vis de 1’autre (les
autres personnes) : risque : 1’atténuation de ’attachement : un égoisme ? une invitation
a un retour sur soi mais qui n’est pas un égoisme. Un recentration sur I’essentielle, ce
qui nous fait que nous sommes et ce que nous voulons étre; exemple de I’aide-
soignante qui se recentre sur la relation-patient) ; ¢’est une invitation a une recentration
sur ses valeurs, ici humaines et d’aide et au bonheur simple que cette relation d’aide lui
procure tous les jours ;

cependant, pour d’autres il sera vu comme un bonheur simple et pensé sans « grand
lendemain », ou la notion du temps orientale (I’instant présent) n’est pas la méme que
celle occidentale, le kronos contre le kairos, et ou sa finitude est peut-étre plus ou mieux
conscientisée dans la norme et culture orientale qu’elle ne I’est en occident, ou elle est
justement source de souffrance (un drame, une peur ou un déni de finitude et
conséquences et explications a/de notre vie « Kronos » ).

L’acceptation, c’est aussi faire la paix, pardonner, pardonner pour une paix extérieur
¢galement, faire la paix avec Autrui pour rétablir une relation de paix intérieure pour ne
pas se consumer (Burn-in). L’analyse que nous en avons faite déja en amont : cette
acceptation selon nous renverrait a ou permettrait une préservation de Soi en gardant
son énergie pour un dépassement du Soi en vue de la conversation de I’ Autre (entendue
une cause qui nous est cheére) ; Nelson Mandela en captivité pourrait étre 1’illustration
d’une acceptation de sa situation de captivité pour se préserver (éviter de se consumer
de I’intérieur), en réassignant, réallouant son énergie non consumée au service de la
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cause collective qui ’animait (cause collective comme raison de son emprisonnement)
dans un dépassement de soi pour un engagement dans la conservation de 1’Autre grace
et soutenu par ses valeurs et sa vision de ’Humanité et de I’Homme s'inspirant de la
pensée ubuntu dans laquelle il a été élevé ; penséee proche des concepts d’humanité et
de fraternité' que I’on retrouve dans la philosophie existentialiste ; Nelson Mandela : «
nous sommes les autres» « nous sommes donc je suis »).

Enfin, au regard de ces questionnements, notre cheminement réflexif nous a amené ou
ramené sur les terrains de la philosophie, dite la thérapie de I’ame (Lucas, 2007), dont
nous vous livrerons quelques réflexions, comme tentative de réponse a nos
questionnements.

4. Vision humaniste existentialiste et rapprochement Body-Mind
de la pleine conscience et de I'acceptation et de I'engagement

Dans ’analyse des facteurs susceptibles d’accroitre le mal-étre des métiers émotionnels,
est souvent revenu le fait de ne plus servir la cause noble pour laquelle ils ou elles y
¢taient rentrées dans ce métier. Tour a tour vocation, sacerdoce, profession, la
conviction intime et sa part personnelle humaine emmenée dans la transaction de travail
renvoient a cette part du sensible et de subjectivité qui fait que la personne existe, se
réalise dans son travail. La préoccupation humaine est ce que partagent les métiers
émotionnels du monde du soin et de 1’éducation. On peut les rattacher a une vision
humanisme existentialiste qui expliquerait par ses principes ses souffrances. L’approche
ACT et de pleine conscience comme approche thérapeutique de la santé et formation au
« connais-toi toi-méme », n’est pas seulement une question de corps ou d’ame ; elle est
les deux a la fois, une approche « Body-Mind » corps-esprit, ou la philosophie va venir
panser 1’ame, 1a ou la médecine va soigner les (blessures de ce) corps. Au gré de notre
travail sur et avec ACT et les réflexions qui en émergent, et notre connaissance
d’approches philosophiques, nous rattachons ACT et la pleine conscience a
I’eudémonisme (que nous développons dans la derniere partie de la thése) de Socrate,
Platon ou Aristote ou « le bonheur est lié a I’activité de I’ame dirigée par la vertu dans
le cadre d’une existence accomplie » et pouvons trouver ses principes de justification et
d’actions a travers les trois concepts de la philosophie de I’humanisme existentialiste de
Sartre (1946) développée ci-apres.

4.1. L’homme « n’est d’abord rien »....premier principe de I’existentialisme

“L’homme n’est rien d’autre que ce qu’il se fait”, , alors, ’homme devient
entiérement responsable de ce qu’il est.

Dans I’approche existentialiste, il n’y a pas de concept d’homme préétabli auquel la
personne pourrait et devrait se conformer. La personne est libre de devenir ce qu’elle
veut ; elle va choisir, tout au long de sa vie, ce qu’elle sera, ce qu’elle aura décidé d’étre
; et elle peux a chaque instant devenir autre chose que ce qu’elle est & ce moment la.
(nos choix de vie nous appartiennent méme si parfois les raisons sont parfois cachées,
mais on a toujours le choix, Céline et sortir du cadre, ou Gounelle, de devenir

!'Ce mot, qui n'a pas d'équivalent en francais, exprime la prise de conscience d'un individu qui se définit par le
contexte humain dans lequel il vit et par ses interrelations avec autrui. Nelson Mandela#Ubuntu, « nous sommes les
autres » « nous sommes donc je suis ». Quelqu'un qui est dit d'ubuntu est ouvert et disponible pour les autres » car il a
conscience « d'appartenir a quelque chose de plus grand ». On retrouve des éléments de 1’approche philosophique
existentialiste humaniste.
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photographe, L homme qui voulait étre heureux, qui accepte et s’autorise a changer de
métier, de vie.).

L’existentialisme part de la vérité du cogito, le « je pense donc je suis » cartésien, seule
proposition certaine ; elle est I’expérience de la conscience qui se saisit elle-méme, mais
¢galement de la certitude de I’existence des autres consciences. D¢s lors, I’homme n’est
pas enfermé dans sa subjectivité, mais dans I’intersubjectivité du monde.

Dieu n’existe pas, et de ce fait, il n’y a pas de nature qui serait « humaine ». Et, donc il
n’y a pas une nature humaine qui se distinguerait des autres natures, pas plus qu’il n’y
aurait d’intellect supréme. C’est a ’homme de décider ce qui est bien, ce qui est mal,
et ce que doit étre ’homme. Dés los, il devient responsable de tous les hommes. En
effet, faire un choix, c’est implicitement dire que ce qui est choisi a une valeur, et
une valeur pour tous les hommes. L’existentialisme est un humanisme: la
responsabilité de ’homme est absolue ; ce qui engendre I’angoisse chez I’homme car
I’homme est seuls, sans excuses.

4.2. ... « L’homme ne sera qu’ensuite, et il sera tel qu’il se sera fait » : ’homme n’a
de réalité que dans son action. L’homme n’est rien d’autre que la somme de ses
actes, de sa vie.

Une morale de I'engagement et une philosophie de I'action

Dieu n'existe pas. L'homme n'est pas créé, mais il se crée par son activité subjective.
L’existentialisme n’est donc pas un « quiétisme » : loin de paralyser 1’action, la
personne doit s’engager. On comprend 1’angoisse qui survient lorsque la personne prend
conscience qu’elle n’a rien fait de sa vie. Egalement, lorsqu’elle prend conscience, que
de sa vie, elle en est et sera seule responsable. Puisque “le destin de I’homme est en lui-
méme”. C’est une conscience libre, et non une chose, comme pour le matérialisme, qui
en fait un objet parmi les autres, déterminé par 1’économie. L’homme est condamné a
étre libre”. L’étre humain n'a pas une essence figée, mais qu'il se fait a chaque instant :
c'est dans cette liberté que réside sa dignité. Seul 1'étre humain possede des valeurs et
peut les poser. Ces valeurs ne lui sont pas soumises de 1'extérieur, mais c'est lui qui les
fonde. Il n'y a ni valeurs absolues ni moralité pré-existante définissant 'homme d'une
facon fixe.

4.3. L’existentialisme n’est pas un individualisme. C'est 2 I'homme de se faire, de
devenir lui-méme, par ses décisions et ses actions et en usant de sa pleine liberté.

Il n'y a pas de nature humaine. L’homme est a se construire. C'est a chacun de se
réaliser. A chacun de réaliser, dans une époque et un lieu déterminés, sa propre histoire
qui ne peut étre fixée d'avance.: « Dieu n'existe pas » alors il n'y a pas de déterminisme
et 'hnomme ne peut refuser la liberté qui constitue son étre.

libre » (p. 39) L'homme ne peut pas compter sur des possibles qui seraient donnés a
l'avance, car le possible ne préexiste pas au réel. On ne peut pas savoir d'avance ce qui
va se passer et il est donc vain de compter sur un vague espoir. D’ou parfois 1’angoisse
de I’incertitude. L'existentialisme n'est pas un refus de 1'action, et donc ni un quiétisme.
Au contraire, cette pensée se fonde sur l'action - et plus encore sur I'action qu'il s'agit de
réaliser ici et maintenant, en fonction de la situation vécue par chaque homme. Loin de
paralyser 1’action, ’homme s’engage car ’homme n’a de réalité que dans son action.
L’homme n’est rien d’autre que la somme de ses actes, de sa vie. L'homme construit
donc son existence a chaque instant en choisissant sa vie et en la réalisant in
situ I'h€mme existe d'abord, se rencontre, surgit dans le monde, et [...] il se définit
apres » (Sartre, p. 29). En effet, « il n'y a de réalité que dans I'action » (Sartre, p.
51) : ce n'est que par rapport a ses actes effectifs que 1'on peut définir 'homme. Seule
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I'action peut réaliser 1'étre humain. Il privilégie en effet 1'acte sur la puissance et fait
de sa pensée une philosophie de l'effectivité. La principale conséquence de cette vision
du monde est l'affirmation de la totale responsabilit¢ de 1'homme : I'homme est
entierement responsable de ce qu'il est. Il doit aller jusqu'au bout de sa liberté et ne pas
rejeter en dehors de lui (dans un prétendu destin par exemple) ce qui ne dépend que de
son pouvoir de choix. D’ou «l’angoisse de I'homme », un sentiment existentiel
fondamental qui ne peut se réduire a un état pathologique. L'angoisse est le vertige de la
liberté se découvrant elle-méme. L'homme se rendant compte que sa liberté lui
confére un pouvoir infini est saisi d'une angoisse qui, si elle est vécue
authentiquement, le ménera a I'action responsable. Par elle, 'homme s'apercoit
qu'il est au fondement de ses propres actes et a donc le sentiment douloureux, mais
aussi épanouissant, de sa propre liberté. “/’homme est condamné a chaque instant
a inventer I’homme »La seule solution est de prendre une décision et d’en assumer la
responsabilité.

4.4. L'homme est transcendance et dépassement

L'existentialisme est un humanisme une nouvelle définition de 'homme. L'homme est
« dépassement » : « 'homme est constamment hors de lui-méme, c'est en se
projetant et en se perdant hors de lui qu'il fait exister 'nomme ». L'homme ne se définit
pas par un ensemble de qualités fixes et immuables : ce qui le caractérise, ce n'est pas ce
qu'il est, mais ce qu'il peut étre. Par conséquent, I'homme est un projet, toujours
tourné vers un avenir qu'il peut seul réaliser. C'est finalement ce que signifie le mot
« ex-sistence » : étre littéralement hors de soi et ne jamais coincider ni avec soi-méme,
ni avec le monde. L’Homme est transcendance : il est toujours au-dela de lui-méme
(comme le signifie le préfixe latin trans-). Il ne cesse a chaque instant d'inventer lui-
méme l'existence qui seule peut le réaliser.

Conclusion Transition

Enfin, ces deux premicres parties nous ont permis d’appréhender un des cotés de la
relation travail, celle de la personne engagée dans la transaction, celle qui apporte au-
dela de ce qui est décrit ou prescrit dans le contrat, son énergie, son enthousiasme, et y
livre un « quelque chose » de son cceur, de son ame et son mode de management
personnel du stress. Partant d’un travail sur soi, d’'un développement de son capital
émotionnel, nous avons vu que, les nouvelles compétences professionnelles, les
compétences émotionnelles des personnels du monde du soins et de 1'éducation, ne
suffisent pas a elles-seules pour prévenir des risques psychosociaux. Nous avons vu
aussi que dans les modeles de stress, l'environnement dans la relation au travail,
l'interaction, intervient dans les facteurs de risques. Le management des risques
psychosociaux ne peut étre de la seule responsabilité du collaborateur, et donc ne peut
relever qu’uniquement d'un management personnel. Il n’est pas seulement une affaire
personnelle. Il questionne également I'organisation et déja son management du
personnel ? La notion méme de stress voit dés lors sa perspective élargie a la question
de la responsabilité sociale des organisations dans/et a la qualité de vie au travail.
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PARTIE III

LE MANAGEMENT DES RISQUES
PSYCHOSOCIAUX ET DE LA QUALITE DE
VIE, REFLEXIONS, DISCUSSIONS ET
PRECONISATIONS : UN MANAGEMENT
DU/DE PERSONNEL ?... UN MANAGEMENT
PAS ST PERSONNEL

PLAN PARTIE III

CHAPITRE 1
Le management du personnel : de la posture du manager a la vision de 1’organisation de
la RSE

CHAPITRE 2
Management des personnels : les compétences reflet de la gouvernance au style de
management : I’importance de 1’investissement dans le capital émotionnel en éducation
et d’un management mindful pour ceuvrer a une performance et société mieux-/bien-

veillantes
CHAPITRE 3

Essai : Ré-évolution de cadreS : de la formation (de 1’aide soignant-enseignant au cadre

de proximité) aux organisations capacitantes pour une qualité de vie au travail

CHAPITRE 4
CONCLUSION-OUVERTURE « Connais-toi toi-méme » : la préservation de Soi pour
la conservation de 1’ Autre
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Quand Alcibiade demanda a Socrate comment devenir un bon responsable dans la
cité, un homme d’état, ce dernier lui répondit qu’il doit d’abord se connaitre lui-
méme et prendre soin de lui-méme. Il I’invita pour cela a un travail sur soi de
philosophe : « Il faut donc que tu acquieres d’abord de la vertu, toi et tout autre
homme qui veut commander et soigner non seulement sa personne et ses intéréts
privés, mais aussi I’Etat et ce qui appartient a I’Etat. »

(Platon, Alcibiade, §30).

Dans le cadre de notre recherche, réinterroger dans notre contexte contemporain cette
invitation de Socrate: en quoi un travail sur soi explicite peut-il participer au
développement du collaborateur que du manager au leadership et a un management du
stress autrement ? Cest ce a quoi nous nous intéresserons également.

INTRODUCTION

L’organisation d’aujourd’hui est confrontée a de nombreux défis, tant externes
qu’internes. Au-dela de sa nouvelle responsabilité sociale et sociétale, elle doit, selon
Peretti (2011), proposer un nouveau contrat social replagant I’homme au cceur de la
stratégie des organisations, pour répondre aux principaux défis de la ressource humaine.
Entre autres, parmi les sept défis soulevés par Peretti, le renouvellement du
management fait partie de la « révolution managériale » au sens ou cette révolution
vient modifier, voire bouleverser les pratiques et les compétences requises en ressources
humaines et leur corollaire, la formation des personnels de I’encadrement

Les nouvelles compétences professionnelles, les compétences émotionnelles des
personnels du monde du soin et de 1'éducation, ne suffisent pas a elles-seules pour
prévenir des risques psychosociaux. Dans les mode¢les de stress, 1'environnement dans la
relation au travail, l'interaction, intervient dans les facteurs de risques. Le management
des risques psychosociaux ne peut étre de la responsabilité seule du collaborateur, ou ne
peut relever qu'uniquement d'un management personnel. I questionne également
l'organisation et déja son management du personnel ? Ce n’est donc pas seulement la
personne qu’il faut soigner, mais également son environnement de travail !.

