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Kashdan & Rottenberg, 2010). La flexibilit¢ psychologique est un processus
multidimensionnel impliquant des aspects affectifs (p. ex., émotions, valeurs), cognitifs
(p. ex., pensées, pleine conscience) et comportementaux (p. ex., action engagée). A ce
jour, aucun instrument en langue frangaise évaluant la composante comportementale du
modele de I’ACT n’est disponible. Le premier article intitulé « Dimensionality and
Validity of the Committed Action Questionnaire (CAQ-8) in a Chronic Pain and
University Student Population », publié dans la revue Journal of Contextual Behavioral
Science, cherchait a traduire et valider en langue frangaise un instrument de mesure
autorapport€ qui €value I’action engagée telle que définie par le cadre théorique de I’ ACT
(McCracken et al., 2015). Congus pour évaluer le niveau général d’actions engagées, cette
échelle comprend huit items en deux dimensions (Bailey, Vowles, Witkiewitz, Sowden,
& Ashworth, 2016) : la persistance dans les valeurs (values persistence, quatre items;
p.ex., «Je peux poursuivre mes objectifs, méme si parfois j’échoue ») et les
comportements non réactifs (nonreactive behavior, quatre items; p. ex., « Si je me sens

angoissé ou découragg, je laisse tomber ce dans quoi je me suis engagé »).

Une retombée principale de cette premiére étude est de rendre accessible pour le
clinicien et le chercheur en francophonie un court instrument simple a utiliser qui évalue
le processus d’action engagée. La version originale anglaise de I’instrument a été validée
aupres d’adultes vivant avec de la douleur chronique (McCracken et al., 2015). Dans la

présente étude, la structure factorielle de la version frangaise du CAQ-8 a d’abord été
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vérifiée a I’aide d’analyses factorielles confirmatoires auprés d’une population similaire.

Les résultats permettent de répliquer la structure factorielle originale a deux dimensions.

Le CAQ-8 est un instrument qui évalue le niveau d’actions engagées de fagon
générale. Toutefois, les études sur ses qualités psychométriques ont porté exclusivement
aupres d’une population d’adultes vivant avec de la douleur chronique (McCracken et al.,
2015; Wong et al., 2016), limitant ainsi son application en recherche et en clinique. Une
seconde retombée de cette recherche est I’étude des qualités psychométriques de la version
frangaise du CAQ-8 dans un échantillon indépendant d’étudiants universitaires. En effet,
des analyses factorielles confirmatoires ont permis de répliquer la structure originale en
deux facteurs auprés d’une population d’étudiants universitaires, soutenant ainsi la
validité de construit du CAQ-8 dans une population indépendante. De plus, a la suite des
analyses factorielles, la fidélité¢ des items du CAQ-8 a été évaluée a I’aide de 'alpha de
Cronbach auprés de ces deux populations de recherche. Les résultats révélent que le
CAQ-8 possede de bons indices de fidélité, et ce, tant sur le plan global (o de 0,84 et 0,86)
que pour chacune des sous-échelles prises distinctement (o allant de 0,72 & 0,90). Enfin,
les validités convergente et concurrente de la version frangaise du CAQ-8 ont également
été évaluées. Les résultats montrent que le CAQ-8 corréle de fagon modérée avec d’autres
processus du modele de I’ACT tels que I’acceptation, la défusion et la pleine conscience,
ainsi que des mesures de critére telles que ’anxiété, le stress et la dépression. Ces résultats
apportent un appui préliminaire quant aux validités convergente et concurrente de la

version francaise du CAQ-8.
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Pistes de recherches futures

