
1

Carrefour des pratiques 
sur les agressions sexuelles et la violence conjugale

Le syndrome de stress post-traumatique

Conférence préparée et animée 

par

Evelyne Donnini, psychologue 

Formations de lôHêtre 

9 juin 2010, Nicolet 



2

Lô®tat de stress post-traumatique

Â Fait partie de la classe des troubles anxieux 

Â Est le seul trouble dont lôorigine premi¯re est ext®rieure ¨ lôindividu 

Â Présente un taux de prévalence de 2% à 8% dans la population 
générale 

Â Touche deux fois plus les femmes que les hommes

Â Est fortement associé à la dépression majeure, aux problèmes de 
consommation et au suicide
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D®finition dôune situation 

potentiellement traumatisante

La psychologie stipule quôun ®v®nement devient potentiellement 

traumatisant lorsquôil comporte un ou plusieurs des ®l®ments suivants: 

Ådes risques de menaces pour la vie

Ådes risques de blessures

Åune perte dôint®grit® physique ou psychologique 

La r®action de la personne sôest traduite par une peur intense, de 

lôhorreur ou de lôimpuissance

Statistiques : Environ 60% des hommes et 50% des 

femmes sont directement victimes ou témoins à un 

moins une situation traumatisante au cours de leur 

vie.
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Les traumatismes psychologiques :

les événements uniques (Type I) 

Un désastre naturel : tornade, tremblement de terre, etc. 

Un accident de la route, un accident de travail

Un vol, une intrusion dans son domicile, vol à main armée 

Lõannonce dõune maladie grave 

Une chirurgie

Une fausse couche

La perte subi dõun proche 

Le suicide dõun proche 

Un acte de violence physique ou sexuel 
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Les traumatismes psychologiques :

les événements répétés ou cumulés (Type II) 

Lõinceste

La violence conjugale et familiale 

Le harcèlement 

La guerre, torture 

La négligence familiale 

Les situations dõabandon 

Tous les autres événements traumatisants cumulés 
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Reconnaître le syndrome 

de stress post-traumatique

Touche les personnes : 

Victimes

Témoins 

Confrontées à une situation potentiellement traumatisante

B) Réaction de reviviscences: 

Â Souvenirs r®p®titifs et envahissants de lô®v®nement traumatique 

Â R°ves de lô®v®nement

Â Flash-backs, illusions ou hallucinations de lô®v®nement 

Â D®tresse psychologique lors de rappels de lôacte criminel

Â D®tresse physique lors de rappels de situations lôacte criminel
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Reconnaître le syndrome 

de stress post-traumatique (suite)

C) R®actions dô®vitements: 

Â Évitement :

Â de pensées

Â de conversations 

Â de lieux

Â dôactivit®s, de situations 

Â de gens, etc.

Â Amn®sie totale ou partielle de lô®v®nement 

Â Perte dôint®r°t pour les activit®s importantes du quotidien

Â Sentiments de détachement par rapport aux autres

Â Restriction des émotions 

Â Sentiment dôavenir bouch®

qui éveillent le

souvenir traumatique



8

Reconnaître le syndrome de 

stress post-traumatique (suite)

D) Réaction de suractivation physiologique: 

Â Difficultés de sommeil

Â Irritabilité ou accès de colère 

Â Difficultés de concentration

Â Hypervigilance 

Â Sursauts incontrôlés 

Ces symptômes perturbent la vie sociale,

professionnelle ou familiale de la personne et restent 

marqués plus dôun moisapr¯s lô®v®nement traumatisant 



9

Phases dô®volution ¨ la suite 

dôun ®v®nement potentiellement traumatisant

Réaction normale

(environ 75% de rémission) 

Réaction post-traumatique

(environ 25% des gens exposés)

État de stress

aigu

État de stress 

post-

traumatique

ESPT 

Chronique 

Avant 1 mois Après 1 mois Après 3 mois
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Quelques facteurs de risques

Â Le type dô®v®nement v®cu (®v®nement unique ou r®p®t®)

Â La s®v®rit® de lô®v®nement traumatique 

Â La présence de blessures physiques ou de blessures permanentes

Â Une r®action physique dôanxi®t® au moment de lô®v®nement 

Â Une r®action de dissociation ou dôeffroi au moment de lô®v®nement 

Â La pr®sente dôant®c®dents de troubles psychologiques ou 

psychiatriques personnels 

Â La pr®sence dôant®c®dents dô®v®nements traumatiques ant®rieurs

Â Lô©ge (¨ nuancer) 



11

Facteurs qui augmentent 

un pronostic favorable

Â La qualité du soutien des proches et des professionnels 

Â La capacit® de la personne a ®viter dôentretenir des ®motions 
négatives ou des pensées négatives ou démesurées

Â Lôabsence de troubles psychologiques ou physiques ant®rieurs au 
traumatisme 

Â Lôabsence de s®quelles physiques ou psychologiques permanentes

Â La capacité à se projeter positivement dans le futur

Â Une bonne capacité à gérer les situations de stress

Â Une bonne estime et confiance personnelle 

Â La capacit® ¨ demander de lôaide et une prise en charge rapide 
auprès de la victime 