Nous questionnons la posture du manager et son style de management. Quel style de
management pour quels objectifs: du manager transactionnel a celui
transformationnel ? Quel style de leadership ? Certains styles peuvent-ils étre vecteur de
stress et d'autres a l'inverse stimulant ? Si le style de management du manager est en
cause dans le stress du collaborateur, comment I’expliquer ? La pression, la position, la
formation, les compétences du manager ou la vision de 1’organisation qui conditionnent
le recrutement du manager et son profil de compétences ? Et la qualité du management
est-elle de la responsabilité seule du manager ? D'ailleurs, quelle responsabilité sociale
l'organisation a vis a vis des risques psychosociaux et de ces/ses salariés ou
collaborateurs de maniere générale ? Son profil n’est-il pas le reflet de ce que
I’organisation a comme vision et mission de la RSE et de la QVT ? Autant de questions
qui interrogent la place de I’éthique, la morale et les valeurs de 1’organisation dans sa
responsabilité sociale et personnelle de son dirigeant, pour ceuvrer a une qualité de vie
du et au travail. Elles interrogent les cadres plurielles et les valeurs qu’elles sous-
tendent pour proposer une amorce de réponse en terme de modele.
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CHAPITRE 1 Le management du personnel : de la posture
du manager a la vision de I’organisation

Introduction

Management du personnel ? Comment le personnel des collaborateurs est-il managé ?
Les styles et types de management ont-ils tous les mémes effets sur la santé ? Quel style
de management pour quels objectifs: du manager transactionnel a celui
transformationnel ? Quel style de leadership ? Certains styles peuvent-ils étre vecteur de
stress et d'autres a l'inverse stimulant ? Si le style de management du manager est en
cause dans le stress du collaborateur, comment I’expliquer ? La pression, la position, la
formation, les compétences du manager ou la vision de 1’organisation qui conditionne le
recrutement du manager et son profil de compétences ?

La qualité du management est-elle de la responsabilité seule du manager ? Le stress du
collaborateur ne serait pas du fait seulement du manager et son type ou style de
management, l'organisation aurait sa part de responsabilité. D'ailleurs, quelle
responsabilité sociale 1'organisation a vis a vis des risques psychosociaux et de ces
salariés ou collaborateurs de manic¢re générale ? Par ce biais d’ailleurs, le recrutement
peut-&tre questionné ? Son profil n’est-il pas le reflet de ce que I’organisation a comme
vision et mission de la RSE et de la QVT ? Quelle vision du management pour quelle
qualité du management, de 1’éthique a la bienveillance ? Quelles responsabilités de
I’organisation dans cette vision ? Organisation « bienveillante » ou management «
bienveillant ? Quelle responsabilité du point de vue de la qualité de vie au travail ? Le
profil du manager recruté (ses compétences vues en partie II) et son management ne
serait-il pas a 1’image de 1’organisation et de son dirigeant et des valeurs ? Quelle
bienveillance et pourquoi ? Et pour en faire quoi ? Autant de questions qui interrogent la
place de 1’éthique, la morale et les valeurs de l’organisation dans sa responsabilité
sociale et personnelle de son dirigeant, pour ceuvrer a une qualité de vie du et au travail.

1. Type et profil de management des managers ou encadrants

1.1. Management et management’.

En sciences du management, on distingue les notions de manager et de leader. Nous
reprenons ici pour cette partie, des travaux et articles de recherche écrits et parus en
2002 et en 2009 sur la distinction entre le terme frangais management et le terme anglais
management et la notion de leadership (Gendron, 2002, 2007a,b,c, Gendron et al. 2009
). La notion de manager renvoie au verbe « manager », emprunté a l’anglais et
renvoyant a « gestion », « direction » et « technocrate ». Elle renvoie au terme anglais «
management » avec I’accent (que nous écrivons ainsi : management’). Ce terme n’est
pas a confondre avec le terme « management » dérivant du vieux mot frangais « manege
», lui-méme dérivé du terme latin « manus » (la main) et de I’italien « maneggio » «
maneggiare » signifiant « manier » « conduire », terme réintroduit par 1’Académie
francaise en 1973 (pour un développement, voir Gendron, 2007). Son équivalent en
anglais est le terme « leader » qui renvoie a la notion de leadership. Le leadership fait
référence a la capacité d’un individu a conduire d’autres individus ou organisations,
dans le but d’atteindre certains objectifs. Le leader se distingue du gestionnaire ou du
décideur, lequel a des capacités pour I’administration sans pour autant mener un groupe
ou une organisation a un autre stade de son développement. En revanche, le leadership
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comme compétence se définit par la capacité de mobilisation et d’influence. Ainsi, le
leader est capable de guider, d’influencer et d’inspirer. Il favorise le changement et
I’engagement actif des acteurs qu’il accompagne.

La distinction entre « leader » et « manager » se retrouve dans les styles d’autorité et de
management décrits dans les années 1930 par des théoriciens des organisations. Lewin,
Lippit et White (1939) ont mesuré, dans leurs travaux sur I’influence sociale, I’impact
des styles de management sur le comportement des personnes, leur productivité et
I’atmospheére du groupe. Leurs expérimentations ont montré, en ce qui concerne
I’efficacité des groupes, la supériorité du style démocratique du chef sur le style
autoritaire. Dans le cas du chef ou du manager autoritaire (qui renverrait a la figure du
manager transactionnel décrite plus loin), les décisions concernant le travail et
I’organisation du groupe sont prises par le responsable seul, au fur et a mesure de
I’évolution des activités. Les décisions ne sont ni justifiées, ni explicitées par rapport a
une progression. Les criteres d’évaluation du manager ne sont pas connus et, a I’écart de
la vie du groupe, il n’intervient que pour canaliser le travail ou faire des démonstrations
en cas de difficulté.

Dans le cas du manager au leadership démocratique, les décisions résultent des
discussions provoquées par le leader et tiennent compte de ’avis du groupe. Elles sont
articulées par rapport a une progression, chaque étape étant clairement située et
finalisée. Par ailleurs, le manager au leadership démocratique explicite les jugements
qu’il pose et les justifie. Quand un probléme se pose, il suggere toujours plusieurs
solutions, entre lesquelles le groupe doit choisir. Sans trop participer lui-méme aux
activités, il s’efforce d’étre intégré a la vie du groupe. Au-dela des savoirs et savoir-
faire, et relativement aux différents modeles de leadership existants, les caractéristiques
personnelles les plus importantes du leader renvoient aux compétences émotionnelles
relevant des savoir-étre. Elles rendent compte d’un haut niveau d’énergie et
d’engagement dans 1’action (incluant persévérance, implication, capacité de prendre des
initiatives et des risques, volonté de relever des défis, etc.) ; d’une connaissance de soi
et d’une confiance personnelle, d’une capacité de souplesse, d’adaptation et
d’apprentissage ; d’une intégrité, d’une <éthique personnelle et du sens des
responsabilités ; de valeurs axées sur la collaboration et le service aux autres (internes et
externes).

1.2. Style de management et leadership

Au vu des différents travaux qui se penchent sur la notion de leadership, celui-ci se
définit comme la capacité a susciter la participation volontaire des personnes ou des
groupes au regard des objectifs suivis. Contrairement au pouvoir du manager délégué
par ’instance hiérarchique en fonction du poste occupé, le leadership fait implicitement
référence au processus d’attribution, c’est-a-dire aux mécanismes d’identification
positive, voire de projection, que des personnes réalisent a 1’égard d’une autre. Ce
processus crée une situation partiellement favorable a cette dernic¢re, mais aussi porteuse
de contraintes. En effet, un individu ne peut en influencer un autre que si ce dernier est
en relative dépendance par rapport a lui. En ce sens, I’exercice du pouvoir est un
construit d’acteurs qui est a la fois relatif aux personnes elles-mémes, a leur capacité a
lire les situations, a les traduire en relations et a ceuvrer sur les perceptions et les
représentations.

L’essence méme du leadership repose donc sur cette combinaison complexe et
personnelle de savoirs, savoir-faire et savoir-étre, qui n’est pas octroyée avec
I’obtention d’un poste et reléve de la capacité d’influence et des compétences
émotionnelles de la personne. Cette influence ne peut étre considérée comme un simple

214



synonyme du pouvoir, tel que dans ’idéal wébérien de I’autorité rationnelle 1égale, ou
I’autorité est un pouvoir institué. Cette influence repose sur les compétences d’un
individu a mobiliser, au sein d’un groupe, les divers détenteurs d’influence. De maniére
générale, les fonctions du leader sont variées : il est le moteur du groupe ; il anime et
répartit le travail, a la capacité de proposer des méthodes de travail efficaces et de
définir les grandes lignes d’action, est capable de sentir, analyser et réguler les tensions
internes du groupe et est le garant de I'unité du groupe, qu’il représente a I’extérieur.
Les qualités du leadership réferent a des compétences, entre autres émotionnelles, c’est-
a-dire a la mobilisation d’un ensemble de ressources pour résoudre une situation
problématique, dans un contexte donné.

1.3. Du manager transactionnel au manager transformationnel au leadership
éthique

1.3.1 Le gestionnaire et le leader

Dans les modeles de management (Gendron, 2002, 2006a, 2007a, c, e), les styles
managériaux renvoyant aux extrémes du technocrate et du leader se réferent
respectivement aux figures du manager transactionnel et transformationnel (Mandell et
Pherwani, 2003 ; Dion, 2005).

Tableau 2.1. Figures de managers : le technocrate et le leader

Manager transactionnel : figure du | Manager transformationnel : figure du
technocrate leadership

Parle Ecoute

Est orienté vers le produit Est orienté vers les personnes
Besoins du département Besoins du client
Compétition Coopération

Individuel Groupe

Logique Intuitif

Communique par écrit Communique oralement
Vendable Qualité

Image Substance

Secret Honnéteté

Gain a court terme Relation a long terme
Résultats immédiats Processus

Critique Motivant

Contrdle/sanction Motive/gratifie

Source : Gendron (2006, 2007)

Chez le technocrate ou gestionnaire dit « manager transactionnel », la relation avec les
personnes dont il a la charge est centrée sur I’accomplissement des taches et le contrdle
des résultats, tel I’enseignant vérifiant le travail accompli par 1’éleve. Dans celle du
leader ou « manager transformationnel », [’accent est mis sur la relation qui ’unit aux
personnes dont il a la charge, a savoir des comportements qui induisent un processus de
transformation chez le collaborateur, comme le développement et 1’épanouissement.

Le manager « transformationnel » est ici associé a la position du leader, mais seulement
de celui qui est jugé démocratique. Ce n’est ni I’institution ni le charisme qui fondent
I’autorité du leader, mais le fait qu’il serve les personnes autour de lui. Son autorité est
fondée sur sa compétence, sa mission, son engagement et son authenticité.

Par ses compétences, il a la capacité de transcender la situation en imposant une vision
et de transformer et modifier en conséquence le comportement de ses suiveurs
(« followers »), entre autres ses collaborateurs, pour en faire de véritables agents du
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changement, des salariés autonomes, acteurs de leur évolution et de leur développement
équilibré.

1.3.2 Le manager au leadership éthique

Les fonctions du manager transformationnel, du leader et du manager au leadership
¢thique se distinguent par les objectifs poursuivis. Le leader éthique n’apparait pas
seulement comme « servant » efficacement son organisation, mais également comme
vecteur de croissance personnelle (des autres), misant sur le progres des personnes sous
sa responsabilité. Il fonde son action sur I’éthique, offre un modele dévoué au bien-étre
et a ’amélioration de la condition de ses collaborateurs ou des personnes qu’il a en
charge. Il inspire ses collaborateurs et les personnes dont est responsable par son
exemplarité et son authenticité. Particulierement dans les métiers émotionnels et des
ressources humaines (éducation, santé...), le leader éthique promeut 1’équité, les valeurs
humaines et le sens de la vie et du respect humain.

Fondant précisément son action sur 1’éthique, il est au service de la personne ; en cela, il
se distingue du manager transformationnel, qui ne fonde pas nécessairement son action
sur la notion de service. En outre, le leader éthique, par son exemplarité et son
authenticité, travaille activement a ce que chaque collaborateur sous sa responsabilité
puisse croitre dans tout son étre et a ce que son organisation bénéficie de la croissance
globale de ses collaborateurs ou des personnes dont il a la charge.

Le manager au leadership éthique, compétent émotionnellement, sait, au-dela de
I’exemplarité, stimuler et développer ses collaborateurs et leur performance dans un
cadre de travail serein et équilibré, répondant a un principe simple, souvent négligé : «
On ne travaille bien que lorsque I’on se sent bien. » Si les compétences émotionnelles
sociales dans des fonctions d’encadrement ou de management d’équipe, telles que les
fonctions de communication, apparaissent évidentes pour étre manager, elles ne
suffisent pas pour étre un leader (dans le sens d’« un manager responsable,
respectueux... c’est-a-dire “développeur” de la ressource humaine »). Le leader doit
avoir ¢galement développé ses compétences €émotionnelles personnelles ad hoc afin de
faire face a des situations tendues, pour manager et faire évoluer son équipe tout en
répondant aux objectifs de I’organisation. Par exemple, une connaissance de soi et la
confiance en soi importent pour que le leader s’autorise de s’affranchir de décisions
inadéquates, ou encore de modeles de management qui ne sont pas en phase avec la
réalité de son terrain, pour qu’il ose s’en remettre & son jugement et a son expérience.
Mieux le leader se connait, plus il sera authentique et plus il sera capable d’apprendre a
se faire confiance dans les zones d’incertitudes rencontrées dans son métier et, par
exemplarité, développer les compétences émotionnelles de ses collaborateurs : ce sera
un manager pratiquant un style de management « 3H » (head, hand et heart) (Gendron,
2004), un manager mindful ou de « pleine conscience », pleinement conscient de ses
actes.
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2. L’organisation capacitante pour une performance mieux-
/bienveillante : la responsabilité sociale des organisations en
cause

2.1 Management responsable et responsabilité sociale des organisations

2.1.1. Management responsable

Si le contexte incertain du monde d’aujourd’hui, en perpétuel changement et de plus en
plus complexe, bouleverse et transforme la fonction de manager, celui-ci doit, avant de
prendre ses fonctions, s’efforcer de se poser la question des présupposés et préjugés qui
conditionnent sa vision. L’intervention du manager n’obéissant plus a des logiques
toutes faites consignées dans un mode d’emploi, le contexte oblige le professionnel a
s’impliquer dans une action réfléchie et consciente, articulant connaissances et valeurs.
La singularité de chaque situation interdit la répétition et les schémas déterministes. Le
manager est ainsi appelé a réajuster en permanence sa posture (engagement et distance),
a interroger sa lecture des situations (références théoriques), a construire de nouvelles
modalités de management (méthodologie et technicité), a innover, a inventer sans cesse
le sens et son mode d’agir (références axiologiques). Autant le contexte que la
singularité des situations supposent a la fois une certaine flexibilité et une solidité du
point de vue de la confiance en soi.

Ainsi, dans cette zone de turbulences ou se déploient 1’action et les décisions du
manager et ou reégnent ’incertitude et I’incomplétude, le manager doit mobiliser, mettre
a I’épreuve ses compétences, selon la pertinence et 1’opportunité qu’il leur reconnait et
selon les valeurs qu’il se donne pour étayer le sens de ses interventions. Son action sera
bonne, juste, respectueuse de I’autre au regard de ses conséquences, dans une approche
téléologique de 1’éthique, au sens d’une « éthisation » de 1’action, et non plus seulement
basée sur les intentions qui la fondent, comme dans les éthiques déontologiques.

Enfin, le manager mindful doit pouvoir ouvrir et ceuvrer a mettre en place aupres de ses
collaborateurs un espace et un environnement de travail épanouissants, développant
ou/et exprimant le potentiel des collaborateurs, pour/et ceuvrer a rendre « capacitante »
les organisations ou tendre vers des organisations, non plus seulement apprenantes mais
également « capacitantes » ; qualificatif qui renvoie a celui de « capacitation » des
individus de D’approche des capacités de 1’économiste Amartya Sen que nous
transférons a I’organisation. Via la capacitation ou I’empowerment des collaborateurs et
des personnes qui les composent, dont le manager a la responsabilité et la charge du
développement, et la sienne par effet d’entrainement peut faire évoluer 1’organisation et
sa gouvernance.