Ce premier article de thése a permis d’obtenir des données quant a la validité de
construit de la version frangaise du CAQ-8. La démarche de validation du CAQ-8 adoptée
dans cette these prend ancrage sur ’approche de la Théorie classique des tests (TCT).
Brievement, la TCT postule que le score observé d’un instrument de mesure est le résultat
du score réel additionné a I’erreur de mesure. Cette formule mathématique est notamment
a la base du calcul de I’alpha de Cronbach ainsi que des analyses factorielles exploratoires
et confirmatoires (voir DeVellis (2006) pour une description détaillée). Or, depuis déja
quelques décennies, une approche gagne en popularité, soit la Théorie de réponse aux
items (TRI; Embretson & Reise, 2000). La TRI se base sur ’analyse de modeles
mathématiques pour étudier les variations interindividuelles sur le plan des items d’une
¢chelle de mesure. Contrairement a la TCT qui s’intéresse a "étude des items comme un
ensemble, la TRI s’intéresse davantage a étudier les items individuellement. Par exemple,
elle offre des informations sur la capacité d’un item a discriminer les personnes qui
possedent fortement |’ attribut mesuré de ceux qui le possedent tres peu. Aussi, elle permet
de révéler des différences qualitatives potentielles entre différents sous-groupes de
participants (p. ex., age, sexe, culture, etc.). La TRI peut d’ailleurs étre utilisée en
combinaison avec des analyses exploratoires et confirmatoires basées sur la TCT pour
ajouter aux données psychométriques et ainsi permettre de tirer des conclusions éclairées
quant a la validité et la précision d’une échelle de mesure (Embretson, 1996; Whittaker &

Worthington, 2016).
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Une limite de ce premier article est d’avoir seulement utilisé les analyses provenant
de la TCT afin d’étudier les qualités psychométriques du CAQ-8. Des recherches futures
pourraient utiliser des analyses basées sur la TRI pour étudier plus en profondeur la
validité de construit du CAQ-8. En effet, I’étude de validation de la version originale en
anglais du CAQ-8 a fait ressortir une solution en deux facteurs (McCracken et al., 2015);
le premier facteur regroupe les questions formulées a la positive (p. ex., «Je peux
poursuivre mes objectifs, méme si parfois j’échoue ») et le second, les questions formulées
a la négative (p. ex., « Si je ne peux pas faire quelque chose comme je le veux, je ne le
ferai pas du tout »). Le modéle de I’ACT conceptualise I’action engagée comme le coté
flexible de I’impulsivité ou de la rigidité comportementale (Hayes et al., 2012). A la
lecture des questions du CAQ-8, la notion d’engagement dans I’action, malgré les
difficultés et les inconforts, est bien présente. Cependant, les quatre questions formulées
a la négative ciblent davantage le manque d’engagement dans I’action que la notion
d’impulsivité (p. ex., « Je suis tellement préoccupé par ce que je pense ou ce que je ressens
que je ne peux pas faire les choses qui comptent pour moi »). Les analyses basées sur la
TRI permettent d’obtenir des données quant a I’apport unique des items formulés a la
négative dans I’évaluation du processus d’action engagée. En effet, il n’est toujours pas
clair si Iutilisation d’items formulés a la négative offre un apport réel a la précision du
CAQ-8. Cet aspect est important & examiner puisque des études ultérieures offrent des
résultats peu convaincants quant a I’apport du facteur négatif du CAQ-8 dans I’explication

statistique de différents troubles psychologiques (Bailey et al., 2016; Wong et al., 2016).
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Une seconde limite réside dans I’ utilisation de I’alpha de Cronbach comme indice de
fidélité¢ du CAQ-8. L’alpha de Cronbach est de plus en plus critiqué par les chercheurs qui
préconisent [’utilisation de 1’Omega de McDonald afin d’étudier la fidélité d’un
instrument de mesure (p. ex., Béland & Cousineau, 2018). En plus de tester la fidélité du
CAQ-8 a I’aide de I’Omega de McDonald, les recherches futures devront également

étudier la stabilité temporelle (test-retest) de I’instrument.

Apports théoriques

Récemment, les chercheurs ont appliqué le modéle théorique de I’ACT au contexte
scolaire (p. ex., Chase et al., 2013; Levin et al., 2016; Pistorello, 2013). Les données sur
le sujet corroborent I’utilité clinique de I’ACT dans les milieux collégial et universitaire
(Pistorello, 2013), notamment pour favoriser la persévérance scolaire (Chase et al., 2013).
Le modéle de ’ACT a également ét€¢ mis a ’épreuve dans I’étude de la procrastination
chez les étudiants universitaires. Les résultats appuient le role des processus d’acceptation
(Glick et al., 2014) et de pleine conscience (Sirois & Tosti, 2012) dans I’avénement et le

maintien des comportements de procrastination.

La majorité des recherches antérieures se sont limitées a 1’étude du processus
d’acceptation du modele de flexibilité psychologique (p. ex., Glick et al., 2014). Ainsi, a
ce jour, aucune recherche n’a encore mis a 1’épreuve le processus d’action engagée dans
I’étude de la procrastination universitaire. Pourtant, ’action engagée est souvent

opérationnalisée comme étant a I’opposé du manque de persistance et des comportements
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impulsifs, des variables reconnues comme étant fortement associées a la procrastination
(Steel, 2007). Par conséquent, I’action engagée est certes pertinente dans I'étude de la

procrastination universitaire.

Le second article intitulé « Committed Action: An Initial Study on its Association to
Procrastination in Academic Settings », publié dans la revue Journal of Contextual
Behavioral Science, s’ intéressait a la capacité du processus d’action engagée a expliquer
les comportements de procrastination universitaire au-dela de variables associées a la
procrastination comme la détresse psychologique (anxiété, dépression), I’acceptation des
émotions, la fusion cognitive et la pleine conscience. Un modele de régression
hiérarchique a été testé en trois €tapes de sorte a isoler la contribution unique de 1’action
engagée dans I’explication de la procrastination. Dans un premier temps, en s’appuyant
sur les résultats de recherches antérieures ayant trouvé des liens significatifs entre la
détresse psychologique (p. ex., dépression, anxiété, stress) et la procrastination (Steel,
2007), une mesure de détresse psychologique générale a été incluse dans le modele afin
de contréler pour son effet. Ensuite, trois processus ACT — |’acceptation, la fusion
cognitive ainsi que la pleine conscience - ont été inclus de fagon simultanée dans le
modele. En troisiéme et derniére étape, ’action engagée a été ajoutée au modele prédictif.
Les résultats montrent que I’action engagée a elle seule ajoute 9 % a I’explication de la
variance totale de la procrastination (R? total = 31 %). De plus, parmi toutes les variables
incluses dans le modeéle, ’action engagée s’avere étre le plus fort prédicteur des

comportements de procrastination universitaire, suivi de 1’acceptation. La fusion
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cognitive, la pleine conscience et la détresse psychologique ne sont pas des variables

significatives dans le modele final.

Cette seconde étude constitue I’un des premiers ouvrages mettant en relation la
composante comportementale du modele théorique de ’ACT (I’action engagée) a la
procrastination universitaire. En effet, les recherches qui se sont intéressées a appliquer le
modéle de I’ACT dans ce champ d’études se sont concentrées principalement sur la
composante émotionnelle (acceptation des émotions) afin d’expliquer ce phénomene
(p. ex., Glick et al., 2014). L’intérét porté exclusivement sur le processus d’acceptation
des émotions revoie donc une vision limitée du modele de flexibilité psychologique de
I’ACT et de ses bienfaits potentiels sur la procrastination universitaire. Les résultats de
cette seconde étude révelent que I’action engagée correle modérément et négativement
avec la procrastination. Dans une certaine mesure, la corrélation négative entre 1’action
engagée et la procrastination obtenue dans cette étude corrobore la relation stable entre
Pimpulsivité et les comportements de procrastination supportée par une méta-analyse
(Steel, 2007). De plus, les résultats montrent que I’action engagée joue un rdle
prédominant dans la prédiction statistique de la procrastination au-dela d’autres processus
tels que ’acceptation des émotions et la pleine conscience présentés comme étant des

facteurs explicatifs de la procrastination (Glick et al., 2014; Sirois & Tosti, 2012).