Dans cette orientation, I’approche par les capacités réinterroge les organisations
apprenantes, opérant ainsi un changement de paradigme. La gestion n’est plus gestion
du personnel, mais de la personne. Ainsi, le manager « efficace de demain », selon
I’expression de Peretti, se devra de pratiquer un management mindful et bienveillant, «
adapté a la maturité de chacun » de ses collaborateurs, dont dépend la performance
classique, financiere, dite du gestionnaire mais également sociale (effectivité de la
responsabilisation sociale des entreprises, d’une organisation capacitante et de
I’empowerment des collaborateurs), participant a une performance bienveillante /ou
mieux-veillante, respectueuse dans ses pratiques sociales, environnementales ou de
gouvernance ; une performance bienveillante et plurielle, pouvant s’enrichir
mutuellement, dans un cercle vertueux et durable de croissance.

A P’inverse, une performance « non éthique » a un cotit social, juridique, économique et
organisationnel. En engendrant la démotivation des collaborateurs, elle entraine une
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moindre productivité et, partant, une diminution des chiffres de I’entreprise. Ainsi, le
manque de respect de la diversité, la discrimination, les pratiques déloyales, les
licenciements a outrance... obligent a mettre en place davantage de contrdles qui
occasionnent des dépenses supplémentaires et géneérent potentiellement un manque a
gagner en se privant du potentiel humain, de sa différence et de sa diversité, créatrices
de valeur ajoutée, et que 1’on retrouve souvent comme vecteurs de créativité.

Au rebours du manager utilisant la défiance, la contrainte et la mise en compétition de
ses collaborateurs comme vecteur de performance, le manager mindful agit en son ame
et conscience sur le terrain de la bienveillance, en se positionnant comme une ressource
au service de ses collaborateurs. Dans cette situation, étre bienveillant ne signifie
aucunement renoncer a 1’exigence, mais au contraire la porter conjointement avec le
collaborateur.

En tant que nouveau modele, le management mindful et bienveillant redonne du sens
aux approches RH et managériales dans une perspective organisationnelle et
personnelle, a la fois comme posture et comme valeur que le manager cherche a mettre
en place, dans une quéte permanente qui engage sa conscience et sa volonté en tant que
« développeur » de la ressource humaine, ou facilitateur responsable de I’empowerment.
Cependant, cette quéte n’est jamais acquise, car elle dépend des conditions de
I’organisation, c’est-a-dire du potentiel capacitant de cette dernicre et de son sens de la
responsabilité sociale.

Le contexte incertain du monde d’aujourd’hui, en perpétuel changement et de plus en
plus complexe, bouleverse et transforme la fonction de manager et les modeles de
management traditionnels. L’éventail des attributs de la fonction de management
s’¢largit, le vocabulaire de la discipline s’enrichit et les nouveaux termes foisonnent.
Management responsable, management authentique, compassionnel, positif,
respectueux, humaniste... ou encore management mindful ou de pleine conscience en
sont des exemples ; certains de ces qualificatifs renvoient aux nouvelles compétences
attendues du manager, d’autres a de réels marqueurs et attributs, propres a de nouveaux
modeles de management, pouvant renvoyer a ce que Peretti (2012) qualifie de «
révolution managgériale ».

2.1.2. La responsabilité au sens de responsabilité sociale

Le management dit « responsable » renvoie a ces nouvelles préoccupations et a un
nouveau modele de gestion devant prendre en compte les principes du développement
durable associés au management (socialement) responsable des organisations, en lien
avec les notions de responsabilité sociale des entreprises (RSE) et de performance
globale. Dans cette nouvelle configuration, la performance financic¢re n’est plus le seul
critere d’appréciation de la performance d’une organisation. La performance globale
inclut, au-dela de la dimension é&conomique, des dimensions sociale et
environnementale. Elle se référe a une vision autre de la performance, non plus
seulement axée sur la maximisation des profits a court terme, mais plus respectueuse
des parties prenantes (clients, salariés, fournisseurs, actionnaires, société civile,
environnement) ; performance et responsabilité doivent s’articuler pour autoriser un
engagement de 1’organisation dans le développement durable, une performance «
bienveillante ».

En France, ce nouveau type de managers responsables, dotés d’une culture d’entreprise
en phase avec les objectifs du développement durable, ainsi que de comportements et de
pratiques durables, tarde cependant a s’imposer, ainsi que la formation ad hoc. Cette
inertie peut s’expliquer par les organes de direction, qui tendent a penser que les enjeux,
principes et objectifs du management responsable se limitent a [’application de

218



démarches RSE, se réduisant essentiellement a la mise en ceuvre de normes, chartes,
labels et autres certifications par des spécialistes travaillant en étroite collaboration avec
eux et ne se reportant qu’a eux. Le management responsable, pour ces organes de
direction, reste per¢u comme un ensemble de pratiques renvoyant aux exigences et
obligations minimales d’ordre institutionnel.

Ainsi, nombre d’équipes dirigeantes n’ont toujours pas pris, en France, la mesure de ce
changement, alors que les fonctions et roles du manager évoluent et doivent, dans ce
nouveau contexte, évoluer se transformer radicalement.

2.1.3. Laresponsabilité au-dela de la dimension comptable et 1égale

Le changement de paradigme dans le management n’est pas le fait de la bonté des
entreprises, méme si des préoccupations morales, voire religieuses ou spirituelles, ne
sont pas totalement a négliger. Il a ¢été rendu nécessaire par les profondes
transformations de 1’environnement économique et 1’essoufflement du modéle de
compétition, qui a permis de redécouvrir ’efficacité des modeles de coopération (cf. le
« dilemme du prisonnier »). Pour certains, la réalité est extérieure et s’impose. Pour
d’autres, elle n’existe qu’a travers la conscience qu’en ont les salariés, ceci expliquant le
retard de la France dans les mesures accompagnant ce changement et cette
transformation. A I’inverse, a I’étranger, pour d’autres courants, ce changement ne se
limite pas a la seule dimension comptable et l1égale institutionnelle, mais interpelle la
ressource humaine du manager et ses compétences a faire face a ses nouvelles
responsabilités. Il est vu comme un nouveau paradigme et modéle de management qui
préfigure des rapports sociaux différents de la vision ancienne, post-fordienne, des
relations industrielles et sociales.

Ce changement ne pouvant s’opérer par le seul biais du comportement des
organisations, il nécessite une régulation globale et une prise de conscience collective
qui diffusent et densifient les pratiques de ce nouveau management et revisitent le
développement de la ressource humaine. Particulierement, il questionne la formation
des managers et des dirigeants, car le management responsable ne se décrete pas et il ne
suffit pas d’avoir des responsabilités pour étre un manager responsable.

En effet, au-dela de la fonction de gestionnaire, le périmetre d’action et de
responsabilité du manager s’agrandit ; il n’est plus attendu d’étre un « bon » soldat, ou
d’« étre a sa place » et de « doing things right » pour étre un « bon » manager. Le
nouveau manager doit se positionner dans I’organisation en responsable : rendre compte
de ses propres décisions, des conséquences plus ou moins prévisibles de ses actions, de
celles de ses collaborateurs ; créer de la valeur ajoutée en instaurant une responsabilité
partagée, faire progresser, impulser, favoriser l’innovation. Se voyant désormais
responsable de tout, dans un périmétre étendu, sans pour autant maitriser 1’ensemble, il
doit composer avec les freins du systeme et de I’environnement, ceci dans le cadre
d’une nouvelle approche, globale, de la performance. D’ailleurs, Manoukian (2011)
souligne que les nouvelles compétences managériales ne peuvent étre développées sans
cohérence d’ensemble ni objectifs et indicateurs précis en lien avec une stratégie RSE,
pour se sentir en mesure de compenser les impacts sociaux, sociétaux et
environnementaux de ses activités et décisions. L’engagement dans un management
responsable doit articuler 1’économique et I’humain, point de départ indispensable d’un
changement de paradigme vers un management responsable. Pour ce faire, le
management responsable mobilise un certains nombre de notions renvoyant a 1’éthique,
la morale, la conscience et la bienveillance, afin de tendre vers un management
respectueux et une performance bienveillante. C’est dans cette perspective que s’inscrit
le management mindful ou de pleine conscience et positif.
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2.2. Responsabilité, éthique, morale et bienveillance

Les nouvelles responsabilités (économique, sociale et sociétale, environnementale...)
du manager qui vise a prendre en compte les attentes de toutes les parties prenantes dans
la gestion de 1’organisation, corrélées a la pression et a I’accroissement des enjeux et
risques redéfinissent les contours de la notion méme de responsabilité. Elle réfere a la
notion d’éthique, qui partage une étymologie commune avec la notion de morale dans la
tradition philosophique, amenant certains a les utiliser indifféremment. Le terme «
morale », issu du latin mos/mores (mceurs, coutumes), et le terme « éthique », dérivé du
grec ¢thos (manicre d’étre), rendent compte tous deux de la question des valeurs dans
leur rapport a la vie humaine. Pour Lopes Martin (2010), dont nous empruntons la
vision et la réflexion, il importe de les distinguer au-dela du plan heuristique.

2.2.1. Conception déontologique de I'éthique : la morale

Kant définit I’éthique relativement au respect de valeurs jugées primordiales renvoyant,
dans le domaine professionnel, a la notion de déontologie, de devoir (deontos), qui est a
I’origine de 1’agir moral. Pour Kant, agir moralement, c’est agir en conformité avec la
loi et les prescriptions morales. Celles-ci étant le fruit de la reconnaissance d’une
contrainte, contrainte que la volonté s’impose librement a elle-méme, indépendamment
de tout calcul intéressé. La liberté et ’autonomie sont définies en lien avec cette
capacité de ’individu a obéir inconditionnellement aux devoirs, méme au préjudice de
ses inclinations, de ses désirs, de ses passions.

Appliquée au travail, la morale est I’ensemble des regles et des devoirs qui régissent une
profession, la conduite de ceux qui I’exercent, les rapports entre ceux-ci et leurs clients
ou le public. En cela, elle joue un réle d’encadrement de I’action, en référence a des
valeurs et des principes admis par un corps professionnel et au moyen d’un socle
commun de regles, prescriptions, recommandations et procédures pratiques, en vue d’un
agir ensemble ; normes de référence permettant de valider ou de proscrire certaines
pratiques participant de 1’identité professionnelle et dont le respect et 1’application
effective rendent aujourd’hui compte de la notion de qualité, au sens ou celle-ci devient
a la fois un devoir, un deontos (ce qu’il faut faire), désignant le but de toute action, mais
aussi le fondement actuel d’une morale professionnelle.

Aussi, le travail social en général, et le travail émotionnel en particulier, dont releévent
les fonctions de manager, tire souvent, dans la pluralité de ses modalités d’intervention,
son sens et sa légitimité des contextes dans lesquels il s’inscrit. Cependant, comme le
souligne Lopes Martin (2010), « I’existence d’un cadre juridictionnel inscrit dans le
code pénal d’un contexte institutionnel régi par des orientations spécifiques, d’une
morale collective et coercitive et d’une déontologie qui code les pratiques
professionnelles ne suffit pas a “éthiser I’agir”. [...] Le droit, la morale et la déontologie
constituent des cadres de référence institués, mais ils ne dispensent pas les personnes
d’avoir a délibérer, a se positionner, a choisir lorsque des dilemmes, des conflits
éthiques ou des situations inédites les obligent a se déterminer “en leur dme et
conscience” , c’est-a-dire a partir de leurs propres convictions et non des déterminants
extérieurs. Il peut arriver, compte tenu des références juridiques en vigueur, qu’elles
frolent parfois la limite avec la loi » (Lopes Martin, 2010, p. 12)

2.2.2. Conception téléologique de I'éthique : I'éthique

Cette conception déontologique s’oppose a la notion d’éthique de responsabilité, que
I’on retrouve dans la conception téléologique ou conséquentialiste, selon laquelle une
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action est jugée bonne ou mauvaise en fonction non pas des intentions qui la
gouvernent, mais des fins (telos) qu’elle poursuit et des conséquences de 1’action elle-
méme. C’est d’aprés le but que se donne une action et d’apres les résultats qu’elle
engendre que 1’on doit déterminer sa valeur. Il s’agit ici de 1’éthique, au sens de Weber,
qui se réfere aux finalités et buts d’une action ou d’une décision. Dans cette optique,
toute réflexion éthique se fonde sur les effets d’une action, considérant qu’elle ne peut
étre jugée bonne ou mauvaise qu’en raison de ses conséquences. Ainsi, une décision,
une conduite est jugée bénéfique ou défavorable sur la base de ce qui est observable,
plutot que sur I’intention, plus difficile a appréhender.

Pour Aristote, fondateur des morales téléologiques, la fin supréme de toute action est le
bonheur, un bonheur qui ne se réduit pas au plaisir ni aux richesses ni aux honneurs,
mais qui met en exergue la relativité¢ des valeurs et la hiérarchisation des fins de I’action
: « Pour les uns c’est une chose et pour les autres une autre chose ; souvent le méme
homme change d’avis a son sujet : malade, il place le bonheur dans la santé, et pauvre,
dans la richesse... » Aristote, Ethique a Nicomaque, I, 2, 1095 a.

En effet, alors que 1’éthique déontologique renvoyant a la morale a une origine
transcendante, exogéne et ¢émane de structures (sociales, culturelles, étatiques,
professionnelles) dépassant I’individu, 1’éthique téléologique, nommée communément «
¢thique » sans son qualificatif, a une origine immanente, endogeéne et puise ses
références dans les valeurs que I’individu adopte a titre personnel, qu’il prend a son
propre compte et dont il endosse seul la responsabilité. Ainsi, 1’éthique renvoie a
I’ensemble des régles de référence personnelles d’un individu, qui guident ses
comportements et ses actes. Il s’agit en quelque sorte d’une « empreinte morale
personnelle ». C’est cette réflexion intime, cette dimension subjective des valeurs qui
fonde son éthique et c’est a I’aune de ces références axiologiques personnelles que le
manager aura aussi a expliciter son positionnement. En effet, ses interventions se
déploient parfois dans des espaces étriqués, entre aide et contrdle, intérét des
collaborateurs, des clients, des supérieurs hiérarchiques et contraintes sociales, qualité
du management et criteres de rentabilité, utopie et principe de réalité. Lopes Martin
consideére que 1’éthique ne peut étre réduite a la qualification du « rapport de soi a soi »
et réserve le terme de morale au « rapport de soi aux autres ».

Selon les perspectives, morale, déontologie et éthique ne s’opposent pas; elles
interférent et sont méme intimement liées en ce qu’elles se référent au méme espace
axiologique ; cependant, elles se distinguent par leur champ d’application,
respectivement les champs social, professionnel et personnel. Le discours normatif et
impératif de la morale et de la déontologie, qui indique les bonnes et les mauvaises
conduites, les bonnes et les mauvaises pratiques pour un collectif, ne dispense
cependant pas le professionnel d’un travail personnel de réflexion et de délibération : sa
réflexion personnelle, la pleine conscience, le « mindful ».

L’éthique et la morale, pour Lopes Martin (2010), concernent toutes deux le rapport de
soi aux autres, mais selon deux dispositions différentes : la morale désigne 1’ensemble
des regles exogenes de conduite individuelle et 1’éthique celui des régles endogenes de
conduite individuelle. La distinction qu’il propose entre éthique et morale n’est fondée
ni sur une distinction ontologique (1’éthique concerne le soi, la morale concerne le soi
avec les autres), ni sur une distinction épistémologique (I’éthique est descriptive et
réflexive, la morale est pratique), mais sur une distinction phénoménologique en ce
qu’elle vise les choix concrets que fait I’individu lui-méme par rapport a ces regles,
dans une situation donnée.
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Agir moralement, c’est ceuvrer en conformité avec les regles qui régissent le contexte
dans lequel I’individu se meut, des régles qui s’imposent a lui malgré lui et auxquelles il
se conforme de maniére passive.

Agir éthiquement, c’est adopter, par rapport a ces reégles, une posture active. Ainsi, agir
en ¢thique peut consister, dans certaines circonstances, a s’opposer aux regles
dominantes. C’est a cette attitude personnelle par rapport aux regles et valeurs
instituées, qui fait que I’individu décide de les respecter ou de les transgresser, qu’est
réservé pour Lopes Martin le mot « éthique », auquel renvoie pour nous la notion de
« pleine conscience ». Elle est la disposition individuelle & mobiliser, parmi la panoplie
des valeurs instituées, celles qui conviennent pour orienter son action. C’est a I’individu
de décider de la pertinence ou de ’opportunité de convoquer telle ou telle valeur pour
orienter ’attitude qu’il adopte dans telle ou telle circonstance, de la méme maniére que
« I’important n’est pas ce qu’on a fait de nous, mais ce que nous faisons nous-mémes de
ce qu’on a fait de nous »'.

Cette perspective de 1’éthique permet de concilier la liberté et la responsabilité
individuelles avec I’existence de systeémes axiologiques et de régles de comportement et
de conduite collectives. Dans le champ du travail social et, entre autres, dans les
fonctions et responsabilités du manager, une démarche éthique, dans la perspective de
I’individualisme axiologique téléologique, consiste, au-dela des préoccupations de
performance, a choisir d’agir pour accompagner et aider le collaborateur au regard de
ses besoins, ressources et attentes, toujours selon le principe de non-nuisance. Il ne
suffit pas, des lors, de prétendre que tous les moyens sont bons, pourvu que les buts le
justifient : il faut veiller a ce que le collaborateur ne subisse aucun préjudice, flit-ce au
nom d’une « bonne intention », comme celle de vouloir guider, diriger, « penser pour »
les collaborateurs ou d’essayer de « parler pour eux », parfois en négligeant leurs
propres opinions, désirs ou intéréts. Kant soulignait déja qu’il n’y avait pas de pire
tyrannie que celle de « vouloir le bien d’autrui ».

Malgré les différents garde-fous —droit, institution, morale, déontologie — qui
constituent une toile de fond a I’action, celle-ci est toujours fagonnée par le
professionnel au gré du niveau de son engagement dans la situation. Si Lopes Martin
I’applique au champ du travail social, cette perspective s’étend €galement aux métiers
du management. Le manager aura parfois a gérer 1’absence d’indications explicites sur
la conduite a adopter : il aura alors, lui aussi, a « inventer sa loi lui-méme ». C’est ce
choix, qu’il fera d’apres la lecture qu’il a des différents paramétres de la situation, mais
aussi des valeurs qu’il convoque dans son jugement, qui va orienter son intervention et
fonder sa responsabilité. Cette responsabilité est la conséquence immédiate de son
autonomie et de sa liberté ; le professionnel aura a faire un choix ; ne pas choisir (d’agir,
de réagir...) est déja un choix®. « C’est cette contrainte de choisir, de se positionner,
pour paradoxal que cela puisse paraitre, qui fonde la liberté et I’éthique. Méme soumis a
I’emprise de circonstances extérieures, du pouvoir de quelqu’un, d’une injonction
réglementaire, légale ou morale qui conditionneraient son action, il serait toujours
possible a la personne de s’en soustraire, d’y déroger, de s’y opposer, s’il considérait
que son action allait contre son éthique, ses valeurs, ses choix » (Lopes Martin, 2010,
p. 14).

Cette vision de 1’éthique se rapproche du concept de responsabilit¢ de Hans Jonas
(Pommier, 2012). S’éloignant du concept culpabilisant de responsabilité selon lequel le

! Jean-Paul Sartre, Saint Genet, comédien et martyr, Paris, Gallimard, 1952.

2 Jean-Paul Sartre, L existentialisme est un humanisme, Paris, Nagel, 1970, p. 73 : « Le choix est possible dans un
sens, mais ce qui n’est pas possible, c’est de ne pas choisir. Je peux toujours choisir, mais je dois savoir que si je ne
choisis pas, je choisis encore. ».

222



manager doit répondre de ses faits et gestes, subir les conséquences de ses actes et
réparer le tort causé a autrui, Jonas propose une vision dynamique invitant le manager,
conscient de ses responsabilités, a agir pour préserver des possibilités. Lorsque ’homme
a la puissance matérielle de détruire les conditions de vie, il a, selon Jonas, de nouvelles
obligations. Son devoir est défini non a partir des actes a accomplir, mais a partir du
pouvoir-faire. Considéré comme 1’inspirateur de concepts tels que « développement
durable », « générations futures » et « principe de précaution », Jonas invoque une
obligation de prendre des initiatives pour celui qui a conscience des impacts potentiels
de ses actes et a la capacité d’agir. Nous I’étendons au fait que le manager mindful et
responsable doit pouvoir ouvrir et offrir a ses collaborateurs un espace et un
environnement de travail capacitants, pour rendre effectives les organisations «
apprenantes » et tendre a ce qu’elles deviennent « capacitantes », renvoyant a
I’approche des capacités de I’économiste Amartya Sen (prix Nobel 1998).

Cette conception de 1’éthique et de la responsabilité place la conscience de ses actes et
de leurs conséquences au centre de 1’action, renvoyant pour certains a I’expression «
agir en son ame et conscience » ; ce qu’on peut relier en partie a la notion de « mindful
», pour la partie « en pleine conscience ». La conscience étant « probablement ce lieu
intime ou chaque étre humain peut en toute liberté prendre la mesure de sa
responsabilité a I’égard de la vie » (Rabhi, 2008, p. 58).

Si le contexte incertain, en perpétuel changement et de plus en plus complexe du monde
d’aujourd’hui, bouleverse et transforme la fonction de manager, celui-ci doit, avant de
prendre ses fonctions, s’efforcer de se poser la question des présupposés et préjugés qui
conditionnent sa propre vision. Les cadres d’analyse (abordés a partir d’un travail sur
ses valeurs, via la pleine conscience) permettent a la fois de faciliter cette prise de
conscience puis de se positionner, méme si les solutions aux situations problématiques
se construisent toujours au carrefour de la pluridisciplinarité et de la multiréférentialité.
En effet, la complexité de chaque situation ne peut pas trouver de réponse satisfaisante
en se référant a un seul champ théorique, juridique, moral ou clinique, etc. Dans un
contexte ou management doit rimer avec performance, tout conflit éthique amene a
identifier des espaces de I’exercice professionnel « ou voisinent et se confondent des
logiques de nature différente : la loi et le désir d’aide, la stratégie et la 1égalité, les
valeurs et les techniques... ». Car, outre la difficulté de I’application des régles générales
aux cas particuliers, la singularité de toute problématique personnelle ou sociale a aussi
voué a I’échec chaque entreprise de construction de modeles déterministes, de répertoire
de recettes, de catalogue de « prét-a-penser » ou de « prét-a-appliquer » pour le travail
dans et avec la ressource humaine.

L’agencement de ces multiples références visant a « faire sens » et a dégager des
perspectives pertinentes pour l’intervention du manager n’obéit pas non plus a des
logiques toutes faites consignées dans un mode d’emploi (comme encore souvent
proposé en école de commerce ou de gestion) ; bien au contraire, il oblige le
professionnel a s’impliquer dans une action réfléchie et consciente, c’est-a-dire qui
articule des connaissances (une praxéologie, des concepts opérationnels pour 1’action) et
des valeurs (les principes du jugement et de I’action qui vont désigner ce qui importe).
C’est sous 1’égide de ces valeurs que la morale élabore un systéme de prescriptions
destinées a induire la conduite des individus en société, et que la déontologie codifie des
énoncés normatifs pour cadrer 1’action d’un corps professionnel. Mais c’est aussi a
I’aune de ces valeurs que chaque individu construit sa propre éthique selon ses choix,
ses préférences, ses convictions et qu’il décide de sa propre conduite. Ce qui constitue
la professionnalité, les compétences et 1’art du « management responsable », ce n’est
pas I’observance aveugle des standards théoriques ni 1’asservissement passif a des
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prescriptions sociales (ou morales), institutionnelles ou déontologiques, mais
I’articulation entre ces différentes dimensions et les choix individuels. C’est dans cet
interstice entre les contextes social, juridique, institutionnel et les questionnements
personnels que le manager va décider de son action. L’« éthique professionnelle »
désigne alors les valeurs propres que I’individu mobilise dans son lieu de travail pour
fonder son action dans le respect des orientations instituées, mais sans y « perdre son
ame ».

Si le cadre juridique, le réglement et la culture de 1’entreprise, les objectifs et les
missions de 1’organisation constituent une source de légitimation objective de 1’action,
le travail du manager s’inscrit dans le champ du travail émotionnel, I’intersubjectivité
des relations humaines, qui ne peut étre réduit a une application mécanique de formules
relevant de I’ingénierie. Le manager responsable mobilise une rationalité¢ propre issue
de références théoriques et expérientielles et d’univers de significations, d’intentions, de
finalités relatifs a ses valeurs propres, a son éthique et se traduisant dans sa manicre de
manager. C’est en composant entre contrainte et engagement, entre références
théoriques et techniques et références axiologiques, entre objectivité et subjectivité que
le manager construit son style, éprouve ses ressources disponibles d’apres le sens qu’il
donne aux événements ou qu’il veut insuffler a son management. Dés lors, son action,
son management ne sont pas reproductibles. La singularité de chaque situation interdit
la répétition et les schémas déterministes. Le manager est ainsi appelé a réajuster en
permanence sa posture (engagement et distance), a interroger sa lecture des situations
(références théoriques), a construire de nouvelles modalités de management
(méthodologie et technicité), a innover, a inventer sans cesse le sens et le mode de son
agir (références axiologiques).

Dans cette zone de turbulences ou se déploient I’action et les décisions du manager et
ou régnent I’incertitude et I’incomplétude, le manager doit mobiliser, mettre a I’épreuve
ses compétences, selon la pertinence et 1’opportunité qu’il leur reconnait et selon les
valeurs qu’il se donne pour étayer le sens (les buts poursuivis) de ses interventions en
management. Lopes Martin (2010) nomme cette empreinte de [’axiologie sur la
professionnalité de la personne « I’éthisation » de I’action.

Ainsi I’éthique, en tant qu’ensemble de valeurs auxquelles chaque individu se réfere, ne
se mesure qu’a I’épreuve des faits, dans sa traduction concrete, lorsqu’elle aide a la
décision et oriente 1’action. L’éthique de la pratique n’est donc rien que la pratique de
I’éthique. L’ordre éthique s’insinue ainsi dans les jugements que 1’individu mobilise
pour prendre une décision et déterminer son comportement ou le niveau de son
implication dans le réel des situations. L’éthique est indissociable d’une conception du
sujet humain et de I’affirmation d’un certain nombre de « droits de I’homme » (droit de
vivre, de penser librement, d’étre écouté, de ne pas €tre maltraité...), qu’il importe de
respecter sans compromis ni exception. C’est a I’aune de ces droits et de ces impératifs
que chaque manager doit examiner les situations professionnelles. L’éthique est a
considérer comme un champ de principes, de référents pour décider et évaluer (juger)
les pratiques individuelles, professionnelles, collectives. A la différence de la morale,
qui peut se satisfaire d’un corpus normatif abstrait et général, 1’éthique n’est donc
qu’incarnée, consubstantielle a I’étre et a 1’agir en situation. D’ou une approche
téléologique de I’éthique : une action est bonne, juste, respectueuse de 1’autre au regard
de ses conséquences et non des intentions qui la fondent, comme le prétendent les
éthiques déontologiques, dont celle de Kant.
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2.2.3. Bienveillance et bien-étre

2.2.3.1 Notion de bienveillance

Dans son acception commune, la bienveillance référe a une disposition de 1’esprit
incitant a la compréhension. La notion de bienveillance s’est développée a partir d’une
orientation éthique qui prend sa source, pour Noddings et al. (1984), dans 1’expérience
maternelle, lors d’activités comme éduquer des enfants, donner des soins aux malades
ou enseigner. Non exclusive aux femmes, cette notion n’en demeure pas moins souvent
associée a elles. D’ailleurs, du point de vue du management, certains parlent de
management « féminin » ou « au féminin », soulignant par la sa spécificité
bienveillante. Noblit, Rogers et McCadden (1995), ainsi que Noddings (1992),
définissent le concept de relation bienveillante comme un sentiment €éprouvé envers
I’autre et au travers duquel la reconnaissance et la réponse sont des conditions pour
initier, maintenir et compléter la relation.

Dans sa forme la plus simple, la relation bienveillante est définie comme une rencontre
entre deux €tres humains ou I’on observe une personne qui donne de la chaleur humaine
et une autre qui la regoit, sans toutefois faire référence a une relation intime entre ces
individus. Dans le domaine pédagogique, ses principales caractéristiques sont, pour les
auteurs cités plus haut, une attention « gratuite » envers ’autre ainsi qu’une entiére
disponibilité.

L’éthique de la bienveillance repose sur une étude des relations s’intéressant a la
manicre dont les personnes ¢Etablissent des contacts et a la mani¢re dont elles
interagissent. L’action spécifique de la bienveillance prend son origine dans une forme
d’expérience qui entraine a la réflexion et a 1’orientation d’une réflexion critique. Cette
expérience, selon Noddings, repose sur la satisfaction des besoins des uns et des autres
(les besoins fondamentaux définis par Maslow), tout en maintenant des relations saines.
Définie également comme une disposition d’esprit incitant a la compréhension, a
I’indulgence envers autrui, a son €coute et a la prise en compte de ses attentes, la
bienveillance peut se retrouver pour certains dans le « vouloir du bien a autrui » de
Thomas d’Aquin, ou encore dans le « care » du slogan « Yes we can, Yes we care »,
dérivé de la campagne présidentielle de Barack Obama en 2008. Pour d’autres, elle est a
la fois la posture morale, mais €galement politique, d’un nouveau modele ou pacte
social rappelant le paternalisme d’une époque ou les relations sociales dans les
entreprises étaient plus sereines, harmonieuses et respectueuses et ou le « patron »
veillait au bien-étre de ses collaborateurs.

2.2.3.2 Bienveillance et paternalisme

Le nouveau mode¢le social de la bienveillance qui s’amorce serait-il donc un avatar du
paternalisme ? Aujourd’hui, la gestion n’est plus gestion du personnel, mais de la
personne. Effectivement, au vu du contexte économique et du codtoiement dans
I’entreprise des générations baby boomers, X, Y et Z, le management de masse est voué
a ¢évoluer vers un modele plus personnalisé. Cette nouvelle génération manifeste un
besoin immense de reconnaissance ; elle ne se satisfait plus de ce que ses résultats
individuels soient récompensés, mais entend étre reconnue et identifiée pour ce qu’elle
est, espere et attend, avec sa part d’émotion, de subjectivité, dans ses faiblesses comme
dans ses enthousiasmes. Elle ne se satisfait également plus de la performance seule au
service des objectifs de 1’actionnaire. Elle a avant tout besoin de respect et d’une
relation authentique ou les objectifs, les promesses claires et réciproques sont tenues
avec loyauté et transparence. Le respect de soi et d’autrui fonde et justifie les
contreparties qui sont attendues du collaborateur. C’est un comportement, une attitude
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qui sont attendus de I’employeur, autant qu’un contenu. C’est aussi une autre fagon de
vivre ensemble dans I’entreprise, de nouvelles relations entre les personnes, d’autres
comportements pour un autre regard : un nouveau pacte social. Sans s’opposer a la
performance, a I’exigence ni a I’efficacité, ce pacte remet a plat les finalités
¢économiques et humaines de 1’organisation et les relations humaines.

La recherche de la performance s’inscrit désormais dans une relation adulte : le
collaborateur s’applique a lui-méme cette exigence. Il produit des résultats parce qu’il
I’a décidé et que I’entreprise en a créé les conditions. Selon Lachmann (2010), président
du conseil de surveillance de Schneider Electric, « 1’impulsion doit étre donnée du
sommet de 1’organisation, tout comme 1’exemplarité, indispensable a la crédibilité de la
démarche ». La premicre condition réside dans la posture adoptée vis-a-vis du
collaborateur ; le manager est-il dans la défiance, considere-t-il que le collaborateur ne
sera performant que sous la contrainte ? Ou bien est-il, a priori, sur le terrain de la
bienveillance, se positionnant comme une ressource au service du collaborateur ?