Sur le plan conceptuel, les résultats qui découlent de cette seconde étude sur le rdle

prédictif de ’action engagée sont pertinents considérant que la procrastination est la
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conséquence d’un écart entre I’intention d’effectuer une tache et I’action actuelle de la
compléter (Lay, 1986; Steel, 2007). Pour I’ACT, la notion de changement comportemental
est primordiale. En effet, fidéle a la tradition comportementale, I’ACT est une approche
qui vise a augmenter les actions dites observables (ou publiques; Malcuit, Granger, &
Larocque, 1972) mises en place au service des valeurs, ce qui la distingue de la TCC plus
conventionnelle qui vise les changements cognitifs (Hayes et al., 2012; Wilson, Hayes, &
Gifford, 1997). Dans le mode¢le de flexibilit¢ psychologique, le processus d’action
engagée est compris comme 1’opposé des comportements impulsifs, de I’inaction et de
I’évitement des situations (Hayes et al., 2012). S’engager dans des actions en fonction de
valeurs personnelles peut étre suivi d’un sentiment de bien-tre et de cohérence.
Néanmoins, ces actions peuvent étre accompagnées de pensées et émotions inconfortables
qui font souvent ’objet d’évitement (Biglan, Hayes, & Pistorello, 2008). Par exemple,
pour un étudiant qui a peur d’échouer, débuter un travail d’écriture peut susciter des
doutes, de I’anxiété et des pensées autocritiques. Ces inconforts peuvent mener I’étudiant

a éviter la tiche afin de se sentir mieux dans le moment présent.

Dans le contexte scolaire, I’évitement expérientiel peut étre percu comme une
stratégie adoptée par I’étudiant dans le but d’éviter des pensées ou des émotions
désagréables (p. ex., doute, anxiété de performance, peur de 1’échec) générées par une
tache scolaire. Cette stratégie peut amener des conséquences négatives, notamment une
augmentation du niveau de stress, plus de problemes de santé et de plus faibles résultats

scolaires (Kim & Seo, 2015; Tice & Baumeister, 1997). Cette conceptualisation de la
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procrastination selon I’ACT concorde avec une vision contemporaine qui congoit cette
problématique comme étant la conséquence d’un échec d’autorégulation qui se résume
par I’expression offerte par Tice et Bratlasky (2000) « Giving in to feel good »; ce qui
signifie que procrastiner permet a I’individu de se sentir mieux immédiatement, sans

envisager les conséquences a long terme d’ajourner une tache prescrite.

Les résultats de la présente étude appuient le modele de flexibilité psychologique de
I’ACT, particulierement en ce qui a trait aux processus d’acceptation et d’actions
engagées. En effet, dans le modeéle final, ’acceptation des émotions s’est également
démarquée comme un prédicteur significatif de la procrastination. Ce résultat appuie ceux
de recherches antérieures qui, d’une part, établissent une relation modérée et négative
entre |’acceptation des émotions et la procrastination universitaire et, d’autre part, mettent
en évidence le role significatif que joue ’acceptation dans la prédiction statistique de la

procrastination (Glick et al., 2014).

Dans une certaine mesure, ce second article s’inscrit dans une démarche de validation
du modele théorique de I’ACT en le mettant a I’épreuve empiriquement dans la
conceptualisation de la procrastination universitaire. L’avantage du modele de flexibilité
psychologique est de pouvoir expliquer différentes problématiques psychologiques a
’aide d’un modéle théorique unifié qui utilise un nombre restreint de processus (Hayes et
al., 2013). Les chercheurs reconnaissent I’importance de prendre en considération la

relation entre les aspects comportementaux, affectifs et cognitifs dans 1’étude de la
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procrastination (Uzun Ozer et al., 2014). Le modele de flexibilité psychologique est
unificateur en cela qu’il permet d’expliquer a la fois les processus comportementaux
(action engagée vs impulsivité), émotionnels (acceptation des émotions vs évitement
expérientiel), et cognitifs (défusion cognitive vs fusion cognitive) impliqués dans la
survenue et le maintien des comportements de procrastination. Concevoir la
procrastination comme un manque de flexibilité peut étre utile sur le plan clinique, car
’intervenant pourra disposer d’un ensemble de stratégies thérapeutiques probantes qui
permettent de favoriser le développement de la flexibilité psychologique (Hayes et al.,
2012). En effet, ’ACT propose des métaphores, exercices expérientiels et techniques
paradoxales générales qui peuvent étre adaptés a la problématique et a I’histoire de chaque
individu. Parmi ces méthodes, plusieurs ont fait I’objet de validation empirique (voir
Levin, Hildebrandt, Lillis, & Hayes (2012) pour une méta-analyse des études

fondamentales sur les processus de flexibilité psychologique).