2.2.3.3 Bienveillance au service du collaborateur

Dans cette situation, étre bienveillant ne signifie aucunement renoncer a I’exigence,
mais au contraire la porter conjointement avec le collaborateur. Basées sur des rapports
adultes, ces pratiques doivent s’appuyer sur un dialogue entre manager et collaborateur
qui refuse les non-dits, le courage managérial rencontrant I’esprit de responsabilité des
parties prenantes. Cette approche s’integre dans une logique de progres : le
collaborateur apprenant, grace a son manager, non seulement de ses insuffisances ou de
ses erreurs, mais surtout découvrant ses forces et ses potentialités. L.’accent est mis sur
le développement du collaborateur, source de performance ultérieure, et le manager se
voit devenir ou se doit d’étre « un pédagogue » (psychologue et formateur-développeur
de RH) pour faire rimer épanouissement, développement de la personne, ressource et
performance. Cette approche renvoie a la figure de 1’enseignant qui doit « élever » la
personne qu’il a en charge, nommée « ¢éleve ». La bienveillance étant juste
stratégiquement, autant joindre 1’utile a [’agréable. Par exemple, chez Ferrero, «
améliorer la compétitivité de I’entreprise par le capital humain » est une ambition
affichée. Pour attirer et fidéliser ses salariés dans son siege en Seine-Maritime, le
groupe propose ainsi une creche pour les plus petits, un miniclub pour les plus grands,
une salle de sport, mais aussi un vaste programme de formation. « Le confort, c’est
aussi mettre les gens dans de bonnes conditions pour travailler et cela passe par le
renforcement de I’employabilité », explique Frédéric Thil, directeur général de Ferrero
France. Au sein du cabinet KPMG, le bien-étre au travail commence aussi par des petits
gestes quotidiens comme dire bonjour, ne pas envoyer d’e-mails le dimanche ou
organiser de réunions apres 18 h 30. De bonnes pratiques formulées par les salariés et
consignées dans deux chartes sur les rapports managériaux et 1’équilibre entre vie privée
et professionnelle, « dans un souci de les intégrer avec le business et le travail au
quotidien », explique Sylvie Bernard-Curie, DRH et associée. Il existe donc bien un
autre modele, qui conduit a délivrer une performance durable. Il est basé sur une
équation simple : c’est I’épanouissement au travail qui génere de 1’engagement chez les
collaborateurs, donc de la performance.

Ainsi, dans ce contexte de complexification croissante du monde du travail, ou I’emploi
a vie tend a disparaitre, les salariés et collaborateurs ayant désormais besoin de redéfinir
en permanence ce qu’ils veulent, ce qu’ils sont et ou ils vont, le manager, responsable
de I’évolution des membres de son équipe et de ses collaborateurs, a I’image de
I’enseignant ou du formateur, devient un véritable agent de changement en charge
d’«élever » ou de « faire grandir », « faire progresser », « faire évoluer » les personnes
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dont il a la charge et qui sont sous sa responsabilité ; ainsi, le cadre dirigeant est devenu
un manager et le manager un «coach» accompagnateur, guide, révélateur de
vocations... Le manager se doit d’étre un véritable pédagogue, un pédagogue au fait de
la psychologie du développement de la personne et de ses modes d’apprentissage et
d’action.

2.2.3.4 Bienveillance et bien-étre

Lachmann (2010), coauteur du rapport « Bien-étre et efficacité au travail », parle de la
relation entre bien-&tre au travail et performance économique plus que de bienveillance.
L’entreprise est « avant tout un lieu de vie et une aventure collective ». Or cette
aventure ne peut étre menée a bien que grace au savoir-vivre en collectivité, au savoir
travailler ensemble, dans le respect de la personne pour ce qu’elle est dans sa différence
et dans un cadre qui donne de la liberté. Ainsi, la bienveillance se traduit, notamment
dans certaines entreprises’, par des engagements en matiére d’amélioration du confort
au travail (par exemple équilibre vie privée/professionnelle) et de qualité de la relation
du manager avec ses collaborateurs (transparence de I’information aux salariés, droit a
I’expression sur le travail, meilleure prise en compte des émotions dans le management,
valorisation de la performance collective et de la coopération, reconnaissance du droit a
I’erreur, culture de I’esprit d’équipe et de la convivialité...). Certaines entreprises en ont
méme fait un élément de leur culture qui, par les pratiques qu’elle induit et par la
mesure de la satisfaction des salariés ou du climat émotionnel dans 1’organisation, va
au-dela de I’effet d’affichage.

Ainsi, le DG Europe de Google, Carlo D’Asaro, soulignait I’erreur de la pression par la
peur comme clé de la compétitivité, et suggérait surtout de « ne jamais placer a la téte
d’une équipe une personne qui n’a pas réglé ses problémes psychologiques » : « Il y a
beaucoup de grands malades aux postes de responsabilité et, en France, on en fait un
mérite », explique-t-il dans une interview.

2.2.4. Bienveillance et responsabilité sociale des entreprises

La responsabilité sociale des entreprises (RSE) peut étre vue comme une formalisation
ou une traduction partielle occidentale de la notion confucéenne de bienveillance,
notion présente dans d’autres religions et renvoyant au sens, aux valeurs ou a la
spiritualité... en son ame et conscience.

Marée (2013) voit de la bienveillance dans le paternalisme de l’ancien modele
managgérial et, aujourd’hui, a travers la responsabilité sociale des entreprises comme
fondement des relations humaines. Pour Marée, la bienveillance serait une disposition
portant a désirer le bonheur de 1’autre et a le considérer avec empathie. Elle s’exprime
par des relations harmonieuses, I’absence de conflits, I’altruisme, la justice et I’équité ;
on la retrouverait dans certaines caractéristiques de la RSE. Les activités et
préoccupations sociales, environnementales et économiques des entreprises doivent
prendre en compte, aujourd’hui, le bien commun et, méme, en étre solidairement
responsables.

La RSE proposerait ainsi une déontologie fondée sur le respect de I’étre humain et
favorisant la reconnaissance, stimulant le désir de bien faire et 1’envie de travailler
ensemble ; responsabilité que le chef d’entreprise doit porter et insuffler dans son style
de management.

Duport et Janicot (2011) approchent la bienveillance du point de vue de sa mobilisation
dans la gestion des ressources humaines en Chine, renvoyant a la pensée confucéenne

! Parmi les signataires de I’Appel a plus de bienveillance au travail, initié en 2011 par le magazine Psychologie, on
compte Cisco, Eurodisney, Ferrero France, Groupama, Pepsi-Cola, France Telecom.
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selon laquelle la bienveillance est aux fondements des relations humaines. Comme
précurseur de la notion de RSE dans sa conception nord-américaine, la bienveillance est
articulée autour de deux notions. D’une part, la notion de bienveillance ou d’humanité
(ren), qui se décline elle-méme en termes de (bonne) volonté et d’harmonie, c’est-a-dire
d’absence de relations conflictuelles, de tolérance, de prise en compte de 1’autre ou
d’altruisme (shu) et de conscience des autres (chung). D’autre part, le sens du juste (yi),
renvoyant a la fois a la dimension de justice et de justesse, aux notions d’équité et
d’éthique, c’est-a-dire a I’accord entre le geste et 1’intention, source d’harmonie et
d’intégrité (Lavis, 2009). Ces deux principes sont indissociables en Chine, ce qui
explique que les relations humaines (guanxi) y sont érigées au rang de science
(guanxixue) (Duport et Janicot, 2010) et renvoie a « I’organisation traditionnelle des
entreprises d’Etat chinoises et des unités de production d’avant ’ouverture, qui avaient
la responsabilité de prendre soin de la communauté, de leurs employés, du berceau a la
tombe ». Dés 1’époque de I’économie administrée, I’entreprise n’était qu’une unité d’un
systetme englobant qui régissait 1’ensemble des activités, qu’elles soient économiques,
politiques, éducatives, de santé, etc. ; le terme de « contribution » (gongxian) traduisait
I’obligation morale des entreprises et des individus a ceuvrer dans I’intérét de la société
ou de I’Etat, concept proche, selon Duport et Janicot (2010), de celui de RSE.

Ainsi, la bienveillance, composante du climat éthique, s’exercerait, selon ces auteurs,
sur plusieurs spheres en interaction : spheres individuelle, organisationnelle, nationale et
supranationale. Le management bienveillant ou humaniste ne représenterait donc
qu’une de ces spheres ; celle-ci devant s’envisager en harmonie, en cohérence avec les
autres. Traditionnellement, dans la culture chinoise, il existe une recherche de la
conciliation, de la concorde et de I’harmonie, c’est-a-dire de 1’équilibre, entre ces
spheres et il n’y a pas de cloisonnement entre vie professionnelle, personnelle et
familiale, mais association. En cela, la bienveillance confucéenne, comme Ile
management de la bienveillance en particulier, apparait, pour ces auteurs, comme la
plus compétitive des stratégies, non pas envisagée dans ’espoir d’un retour sur
investissement, mais bien comme le cceur d’un processus permettant de (bien) vivre
ensemble. « Un prince bienfaisant augmente sa puissance par sa libéralité ; celui qui
n’est pas bienfaisant augmente ses richesses au détriment de son crédit et de son
autorité. Quand le prince aime a faire du bien, toujours ses sujets aiment a remplir
leurs devoirs envers lui » (Confucius, environ 551 av. J.-C.). Cette conception va au-
dela de la «prise en charge de I’intérét commun par I’entreprise privée » (Gendron,
2000), que 1’on peut retrouver chez Bowen, pére fondateur du concept « moderne » de
RSE qui « formalise 1’idée selon laquelle les entreprises ont un réle social qui dépasse
leurs prérogatives strictement économiques et doivent, par conséquent, tenir compte
dans leurs décisions de gestion des objectifs et des valeurs de la société » (Bowen, 1953,
cité par Gond, 2010).

Cependant, si la bienveillance, le sens du juste, I’harmonie et les relations sociales sont
des valeurs profondément ancrées dans la tradition chinoise, ces valeurs suscitent plus
d’attentes qu’elles n’ont fécondé d’actions et de «processus RSE » occidentaux
importés en Chine. Le discours, éventuellement d’inspiration confucéenne, sur des
pratiques bienveillantes ne reste qu’une illusion tant que les acteurs majeurs que sont
I’Etat chinois et les grandes entreprises, quelle que soit leur origine, ne le concrétisent

pas.

2.2.5. Organisation « bienveillante » ou management « bienveillant » ?

Cappelletti, Khalla, Noguera, Scouarnec et Voynnet-Fourboul (2010) s’intéressent au
concept de bienveillance comme nouveau modele de management, dans la perspective
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double de la bienveillance « organisationnelle et personnelle », en vue de redonner du
sens aux approches RH et managériales, tant du coté organisationnel que du coté de
I’individu. De I’approche traditionnelle chinoise de la bienveillance a ce 1’approche du
paternalisme francais, Voynnet (2014) considére la bienveillance comme une attitude
positive et opératoire dans les entreprises. Si ce terme n’existe plus dans le vocabulaire
managérial d’aujourd’hui, ou appartient a I’image du « patron » de I’ancienne
génération, la différence avec le paternalisme d’antan vient, selon I’auteur, du sentiment
de responsabilité ; une reconnaissance de la compétence assortie de responsabilités qui
revisitent le cadre managérial et le sens que peut revétir la bienveillance. Selon
Voynnet, la bienveillance est une valeur et une maniere d’étre au sein d’une relation a
I’autre, générant de la confiance interpersonnelle et centrée sur la personnalité¢ de
chacun. Nous rejoignons cette position (que nous intégrons en plus dans une vision
bienveillante du modéle économique). A la fois posture et valeur, la bienveillance que
I’on cherche a mettre en place n’est jamais acquise ; en cela, il ne peut y avoir
d’organisation « bienveillante ». L’organisation peut encourager la bienveillance, la
stimuler, mais elle pourra toujours étre prise en défaut. C’est un chemin, une quéte
permanente qui engage les personnes dans leur conscience et leur volonté. La
performance économique étant liée au bien-étre des personnes au travail, chaque
manager « bienveillant » doit donc se demander ce qu’il peut faire pour aider chacun.
Ainsi, le manager efficace d’aujourd’hui et de demain se devra de pratiquer un
management bienveillant, adapté a la maturité de chacun de ses collaborateurs (Peretti,
2011).
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CHAPITRE 2  Management des  personnels, des
compétences, reflet de la gouvernance au style de
management : D’importance de D’investissement dans le
capital émotionnel en éducation et d’un management
mindful pour ceuvrer a une performance et société mieux-
/bien-veillantes

« La qualité fondamentale d’un chef est la bienveillance. »
Confucius

L’ organisation nouvelle ne pourra naitre que si de nouvelles manieres de penser,
d’étre soi-méme et d’étre ensemble émergent.
Crozier, Serieyx
Introduction

Apres avoir vu que le management du stress ne dépendait pas seulement du
collaborateur, que le manager de proximité n’en était pas completement responsable, il
nous faut interroger d’autres dimensions : une question de cadreS (au pluriel) semble
apporter des éclairages. Le stress du collaborateur ne serait pas du fait seulement du
manager et son type ou style de management, l'organisation aurait sa part de
responsabilité. D'ailleurs, quelle responsabilité sociale l'organisation a vis a vis des
risques psychosociaux et de ces salariés ou collaborateurs de manicre générale ? Par ce
biais d’ailleurs, le recrutement peut étre questionné ? Le profil du manager de proximité
n’est-il pas le reflet du dirigeant de 1’organisation a I’image lui-méme de la vision et
mission qu’il attribue a RSE impactant la QVT ? Quelle vision du management pour
quelle qualité du management, de I’éthique a la bienveillance ? Quelles responsabilités
de D’organisation dans cette vision ? Management du personnel/ perspective de
I’encadrant : quelles compétences nécessaires du manager ? Quel style de management
pour une qualité de vie au travail : du management positif a celui bienveillant a celui de
pleine conscience (mindful) ? La qualité de vie au travail déterminant la qualité de la
performance, quelles conditions pour autoriser la croissance de I’activité ? Si les
organisations sont apprenantes, elles doivent pour pouvoir évoluer, pour permettre la
créativité, révéler ou laisser s’exprimer les potentiels, permettre la capacitation des
collaborateurs et devenir capacitante. Pour ce faire, nous questionnerons la formation de
I’encadrement, leurs compétences... et la nécessité de considérer le capital émotionnel
pour un management positif des risques psychosociaux et bienveillant respectueux de
I’humain dans les métiers émotionnels.

1. Management positif

1.1. Management positif, psychologie positive et philosophie humaniste

Le management « positif » s’appuie sur les travaux de la psychologie positive dont les

fondateurs, Martin Seligman et Mihaly Csiksentmihalyi, mettent en avant le fait qu’elle

contribue a rendre les gens plus heureux (Seligman, 2013). La psychologie positive est

définie comme 1’étude des conditions et processus qui contribuent a 1’épanouissement

ou au fonctionnement optimal des personnes, des groupes, des organisations et des

sociétés ; des travaux plus anciens de Rogers (1959) sur le « fonctionnement optimal »
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soulignaient déja I’importance de 1’optimisme. Incluant a la fois le soulagement de la
souffrance psychique et I’augmentation du niveau de bien-étre, ainsi que leur influence
mutuelle, la psychologie positive a des fondements philosophiques humanistes. Fondée
au début des années 1960 par Abraham Maslow et Carl Rogers, la psychologie
humaniste a mis en évidence de nombreux fondements identiques a ceux de la
psychologie positive : la volonté, la responsabilité, I’espoir et les émotions positives
(Seligman, 2011, p. 43).

Comme discipline intégrative a I’image des sciences de 1’éducation, la psychologie
positive étudie les multiples facettes de I’étre humain (émotionnelle, cognitive, sociale,
etc.), dans une orientation positive. L’objectif principal est de rendre les gens plus
heureux a travers trois directions : une vie plaisante, engagée et pleine de sens. Souvent
associée a une « psychologie du bonheur » du fait qu’elle s’intéresse aux conditions qui
permettent de vivre ce qu’Aristote appelait le bien souverain, la psychologie positive
considere qu’a coté des problémes individuels et collectifs s’exprime une vie riche de
sens et de potentialités.

Appliquée au monde économique et du travail, dans une extrapolation des travaux du
prix Nobel Amartya Sen sur la capacité, la potentialité et la réalisation de soi, la
psychologie positive s’intéresse au développement des atouts de 1’organisation et des
personnes qui la composent, plutot que de se focaliser sur la réduction des manques. Le
management positif releve d’une stratégie motivationnelle via la stimulation de besoins
psychologiques fondamentaux et des exercices de pratique simple mais persistante
d’ingénierie des ressources humaines.

Appliquée a I’entreprise, la psychologie positive a ouvert des perspectives pour le
management, la définition des talents, les ressorts de motivation et d’engagement et
I’importance des liens au travail. Elle passe par la pleine conscience et est au service
d’un objectif, celui de ’amélioration du bien-étre, se rapprochant en cela de 1’éducation
positive afin de développer les potentiels.

Le management positif est basé sur la connaissance de soi du manager, de ses forces et
de ses atouts, de sa capacité a révéler les réussites de son équipe pour susciter créativite,
motivation et engagement, produire du sens, générer des relations basées sur la
confiance, la coopération, ’appréciation et la gratitude et favoriser la diffusion
d’émotions positives... Individuellement, la psychologie positive permet a la personne,
depuis sa place, de devenir I’auteur de sa propre transformation, de son propre bien-étre
et d’agir a partir de sa sphére d’influence positive. Elle mobilise, pour cela, une
¢ducation positive et de pleine conscience.

1.2. Le manager pédagogue et le management de pleine conscience dans un
contexte d’hypermodernité

Dans un environnement complexe ou, pour Plane (2008), I’hypermodernité s’est
installée dans les organisations (I’exces, l'urgence, I’éphémere, la créativité, le
dépassement de soi, etc.), le management ne peut plus se contenter de n’étre que
militaire, techniciste ou relevant de 1’ingénierie. Apres le management-encadrement des
années 1970, aux références militaires et technocrates (diriger, contrdler, sanctionner),
et le management techniciste des années 1980-1990, composant avec outils et
procédures (entretiens d’évaluation, application de méthodes de délégation, cercle de
qualité...), le management d’aujourd’hui est entré dans une nouvelle ¢ére, celle de
I’hypermodernité. D’un co6té, les exigences de compétitivité et de flexibilité ont
accentué¢ les dimensions rationnelles, économiques et financiéres du management au
détriment de I’humain, provoquant une diminution de la sécurité de 1’emploi, une
croissance de I’usure physique et mentale et une perte de confiance dans les entreprises
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et leurs dirigeants ; de 1’autre, et a I'oppos¢ de I’homme moderne, rationnel et
raisonnable (Lipovetsky, 2004), les collaborateurs, particuliecrement ceux dits de la
génération Y-Z, sont a la fois en quéte de performance toujours plus élevée et de
sensations fortes, mais aussi moins attachés ou engagés (Thévenet, 2009); leurs
comportements sont plus fluides, plus libres, ce qui a un impact sur les rapports sociaux,
avec I’essor d’une compétition narcissique. Ainsi, les engagements durables se voient
progressivement remplacés par des rencontres éphémeres et interchangeables, amenant
a des liens sociaux plus nombreux qu’avant, plus faciles a établir, mais aussi plus
fragiles (Marchand, 2006). Selon Maffesoli (2003), dans cette nouvelle ére, la quéte de
sens, toujours dans I’exces, ne se réalise que dans I’« ici et maintenant » et la source de
sens est soi-méme, ce qui explique I’engouement récent pour le développement
personnel.

Cette nouvelle ére de I’hyper-modernité serait marquée par 1’éphémérisation des
relations aux autres. Dans ce contexte, le réle du manager devient crucial pour
consolider et stimuler le lien social entre I’entreprise et ses collaborateurs. La mission
du manager consiste désormais a essayer de composer avec toutes les disciplines
(sciences de gestion, économie, sociologie des organisation, psychologie et sciences de
I’éducation), qui permettent de concevoir et de mettre en place ce nouveau contrat social
et ces nouvelles relations de travail, avec le dilemme, d’un c6té, de s’accommoder avec
la nature intrinséque du travail, qui exige aujourd’hui davantage de coopération entre les
acteurs et, de I’autre, avec le phénomene de personnification, avec le développement
d’outils de management fondés en partie sur de nouvelles aspirations et tendant a étre
trés individualisants. En cela, les compétences nécessaires au manager renvoient non
seulement a celles d’un expert dans son domaine, mais également a des connaissances
appliquées et concrétes en sociologie, socio-dynamique et psychologie des
organisations, développement personnel... renvoyant a 1’éducation.

En fait, le manager se doit d’étre un pédagogue, un « agent de développement », un
« développeur » de la ressource humaine. Il doit croire a I’extraordinaire potentiel de
gens ordinaires. Ce nouveau management et ses nouvelles compétences articulent
nécessairement éthique et conscience pour un management respectueux et une
performance bienveillante.

C’est dans cette perspective que s’inscrit le management positif et mindful. Le dilemme
de la compétition et la nécessité de coopération d’un co6té, de réalisation de soi et de sa
batterie d’outils de personnification de 1’autre, font désormais de toute organisation un
espace de compromis et d’injustice, amenant parfois les cadres a assumer des actions
contraires a leurs idées, a leurs valeurs et principes. En effet, le manager se trouve
parfois tenu, par sa hiérarchie, son équipe ou ses collaborateurs, de mettre en ceuvre des
actions qui vont a I’encontre de ses convictions ou valeurs. Dans ces circonstances, pour
le manager qui s’oppose a sa hiérarchie ou a ses valeurs, la préoccupation ne se limite
pas a savoir ou se trouve la limite de 1’acceptable, ou bien jusqu’ou il est prét a
s’exposer pour respecter ses principes, mais quel risque personnel et quelles
conséquences y a-t-il a se mettre en risque personnel : au manager de tester aupres de sa
hiérarchie jusqu’ou il peut se permettre de contester ou de ne pas appliquer ; a sa charge
de gérer son combat intérieur et d’évaluer sa marge de manceuvre, entre devoir envers
sa hiérarchie et interrogations personnelles.

Cependant, entre rigidité extréme sur les principes et absence totale de scrupules, il est
souvent difficile pour le manager de passer a 1’acte rapidement ou a court terme. Pour
rester dans I’acceptable, le manager doit explorer tout le champ des possibles et les
marges de manceuvre disponibles. Si cela peut donner lieu a des échanges dans son
entourage visant a mesurer si ses propres interrogations sont partagées, la réponse finale
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du manager relevera cependant du domaine du management de ses émotions, en lien
avec ses valeurs : « en pleine conscience ».

On trouve ainsi, d’'un c6té, la culpabilité de participer a un fonctionnement que le
manager désapprouve, et de I’autre, la peur de perdre une sécurité matérielle. Certains
managers s’arrangeront mieux de la premieére que de la deuxiéme, finissant par
s’habituer a D’inconfort moral en trouvant a I’entreprise et a eux-mémes des
circonstances atténuantes pour composer avec et régler cette dissonance. De toutes les
facons, la situation est génératrice de souffrance et ne cessera d’interpeller . En cela, le
management mindful ou de pleine conscience importe et est interpellé.

2. Management mindful ou de pleine conscience

2.1. Définition et origines de la mindfulness ou pleine conscience

Le terme de « mindfulness » signifie, de manicre littérale, pleine conscience. La pleine
conscience, souvent associé¢e au bouddhisme, est présente dans bon nombre de grandes
traditions spirituelles et plusieurs écoles de pensée philosophique et psychologique
occidentales (Shapiro, 2009). Du point de vue scientifique et de maniére générale,
Kabat-Zinn (2003), pére de I’approche de la mindfulness, définit la pleine conscience
comme un ¢tat de conscience accessible lorsqu’une personne porte délibérément son
attention sur son expérience (interne et externe), telle qu’elle se déploie dans 1’instant
présent, sans jugement. C’est étre observateur de soi-méme, observer ses pensées, ses
émotions et ses sensations sans s’y laisser prendre, sans chercher a s’y attacher ou a s’y
identifier (Gendron, 2012).

Pour André (2010), la pleine conscience est la qualité de conscience qui émerge lorsque
I’on tourne intentionnellement son esprit vers le moment présent. C’est ’attention
portée a I’expérience vécue et éprouvée, sans filtre (on accepte ce qui vient), sans
jugement (on ne décide pas si c’est bien ou mal, désirable ou non), sans attente (on ne
cherche pas quelque chose de précis). « Cela ne consiste pas a faire le vide dans sa téte,
ni a faire taire le bavardage de 1’esprit... 1’objectif est de se rapprocher d’une
“conscience sans objet”, ou I’esprit n’est engagé dans aucune activit¢é mentale
volontaire, mais tente de rester en position d’observateur. Ce n’est donc pas une absence
de pensées, mais une absence d’engagement dans les pensées » (André, 2010 p. 22). 1l
s’agit de réguler son attention de maniere a étre attentif a ses expériences immédiates,
c’est-a-dire a ce que I’on fait dans I’instant présent, aux émotions qui émergent, aux
sensations corporelles qui prennent forme, aux pensées positives ou négatives qui
peuvent surgir, aux craintes qui nous habitent (Bishop et al., 2004). La pleine
conscience consiste a &tre alerte, vigilant, attentif et présent a ce qui se passe, a
I’intérieur comme a I’extérieur de nous.

Il s’agit d’étre présent et attentif a ce qui est vécu, sans y réagir par automatisme et sans
non plus analyser, évaluer ou comparer. Pour Bishop et al. (2004), une personne est
pleinement consciente lorsqu’elle accueille sans jugement ce qui franchit le seuil de sa
conscience et I’accepte avec ouverture, curiosité et réceptivité. Elle ne cherche pas a fuir
en pensant a autre chose, a étouffer une émotion pénible, ou encore a masquer sa
douleur. La réalité est acceptée telle qu’elle est, sans qu’aucune tentative ne soit mise en
place pour I’éviter, la changer ou interférer avec elle (Brown et al., 2007). Selon
Philippot (2007), étre pleinement conscient, c’est prendre (pleinement) conscience de
toutes les facettes de son état actuel, qu’elles soient positives ou négatives, plaisantes ou
déplaisantes.
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2.2 Contexte d’apparition et cadre de la mise en ceuvre de la mindfulness

Avec la montée en charge de la compétition, nombre de managers courent apres le
temps, répondent au plus vite aux commandements de la hiérarchie, effectuent des
taches de facon techniciste en mobilisant leur connaissance d’ingénierie ou a I’aide
d’automatismes, d’habitudes ou de réflexes, sans véritablement faire attention a leurs
actions, sans prendre conscience des caractéristiques des situations dans lesquelles ils se
trouvent ou de la manicre dont ils se sentent. Avec cette nouvelle donne, nombreux sont
ceux qui perdent le sens de leur travail, ne prennent plus de plaisir au travail, voire ne
trouvent plus d’épanouissement a faire ce pour quoi ils ont été et se sont formés.

Ce nouveau contexte remet en cause le management traditionnel et son corollaire, la
formation. Le management mindful commence a prendre sa place comme élément de
réponse pouvant ceuvrer a un environnement de travail sain pour le manager (soi) et ses
équipes (les autres), et ce par le biais de la formation des managers a la mindfulness ou
a la pleine conscience. Pour Shapiro (2009), si la pleine conscience constitue un résultat
(étre pleinement conscient), elle est aussi un processus (pratiquer la pleine conscience) ;
ce processus qui nécessite, selon Gendron (2010), des compétences renvoyant au capital
émotionnel et a sa pratique, des habiletés (par exemple, tourner son attention sur sa
respiration lorsqu’elle s’égare) (Kabat-Zinn, 2009).

La mindfulness a largement dépassé le cadre de la pratique méditative et du
développement personnel. Des organisations telles que Google (programme « Search
Inside Yourself »), L’Oréal, EDF, Siemens, Chanel... se sont saisies de cet outil
scientifiquement prouvé pour la prévention des risques psychosociaux, la gestion du
stress et du bien-€tre au travail et I’ont intégré a leurs outils de gestion des ressources
humaines. Particulierement adaptée pour la gestion des émotions, la pratique de la
mindfulness travaille la capacité a se connecter a soi et a [’autre (collegues,
entourage...). Elle apprend a revenir a soi pour mieux aller vers 1’autre en apportant un
ancrage et un alignement qui vont permettre de s’engager avec confiance et sécurité
dans I’interaction.

Ainsi, rapporté¢ au management, un manager mindful est un manager pleinement
conscient de ce qu’il est en train de faire et de vivre, de ses actions. Ce que certains
pourraient retrouver dans I’expression « en son ame et conscience ». Cependant, le
management en pleine conscience ne se confond pas avec la conception du management
de « diriger avec son ame » de Voynnet-Fourboul (2014), qui s’en remet a une approche
alimentée par une ressource ou vision spirituelle.

Dans notre perspective, la conscience est « ce lieu intime ou chaque étre humain peut en
toute liberté prendre la mesure de sa responsabilité a 1’égard de la vie » (Rabhi, 2008,
p. 58). Elle se rattache a des valeurs humaines qui soutiennent des modes d’étre et
d’agir.

Le management mindful ou de pleine conscience est une démarche professionnelle, au-
dela de toute forme de croyance. Il est le fruit de I’art et des sciences du management,
corrélés a des compétences professionnelles relevant du capital émotionnel et des
valeurs qui le soutiennent. Elle redonne sa place a la formation, a I’éducation de
maniere générale et a la discipline des sciences de 1’éducation.

3. Relations entre la psychologie positive et la pleine conscience

3.1. La psychologie positive et sa quéte

La psychologie positive s’inscrit dans une approche positiviste de préconisations. Elle
préconise 1’utilisation de ses forces, ressources et capacités au lieu de ses manques ou
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faiblesses, pour les développer davantage, dans I’objectif d’un mieux-étre individuel et
collectif. Elle part des travaux des neurosciences montrant que le bien-étre et le bonheur
ne sont pas une conséquence mais une cause (nous ne développerons pas cette
dimension neuroscientifique ; pour en savoir davantage, voir entre autres Davidson,
Kabat-Zinn, Schumacher, Rosenkranz, Muller, Santorelli et al., 2003, ainsi que Holzel
et al., 2011). En effet, les pensées et émotions positives soutiennent la motivation,
I’engagement, la créativité et I’action et participent ainsi a la mise en mouvement de la
personne pour entreprendre des actions constructives vers des objectifs qu’elle se
définit.

Des études scientifiques montrent que les personnes qui ont une connaissance de leurs
forces et qui peuvent les exploiter dans leur travail, dans leur passion ou dans leurs
activités quotidiennes en retirent une grande satisfaction et ont une bonne santé.
Egalement, les personnes qui déclarent étre heureuses ont plus de succés que les autres
dans plusieurs domaines (relations personnelles, santé, travail, performance...); étre
heureux ameéne au succes et non I’inverse ; autrement dit, le positif appelant le positif,
I’optimisme devient un outil de réussite. En outre, en considérant qu’a c6té¢ de multiples
problémes et dysfonctionnements, individuels et collectifs, s’expriment, s’ouvrent et se
développent des potentialités et une vie riche de sens, la psychologie positive devient
partie intégrante de la psychologie clinique traitant a la fois des processus normaux et
pathologiques. En se préoccupant de ce qui arrime la personne a sa vie et au monde, elle
aborde, pour certains, la spiritualité, des questions philosophiques, notamment le sens
de la vie, les valeurs ou le systeme de croyances ou encore la philosophie morale, en
soulignant I’intérét de I’engagement ou de 1’activité.

On retrouve le sens de la vie, les valeurs ou le systéeme de croyances dans I’expression
du « flow » ou de « I’expérience optimale » (Csikszentmihalyi, 1990), qui fait référence
a I’état subjectif de se sentir bien : « C’est ce que ressent le navigateur quand le vent
fouette son visage... c’est le sentiment d’un parent au premier sourire de son enfant.
Pareilles expériences intenses ne surviennent pas seulement lorsque les conditions
externes sont favorables. Des survivants de camp de concentration se rappellent avoir
vécu de riches et intenses expériences intérieures en réaction a des événements aussi
simples que le chant d’un oiseau [...]. Ces grands moments de la vie surviennent quand
le corps ou I’esprit sont utilisés jusqu’a leurs limites dans un effort volontaire en vue de
réaliser quelque chose de difficile et d’important. L’expérience optimale est donc
quelque chose que 1’on peut provoquer... Pour chacun, il y a des milliers de possibilités
ou de défis susceptibles de favoriser le développement de soi (par I’expérience
optimale) » (Csikszentmihalyi, 2004, p. 17).