Pistes de recherches futures

Ce second article de thése a permis d’obtenir des données quant a la pertinence du
processus d’action engagée dans 1’étude de la procrastination universitaire. Toutefois, il
importe de mentionner que les données de cette étude ont ét€ récoltées a un seul moment
dans le temps. Or, par définition, un prédicteur est une variable qui donne des informations
sur une variable de critere qui est évaluée ultérieurement dans le temps (p. ex., étudier si
les résultats a un test de classement permettent de prédire les chances de diplomation des

étudiants). Conséquemment, bien que le terme « prédicteur » soit utilis€¢ dans cette these
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pour décrire le role du processus d’action engagée dans I’explication de la procrastination,
il n’est pas possible de conclure en un lien de cause a effet. Par exemple, il n’est pas
possible de conclure que le niveau d’action engagée rapporté au début de la session permet
réellement de prédire le niveau de procrastination futur dans la session. Pour répondre a
cette question, des recherches futures devraient utiliser des devis longitudinaux. Ces devis
pourraient entre autres récolter des données sur différents processus de I’ACT en début de
session et des données quant au niveau de procrastination a différents moments de la
session (p. ex., avant la mi-session, a la mi-novembre et avant les examens de fin de

session).

Les recherches futures devront également inclure le processus des valeurs
parallelement au processus d’action engagée. En effet, pour I’ ACT, les valeurs et |’action
engagée forment ensemble le troisiéme axe du modele et interagissent entre elles. Dans
un processus psychothérapeutique basé sur I’ACT, cibler les actions engagées implique
généralement un travail en amont sur le processus des valeurs (Hayes et al., 2012).
L’absence de donnée sur le processus des valeurs s’explique par le fait qu’il n’existe que
trés peu de mesures validées en langue frangaise qui évaluent ce processus selon une
perspective ACT. Les recherches futures devront se concentrer a développer des outils de
mesure fideles et valides qui permettront d’évaluer la clarté des valeurs et 1’adéquation

entre les comportements et les valeurs.
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Le lien entre la clarté dans les valeurs et la fréquence des comportements de
procrastination a été appuyé€ par les études antérieures. Chase et ses collaborateurs (2013)
ont trouvé qu’une intervention basée sur I’exploration des valeurs en lien avec les études
en complément a I’établissement de buts concrets a mené a une amélioration de la
performance scolaire (évaluée par la moyenne générale a la fin du semestre) chez les
étudiants ayant suivi I’intervention en comparaison a un groupe controle. Ces résultats ont
été corroborés ultérieurement par Glick et Orsillo (2015) qui ont trouvé que les étudiants
qui possédaient des valeurs claires en lien avec leurs études étaient plus susceptibles de

bénéficier d’une intervention basée sur des méthodes d’acceptation des émotions.

[’importance de cibler les valeurs dans I’intervention en contexte scolaire a été
appuyé plus récemment par Paliliunas, Belisle et Dixon (2018). Ces derniers ont évalué
’efficacité d’une intervention ACT de six semaines visant spécifiquement la clarification
des valeurs et I’amélioration des actions engagées dans le but d’augmenter la performance
scolaire chez des étudiants universitaires. Les étudiants ayant regu I’intervention ACT ont
rapporté une hausse de flexibilit¢ psychologique ainsi qu’un accroissement de
"importance accordée aux valeurs scolaires. Ces derniers ont également mieux performé
lors des examens de mi-session par rapport aux étudiants dans la condition contréle ayant
simplement recu des trucs pour mieux étudier (Paliliunas et al., 2018). Scent et Boes
(2014) proposent d’ailleurs d’introduire le travail sur les valeurs tot dans les interventions
afin de permettre aux étudiants de clarifier les raisons profondes qui guident leurs choix

reliés aux études, ce qui peut agir comme un moteur a I’intervention. En effet, les valeurs
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ajoutent une signification personnelle chez 1’étudiant; ce qui peut favoriser le
développement de la motivation autodéterminée (Ryan & Deci, 2017), faciliter

I’acceptation des inconforts et augmenter la persévérance (Hayes et al., 2012).