Cet état de flow est un état optimal de motivation intrinséque, ou I’individu est
entierement immerg¢ dans son activité. C’est un sentiment que chacun peut éprouver,
caractérisé par une forte impression de liberté, de joie, d’accomplissement et de
compétence, et durant lequel le temps semble disparaitre. D’ailleurs, on ne peut
comprendre, s’approprier des savoirs (ou des gestes), construire des compétences sans
s’investir personnellement et fortement dans la tache, nécessitant un niveau élevé de
mobilisation (Heuttes, 2011). Pour cela, le contenu de la tache ou ses buts doivent en
eux-mémes &tre mobilisateurs, susciter curiosité, désir, défi, adhésion personnelle et
plaisir. Le sens n’est pas alors extrinseque, li¢ a un calcul, mais intrinseque. C’est a
partir de ce moment, selon Heuttes, que la personne travaillerait (professionnellement,
scolairement) sans s’en rendre compte, sans ménager son temps et ses efforts, pour soi
et non pour les autres (ses parents, ses enseignants ou son employeur...). D’ailleurs, la
fonction revisitée de 1’apprentissage, pour une « fonction de 1’apprentissage réussi »
(Gendron, 2012, 2010b), renvoie a ces mémes ressorts combinant « cognition, conation
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et affect » et rejoint le proverbe célebre de Confucius : « Celui qui a plaisir au travail ne
travaillera plus jamais. »

Ainsi, de nombreux travaux scientifiques montrent que I’expérience du flow entraine
une meilleure performance (Jackson et Csikszentmihalyi, 1999 ; Demontrond-Begr et
Fournier, 2003), plus de créativité, le développement des capacités, une meilleure
estime de soi et une réduction du stress (Csikszentmihalyi, 2006). Du point de vue de la
perspective individuelle et personnelle, on trouve des liens entre la psychologie positive
et les psychothérapies, notamment cognitivo-comportementales et des cadres
relationnels (cf. chapitre sur I’approche ACT), car elle suppose, interpelle et mobilise
des compétences de la connaissance de soi (son potentiel, la définition de ses
valeurs...), de I’estime de soi, de 1’évaluation des situations renvoyant aux compétences
émotionnelles. La thérapie de 1’acceptation et de I’engagement, déclinée en formation
(Gendron, 2010), est un des outils intéressants et puissants de construction ou de
reconstruction et de développement du capital émotionnel de la personne.

Mobilisée dans I’approche du capital émotionnel, la version éducative ACT de la
psychologie positive s’articule et s’intéresse d’emblée aux trois niveaux d’étude de
I’étre humain : les niveaux personnel, organisationnel et socioéconomique. Elle étudie
les conditions et processus qui contribuent a 1’épanouissement ou au fonctionnement
optimal des personnes, des groupes et des institutions (Gable et Haidt, 2005). Elle prend
en compte la personne humaine en tant qu’individu (épanouissement personnel), mais
aussi en tant qu’étre en relation avec les autres (relations bienveillantes entre
collaborateurs dans une organisation), inséré dans un tissu social, s’intéressant aux
relations interpersonnelles ainsi qu’aux questions sociales, sociétales et politiques
(société pacifiée et économie humaniste et bienveillante, Gendron, 2011 ; paix
économique, Steiler, 2012). La personne €tant inscrite historiquement dans une société
¢économique spécifique, son étude ne peut étre séparée de son appartenance a une
société relevant d’un modele économique ayant ses valeurs propres, qu’elle y adheére ou
non. On retrouve cette dimension chez Steiler, dans la pleine conscience et la paix
¢économique (2012). Ainsi, dans de nombreux ouvrages universitaires consacrés a la
psychologie positive (cf.Lecomte, 2009 ; Shankland, 2012-2014), on peut trouver des
thémes aussi divers que les émotions positives, 1I’optimisme, la motivation, le sens de
I’existence... (niveau personnel) ; ’empathie, la gratitude, la vie de couple... (niveau
interpersonnel) ; la réconciliation apres des conflits meurtriers, la justice restauratrice, la
psychologie communautaire... (niveau social).

Enfin, la psychologie positive ne doit pas étre confondue avec une psychologie
positiviste. Elle n’entend ni étre ni devenir une approche positiviste la transformant en
norme sociale d’injonction a une pensée positive de type « vous vous devez d’étre
heureux », « il faut étre heureux », « il faut positiver », qui dissimulerait une morale et
une logique toute particuliere d’« obligation culpabilisante ».

3.2. Psychologie positive, pleine conscience et capital émotionnel

La psychologie positive considére la pleine conscience comme faisant partie de
I’orientation positive (pour une revue scientifique des liens entre pleine conscience et
bien-étre psychologique, voir Brown, Ryan et Cresswell, 2007), du fait qu’elle fait
partie des pratiques mobilisées dans les thérapies dites de « troisieme vague » (les
premigeres et secondes vagues des thérapies positives correspondant respectivement aux
approches comportementales et cognitives). L’approche ACT, développée dans la partie
I, en fait partie. Cependant, la psychologie positive a une visée positive et des attentes
spécifiques orientées vers la pratique et non la norme sociale ; entre autres, une
recherche libre et délibérée d’augmenter le bonheur des individus et des groupes. Par
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exemple, pour Seligman, Steen, Park et Peterson (2005), elle cherche a réduire les
émotions négatives. Par la pratique d’exercices, comme repérer le positif dans son
quotidien, trouver du sens a sa vie et améliorer la qualité de ses relations (Shankland et
André, 2014), la personne poursuit ainsi le but explicite d’accroitre son bien-étre.

A la différence de la psychologie positive, il n’y a pas, dans les programmes de pleine
conscience, de visée objective ni de résultats recherchés de maniére immédiate en
termes de bien-étre. La pleine conscience se situe en amont du bien-€tre et s’intéresse,
avant le «bien-étre », a une prise de conscience de I’« étre » et de sa posture. Les
programmes de pleine conscience ont pour objet d’améliorer I’état de présence a soi et
aux autres, d’augmenter sa lucidité, ce qui n’entraine pas nécessairement d’état de bien-
étre — ou pas dans I"immédiat. A 1’inverse, on doit parfois composer avec de ’inconfort
en début de pratique.

Shankland et André (2014) définissent la pleine conscience comme « la compétence
mentale de pouvoir se focaliser sur la perception directe et immédiate de 1’instant
présent, accompagnée d’un état de conscience réceptive et ouverte envers tout ce qui
émerge dans I’esprit, instant apres instant, tout en lui permettant de s’extraire de ses
modes habituels de réaction gouvernés par ses filtres et ses biais cognitifs » (2014,
p. 158). La pratique de la pleine conscience permet de développer le capital émotionnel
de la personne (Gendron, 2011), ce qui augmentera la fréquence et la qualité des
moments de pleine conscience (André, 2011) dans la vie quotidienne.

Ne nécessitant aucune croyance religieuse, la pleine conscience fait référence a la
méditation portant sur I’entrainement de I’attention au moment présent, sans jugement.
Sa pratique consiste a accueillir, observer les pensées, les situations, les événements...
qui se présentent, a ressentir ce qui se passe en nous (le rythme de la respiration, les
sensations corporelles, le flot permanent de nos pensées et leurs émotions associées) et
autour de soi (les sons, les odeurs, I’agitation...), sans chercher a les éliminer, tout en
évitant de se laisser embarquer par elles — ou tout au moins, en tentant d’en prendre
conscience et de revenir aux sensations de 1’instant présent. Ce temps d’observation se
fait sans recherche d’état particulier ni d’évaluation particuliere de cet état ; on parle
ainsi de non-jugement. Pour le moine bouddhiste Thich Nhat Lanh, « la méditation n’est
pas une évasion mais une rencontre », une rencontre avec le moment en pleine
conscience : des moments de pleine présence.

Cependant, ces moments de pleine présence dans 1’instant, sans que 1’on soit emporté et
traversé par de nombreuses pensées vagabondes, sont souvent difficiles, car I’esprit
humain, particulierement occidental, a été¢ formaté et formé a la pensée, 1’évaluation,
I’anticipation, le contrdle, I’analyse permanente des situations, des événements... et
d’une telle fagon qu’il lui est difficile de ne porter aucun jugement sur ce qui se passe ;
d’ou I’apprentissage, par la pratique de la méditation de pleine conscience, qui va
consister a la fois a se mettre en « pause », a « €tre » plutdt qu’a « faire » en
permanence (Shankland et André, 2014), et a revisiter notre mode d’évaluation au
prisme d’un filtre libéré d’un mental empreint de biais cognitifs ou déformant la réalité ;
ce que le poete Jacques Prévert exprime en disant que « le monde mental ment
monumentalement ».

Aussi, la pleine conscience ne se confond pas avec la relaxation que peuvent donner a
voir les images ou illustrations montrant le yogi en posture de plénitude.

Au contraire, au début de la pratique de la pleine conscience, les séances sont
généralement difficiles, voire carrément peu confortables sur le plan émotionnel et
physique ; telle la position assise pendant des heures du bouddhiste, qui fait partie de
I’exercice d’accueil et d’acceptation de la douleur et de 1’inconfort, en vue d’apprendre
a ne plus lutter contre eux, mais a les accepter et ne plus se focaliser sur eux, pour entrer
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dans le recueillement et la priere ; ou encore comme la difficulté d’acceptation mentale
d’un traumatisme émotionnel lors de la perte accidentelle d’un étre cher.

Le travail de la pleine conscience consiste donc a augmenter sa conscience et sa
distanciation objective, sa prise de recul face aux expériences et événements, plutdt que
de fuir la contrariété ou de régler les problémes par le déni ou I’investissement dans une
activité de détente tentant d’occuper et de remplir son mental (spa, sport...), ou encore
de refuser la douleur par le déni, I’aveuglement et la fermeture («je ne veux pas
I’entendre », « je n’accepte pas ce qui lui est arrivé »). Ici, la pleine conscience consiste
a établir un rapport différent a la douleur, qui se caractérise par le non-évitement de
I’expérience sensorielle, émotionnelle et cognitive (Monestes, Vuillate et Serra, 2007) et
qui participe a un mieux-&tre, comme les travaux scientifiques le montrent, méme s’il
n’est pas recherché. En cela, elle s’oppose aux stratégies d’évitement longtemps
préconisées en psychologie, qui ont souvent eu pour conséquence de maintenir et
prolonger la souffrance, et désobéit a la tendance occidentale de vouloir changer par le
contrdle et la maitrise.

Ainsi, la méditation de pleine conscience consiste a lacher prise pour laisser étre, tenter
de ne pas réagir face aux stimulations internes (pensées, émotions, sensations) ou
externes (sons, mouvements), pour simplement accueillir, accepter. Elle invite a
accepter ce qui est présent et a I’explorer avec curiosité et intérét, a prendre conscience
de ce qui est sans jugement, sans résignation. L’acceptation permet d’apaiser, de
pacifier, d’ouvrir au pardon, de redonner une flexibilité psychologique... Autrement dit,
elle permet d’entrer dans « un mode de relation pacifié aux symptomes » (Gauchet,
Shankland, Dantzer, Pellissier et Aguerre, 2012), ou d’étre plus flexible face a des
problémes et des questionnements.

Cette posture repose sur le postulat selon lequel la lutte contre la douleur est souvent
contre-productive, car en cherchant délibérément a la réduire ou a I’éviter, la
focalisation de son effort et de son énergie sur cet objectif tend a I’inverse a 1I’amplifier.
Cette flexibilité psychologique renvoie aux thérapies d’acceptation, entre autres celle de
I’ Acceptance and Commitment Therapy (ACT) de Hayes, Strosahl et Wilson (1999),
qui ont été adaptées pour des personnes faisant I’expérience de douleurs chroniques.Nos
travaux et interventions dans la sphere du travail utilisent cette approche ACT, que nous
avons déclinée en version pédagogique et éducative, I’Acceptance and Commitment
Training (ACT’) (Gendron, 2011, 2013) (voir chapitre 5). Ses principes sont mobilisés
pour son application dans le traitement de problémes non nécessairement pathologiques
et dans le traitement de questionnements et questions vives intéressant la sphere du
travail ; tel que le traitement de la résistance aux changements, la confiance en soi, la
prise de décision, la créativité, le management bienveillant et capacitant...

Ainsi, selon Shankland et André (2014), les interventions en psychologie positive
viseraient a modifier le contenu et la fréquence des expériences vécues, tandis que la
pratique de pleine conscience se focalise sur le changement de relation a ces
expériences, pour en avoir une autre lecture. Dans 1’approche ACT, ce changement
s’opere par la « défusion », c’est-a-dire par un travail sur la différenciation entre
I’identification de soi et ses pensées et émotions. Il s’agit d’étre avec ses pensées et ses
émotions, sans considérer pour autant qu’elles nous constituent ou nous représentent
(I’expression mentale «je suis nulle en maths » devrait étre remplacée par une
formulation mentale plus juste, du type «je n’ai pas réussi ’exercice de maths
aujourd’hui »). Brown et Ryan (2003) expliquent cette évaluation faussée par le fait que
I’attention ne peut se porter sur un stimulus que trés briévement avant que ne viennent
s’y rattacher des pensées et des émotions. Ce qui est pergu (un geste, une pensée, une
émotion) est presque instantanément évalué de fagon trés élémentaire et class€ comme

238



étant bon, mauvais ou neutre. Le mental vient y superposer divers filtres (concepts,
stéréotypes, idées, jugements et émotions) portés par nos expériences passées et
assimilés a des schémas cognitifs déja existants. Il influence notre perception de la
réalité : « notre mental nous ment ». Nous voyons davantage par nos pensées que par
nos yeux, selon Kabat-Zinn (2009), et « nos pensées fonctionnent comme une sorte de
voile qui nous empéche de voir les choses avec des yeux neufs ». On retrouve cette
conception dans 1’adage de Confucius rendant compte de I’importance de la
connaissance de nos mécanismes d’évaluation : « Ce n’est pas tant ce qui nous arrive
qui importe, mais bien plus la maniére dont nous le vivons. » Etre pleinement conscient
consiste donc a mettre de coté ses propres filtres, afin d’établir un contact direct avec
I’expérience (Brown, Ryan et Creswell, 2007). Il s’agit d’étre présent et attentif a ce qui
est vécu, sans réagir par automatismes et sans non plus analyser, évaluer ou comparer.
Cependant, cet état de conscience sans filtre, sans « voile », nécessite un apprentissage.

4. Vers un environnement pluriel capacitant, une question de
cadreS : du cadre de travail, au manager et a l'organisation
capacitante

4.1 Environnements capacitants

Dans cette révolution « managgriale, » pour créer des contextes de travail propices a la
créativité et a la performance, adaptés aux réalités de la concurrence, les organisations
doivent modifier leur vision et la relation de travail pour de nouvelles perspectives et
conditions dans lesquelles chaque collaborateur puisse se sentir responsabilisé, ait envie
d’innover et d’apporter sa pierre a I’édifice de 1’organisation, et pas seulement
d’exécuter des ordres... Ces nouvelles perspectives viennent qualifier 1’organisation ou
les environnements de travail de nouveaux attributs ; aprés 1’organisation apprenante
(Mallet, 1994 ; Argyris et Schon, 1996), nous suggérons désormais la notion
d’ «entreprise capacitante » ou « d’organisation capacitante » (Gendron, 2015) en
prolongement des environnements de travail capacitants. Nous nous inspirons pour cela
de I’approche des capacités des personnes de Amartya Sen que nous transférons a celles
d’entités tels que les organisations.

Précisément, I’expression d’organisation, d’entreprise « capacitante » s’inspire de
I’approche conceptuelle des capacités (de la personne) de 1I’économiste prix Nobel
Amartya Sen (1990, 2000, 2012) que nous étendons a I’organisation et a
I’environnement de travail. La théorie de Sen s’intéresse aux capabilités (capabilities) et
aux libertés a la capacité d’agir de la personne, les capacités relevant d’un savoir-faire,
les capabilités du fait d’étre en mesure de faire ; la capabilité est un pouvoir d’étre et de
faire. Sen définit un champ de possibles tout a la fois pour I’individu qui en est porteur
et pour ’organisation qui peut en profiter (Zimmermann, 2008, 2011). Selon Fernagu
Oudet (2012), la capabilité s’appuie sur un ensemble de ressources mobilisables
(internes et externes a 1’individu) qui vont subir des conversions, afin de s’actualiser
dans des réalisations ou conduites choisies ; ce que [’on peut retrouver dans la notion
d’accomplissement de Sen.

Cependant, la mise en ceuvre d’une capacité ne dépend pas uniquement de la
disponibilit¢ de cette capacité, mais d’un ensemble de conditions
organisationnelles, techniques, sociales, etc., qui vont lui permettre de s’actualiser,
de se transformer en capabilité dans une situation donnée (Zimmerman, 2008), et
également de la capacité des individus a les réaliser. Ces conditions renvoient a
I’ensemble des facteurs qui vont faciliter ou empécher la capacité du collaborateur a
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faire usage des ressources a sa disposition pour les convertir en actions concretes, en
vue de les accomplir et de s’accomplir. Ces facteurs peuvent étre individuels (sexe, age,
caractéristiques génétiques, expérience, niveau de formation, etc.), sociaux (héritage
social de Tl’individu, équipe de travail, etc.) ou environnementaux
(contraintes/opportunités géographiques et institutionnelles, contexte normatif et
culturel, moyens techniques, organisation du travail, etc.). Fernagu Oudet (2012) définit
un environnement « capacitant » comme un environnement favorable au développement
du pouvoir d’agir des individus ; ce dernier étant a I’intersection de la capacité d’agir
(représentant une potentialité, un ensemble de ressources mobilisables en situation par
le collaborateur) et des conditions propres aux situations dans lesquelles les
collaborateurs sont engagés. Ainsi, I’effectivité du pouvoir d’action va dépendre a la
fois des possibilités (ressources) offertes par 1’environnement et des capacités de la
personne a exercer ce pouvoir (bagage expérientiel, compétences, désir d’agir,
perception des possibilités d’action, capacité de projection, etc.). En conséquence,
dynamiser les environnements de travail, au-dela de la dimension apprenante des
organisations, va consister, pour les rendre capacitants, a aider les collaborateurs a
mobiliser et utiliser les ressources qui sont a leur disposition, et pas seulement a les
mettre a disposition.

Précisément, une organisation du travail ou des modes de management qui se
penseraient comme contributifs d’environnements capacitants mettraient a disposition
des individus des possibilités d’extension de leur pouvoir d’agir, en intervenant
notamment sur les contenus du travail, en donnant la possibilité de varier les taches
confiées et les activités conduites, de se confronter a des situations inédites, de travailler
sur les situations rencontrées, les événements, les aléas, les imprévus, de leur donner du
sens, etc ; sur les modes d’organisation du travail, en offrant la possibilité de travailler
en binome, de tutorer de nouveaux arrivants, de participer a des groupes de travail, de
réaliser des rotations sur poste ou d’équipe, de visiter des organisations clientes ou
fournisseurs, etc; et sur la gestion des ressources humaines, en permettant d’accéder
aux savoirs et aux connaissances dont les collaborateurs ont besoin (formations), en
donnant accés au marché interne du travail, etc.

Cependant, c’est le manager, en conscience de, et en raison de son style de
management, qui a le pouvoir de permettre et d’autoriser ces acces aux savoirs et
I’expression des potentialités de ses collaborateurs ; s’il le permet et y ceuvre, son
management pourra étre qualifié de capacitant et autorisera la capacitation ou
I’empowerment de ses collaborateurs. Le manager devient alors acteur du
développement de ses collaborateurs, développeur de ressource humaine.

4.2. La capacitation ou ’empowerment des collaborateurs

Apparu au début du XX°siécle aux Etats-Unis, le terme d’empowerment fut utilisé par
les femmes qui revendiquaient la reconnaissance de leurs droits. En frangais, on parle de
« pouvoir d’agir » ou de « capacitation », ou encore d’« autonomisation ». Pour notre
part, nous retenons le terme de « capacitation », faisant écho aux travaux de Sen.
Aujourd’hui, ce concept est appliqué a de nombreuses autres situations. Pour Rappoport
(1987), 1l s’agit du processus par lequel un individu, une communauté, une association,
etc., prend le contrdle des événements qui le ou la concernent. Au niveau individuel,
I’empowerment est défini comme un sentiment de grand contréle sur sa vie ou
I’expérience individuelle suit les membres actifs dans un groupe ou une organisation.
Cette notion se construit sur des niveaux de développement personnel, de soutien
mutuel de groupe, de participation et d’organisation.
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Rappoport (1987) transforme la notion d’empowerment, jusqu’alors utilisée pour
exprimer une intention abstraite, en objectif explicite, celui qui doit étre au cceur de
toutes les réflexions. L’empowerment comporte quatre composantes essentielles : la
participation, la compétence, I’estime de soi et la conscience critique (conscience
individuelle, collective, sociale et politique). Lorsque ces quatre composantes sont en
interaction, un processus d’empowerment est alors enclenché. Ce processus proactif est
centré sur les forces, les droits et les habiletés des individus et de la communauté, plutot
que sur les déficits ou les besoins. Hawley et McWhirter (1991) ajoutent, a la dimension
individuelle, les perspectives sociales et communautaires, lorsque I’empowerment se
situe au niveau collectif ou communautaire. L’ empowerment communautaire devient un
processus au moment ou il y a interaction entre la coopération, la synergie, la
transparence et la circulation de I’information, le tout basé sur les forces du milieu. Coté
management, 1’empowerment va étre possible si le cadre de santé favorise cet
environnement de développement dynamique et en crée les conditions nécessaires, ce
que I’on peut trouver dans une attitude bienveillante.

4.3. L’encadrement bienveillant, développeur de sa ressource humaine: le
management capacitant

Pour que I’environnement et 1’organisation deviennent capacitants, la conscience du
cadre de santé de faire grandir, progresser, évoluer ses équipes, ses collaborateurs quel
que soit leur niveau d’intervention, auxiliaire, aide-soignant ou infirmier, de ses
collaborateurs (ou d’« élever » 1’éléve-apprenant chez I’enseignant) importe et cela va
dépendre beaucoup de sa volonté, de son bon vouloir, de son pouvoir d’accord aupres
de sa hiérarchie et du pouvoir-faire qu’il mobilisera au sein de I’organisation. Il en va de
sa bienveillance de décider d’aider a révéler les potentialités de ses derniers et de les
mettre en acte. Pour cela, la mission de développeur de ressource humaine interpelle
donc la conscience du cadre dans sa vocation, sa mission et son role de « manager »,
dans sa bienveillance a participer a 1’épanouissement, a 1’accomplissement et a la
réalisation de ses collaborateurs dans leurs activités.

On retrouve cette idée dans 1’ouvrage L’élément humain de Will Schutz (2006, p. 30),
qui rend compte de cette aspiration a la réalisation de soi, ou la valeur fondamentale de
I’élément humain réside dans I’accomplissement de soi, le mien et celui d’autrui : en
fait, ce que la personne peut faire de mieux pour autrui, c’est ’aider a se réaliser
pleinement. Et pour le permettre, au cceur du fonctionnement humain, il y a le soi. En
effet, les meilleures solutions pour les problématiques des organisations et de leadership
requierent une premiere marche essentielle : la connaissance de soi.

Approfondir la connaissance de soi conduit a I’acceptation de soi, puis a 1’estime de soi,
pour ouvrir & la connaissance et a 1’acceptation de ’autre (renvoyant a une conception
eudémoniste du sujet et téléologique de I’éthique, ou 1’autre est aussi soi, « ce que je
fais aux autres, je le fais en fait a moi »).

Ainsi, lorsque les individus gagnent en connaissance et en estime d’eux-mémes, ils
deviennent plus ouverts et plus honnétes avec leurs collegues. Ils redirigent alors
I’énergie qu’ils utilisaient jusqu’ici a étre défensifs, a faire de la rétention d’information
et autres conflits interpersonnels, vers un travail productif.

A travers L’élément humain, 1’approche conceptuelle et pragmatique de Schutz a pour
but d’aider chacun a augmenter sa conscience de soi, son estime de soi, I’acceptation de
soi et de réaliser ainsi pleinement son potentiel humain, individuellement et en tant que
membre d’un groupe. L’Humain est I’élément central a partir duquel se développent des
relations collaboratives et la confiance qui, avec la réalisation de soi, participe a la
performance de 1’organisation.
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Le modele de Schutz repose sur plusieurs principes fondamentaux que I’on retrouve
dans les approches de la mindfulness dites de la troisieme vague. Entre autres, le
premier principe renvoie a la prise de conscience de la réussite des personnes et des
équipes reposant sur la capacité de se comprendre soi-méme et de comprendre les autres
; le principe de vérité renvoie au fait que dire la vérité est la meilleure voie pour
résoudre les difficultés personnelles et interpersonnelles (ce que 1’on retrouve dans la
notion d’authenticité : étre vrai et sincere) ; le principe de choix renvoie au principe que
le pouvoir s’acquiert en choisissant soi-méme sa propre vie (que I’on peut retrouver
dans la définition de ses valeurs) ; la présence personnelle se réfere aux faits que les
personnes obtiennent de meilleurs résultats quand elles sont présentes a elles-mémes, en
possession de leurs moyens (ce qui renvoie partiellement a la notion de « présence »
entendue en pleine conscience de ce que 1’on fait et a la qualité de son présentéisme).
En outre, Schutz rend compte de trois dimensions ou conditions qui permettent
I’opérationnalité¢ de 1’approche conceptuelle et pragmatique que I’on peut trouver dans
I’élément humain. La premiere dimension, 1’inclusion, est en rapport avec le nombre
approprié de contacts que I’on a avec les autres. Quand une personne inclut les autres,
elle a des activités avec les autres, initie la relation et s’intéresse aux autres. La
deuxiéme dimension, le contrdle, est en rapport avec le niveau appropri¢ de contrdle
qu’un individu exerce sur les autres (son pouvoir sur autrui). Il est possible de mettre le
contrdle en parallele avec le fait d’étre dominant ou non dominant et d’étre au-dessus ou
en dessous. Quand une personne contrdle, elle prend les choses en main, a un impact,
décide et prend en charge. Enfin, la troisieme dimension, 1I’ouverture, rend compte du
fait d’étre ouvert ou fermé vis-a-vis des autres. Quand une personne s’ouvre aux autres,
elle est sincere, authentique et exprime ses vrais sentiments. Ces trois dimensions
permettent de comprendre comment la conscience de soi et I’estime de soi peuvent étre
développées au sein d’un groupe ou d’une organisation.

Ces dimensions, « marge de liberté ou de manceuvre/controle » renvoyant a la latitude
décisionnelle, « sollicitation » et « reconnaissance/soutien social » peuvent rendre
compte, selon la bienveillance du manager (dans son soutien, entre autres), des zones
optimales d’épanouissement et d’accomplissement au travail que I’on trouve dans les
modeles de Karasek (1990 ; modele du « job strain ») et de Johnson et Hall (1988) que
nous avons vu plus haut. Ces modeles caractérisent les situations de travail selon les
dimensions signalées ci-dessus ; ainsi, selon la fagon dont il se situe et si une des
dimensions fait défaut, le collaborateur peut vivre 1’ennui ou la dépression ou, a
I’inverse étre dans 1’accomplissement et la réalisation de son potentiel.

Enfin, pour permettre I’empowerment ou la capacitation de ses collaborateurs, le
manager va devoir apprendre, entre autres, a déléguer plus de responsabilités, a donner
accés a l’information, a donner du sens au travail afin d’accroitre la visibilité de la
collaboration collective et en méme temps a en étre le chef d’orchestre ou celui qui va
stimuler, emmener avec lui et non plus seulement accompagner/leader.... Ici le
qualificatif de leader, ne suffirait plus pour rendre compte des nouvelles missions du
manager.

Apres avoir gouverné, controlé la transaction dans la posture de manager transactionnel,
apres avoir accompagné, poussé ses équipes dans le changement, dans sa posture le
leader, apres avoir fait un travail sur soi pour mieux comprendre la souffrance au
travail, d’en avoir conscience, dans une posture de manageur mindful/pleine conscience
et d’étre au clair avec ses valeurs pour étre a I’écoute et avoir ce regard et cette posture
bienveillante, manageur bienveillant, 1’¢ére de I’hypermodernité, le passage de
I’économie de I’information, de la connaissance a celle de I’économie mentale, le
manageur doit étre un développeur au sens du pédagogue qui éléve, qui fait grandir, qui
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fait s’exprimer les potentialités de tout un chacun, il devient un manageur développeur,
potentialisateur ou un manager capacitant a I’image de ce que doit étre son organisation
pour que les valeurs soient en phase pour lui permettre également de s’exprimer dans ce
nouveau role...

Le manager dans sa posture n’est plus a lancer sur le chemin, a guider ou a pousser, il
est a tirer vers 1’avant ou vers le haut. Nous ne sommes plus trés loin du manager
transformationnel ou une étape supplémentaire qui le rapprochera du pédagogue, dans
son role de transformateur du management transformationnel. Ou en sommes-nous dans
cette évolution ou révolution managériale ? Vers un manager transformationnel et non
plus seulement leader/accompagnateur ? Autant de questions qui interpellent, voir
viennent bouleverser les missions et roles du manager ; bouleversement qui, pour
certains, pourra étre vécu comme une perte de pouvoir, une entame a leur autonomie de
décision ou une dépossession partielle de leur indépendance d’action.

Dans cette perspective, I’approche ACT’, qui inclut des principes de présence vigilante
de Desprit, d’acceptation et de non-jugement, auxquels s’ajoute un dernier principe,
celui de I’engagement, explicitement nommé dans ACT (C de « commitment »), va
permettre au manager de se préparer a ces changements et de s’engager dans ces
nouvelles orientations.

4.4. Vers un manager conscient de qui il est, et de ses valeurs : quelques exemples
d’exercices

Sans entrer dans le détail de la méthode ACT’ et des exercices de respiration liés au
corps, nous évoquerons quelques exercices ; entre autres, ceux qui mobilisent les
processus langagiers pouvant étre vecteurs de « maux » et un exercice renvoyant a la
définition de ses « valeurs », pour mieux orienter sa vie et étre au clair avec les valeurs
que I’on accompagne (entre autres, celles des collaborateurs ou des éleves pour
I’enseignant). Les exercices d’évaluation revisitée et de labellisation des émotions
(savoir les nommer) vont partir d’expériences d’émotions face a des situations fictives,
dans D’esprit des jeux sérieux et des jeux de role. L’objectif vis¢ est de permettre de
revisiter certains vécus émotionnels pour une appréciation consciente, neutre, voire
positive/mieux-veillante.

4.4.1. L’évaluation revisitée ou mieux-veillante de ses actions

L’exercice ou 1’étude de cas d’une situation dite « d’échec », par la personne, consiste a
plonger la personne dans la situation et a I’accompagner par un jeu de questions, pour
« revisiter » la situation. Au-dela du ressenti émotionnel physique de sa mémoire de
I’événement, qui est interrogé, on accompagne la personne sur le processus langagier
mobilisé a ce moment-la et au moment présent du questionnement, avec une série de
questions telles que: «Qu’avez-vous ressenti émotionnellement lors de
I’événement ? », « Que ressentez-vous aujourd’hui a en parler ? », « Que pouvez-vous
extraire ou retirer comme connaissance ou “lecon” d’une expérience qualifiée a priori
par le mental d’*“échec”? », « Que vous apprend sur vous cet événement ? », « Pourrait-
on le voir, le regarder, le lire, le dire, ’exprimer “autrement” » « Pourrait-on
I’accueillir, pourriez-vous étre moins dure avec vous-méme, vous accepter, 1’accepter,
ou d’étre mieux-veillant vis-a-vis de vous, de prendre de soin de cette personne qui est
vous, vous regardez comme une mere regardait son enfant avec un regard de
protection ?...

Cette analyse et ce regard évaluatif et réflexif, aidés par la pleine conscience et un
travail sur une attitude de mieux-veillance vis-a-vis de soi, vont permettre de faire
avancer la personne dans la connaissance d’elle-méme et de ses modes d’agir et de
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réagir. Cette mieux-veillance va progressivement, a force d’exercices et
d’apprentissage, permettre d’ouvrir sur une mieux-veillance vis-a-vis d