A I’heure actuelle, un autre défi demeure d’évaluer ’ensemble des 12 processus qui
composent le modele de flexibilité psychologique (six processus rigides et six processus
flexibles). Récemment, le Comprehensive Assessment of Acceptance and Commitment
Therapy processes (CompACT; Francis, Dawson, & Golijani-Moghaddam, 2016) ainsi
que le Mutidimensional Psychological Flexibility Inventory (MPFI; Rolffs, Rogge, &
Wilson, 2018), deux instruments qui évaluent le modele de flexibilité psychologique de
I’ACT dans sa totalité, ont été développés. Cependant, ces questionnaires sont seulement
disponibles en langue anglaise. Des travaux menés par Simon Grégoire, Ph.D. (UQAM)
et notre équipe sont actuellement en cours afin de traduire et valider le MPFI en langue
francaise auprés d’une population d’étudiants universitaires et de travailleurs de la

population générale provenant de I’Europe et du Québec (Grégoire et al., 2018).

Le premier article visait la validation canadienne-frangaise d’un instrument évaluant
le processus d’action engagée et le second article mettait a I’épreuve ce processus dans la
prédiction de la procrastination universitaire. Ce troisieéme article s’inscrit en continuité
avec les deux articles précédents. Il améne une contribution clinique quant au
développement d’interventions ACT qui visent & offrir du support aux étudiants

universitaires aux prises avec des problémes de procrastination dans leurs études.
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Apports cliniques
Le troisiéme article intitulé « Pilot Study of a Web-based Acceptance and
Commitment Therapy Intervention for University Students to Reduce Academic
Procrastination », publié dans la revue Journal of American College Health, rapporte des
résultats quant a ’efficacité et la faisabilit¢ d’une intervention pilote autoadministrée
basée sur I’ACT offerte en ligne pour diminuer les comportements de procrastination et

améliorer I’engagement scolaire chez les étudiants universitaires.

Les résultats indiquent que I’intervention s’avere généralement faisable et acceptable
aupres d’étudiants universitaires. Les résultats a un questionnaire de satisfaction au terme
de Iintervention révelent que plus de 87 % des participants recommanderaient
I’intervention a un ami; 96 % rapportent que participer a I’intervention peut aider a gérer
les difticultés associ€es a la procrastination universitaire et 83 % affirment étre satisfaits
de Dintervention. De plus, pour 68 % des participants, I’intervention les a aidés a
s’engager dans des actions en lien avec leurs valeurs scolaires et 86 % des participants ont
apprécié que l’intervention se déroule via une plateforme en ligne. Finalement, les
résultats préliminaires révelent une diminution significative du niveau de procrastination
a la suite de I’intervention et ce résultat est associé a une taille d’effet modérée. Les
participants ont également rapporté une amélioration significative de leur niveau d’action

engagée et ce résultat est également associé a une taille d’effet modérée.



Les résultats obtenus dans cette troisieme ¢tude supportent ceux de recherches
antérieures quant a la faisabilité d’une intervention ACT en ligne auprés d’étudiants
universitaires (Levin, Pistorello, Seeley, & Hayes, 2014). De plus, les résultats soutiennent
le potentiel des méthodes basées sur I’ACT, notamment I’acceptation des inconforts reliés
aux études ainsi que la pleine conscience pour réduire les comportements de
procrastination (Dionne et al., 2016; Glick & Orsillo, 2015; Wang et al., 2015).
Finalement, les résultats obtenus dans cette étude pilote apportent un appui supplémentaire
quant a la pertinence d’une intervention ACT pour améliorer la persistance dans la tache
et diminuer I’impulsivit¢ (Morrison, Madden, Odum, Friedel, & Twohig, 2014).
Cependant, I’attrition s’est révélée étre un probléme non négligeable (attrition de 73 %
entre la pré et post-intervention). Néanmoins, les tailles d’effets obtenues sont
comparables a celles recensées dans une récente méta-analyse sur [’efficacité des
interventions ACT en ligne pour différentes problématiques ayant trouvé des tailles

d’effets de petites a modérées (Brown, Glendenning, Hoon, & John, 2016).

Les résultats de cette troisieme étude apportent un appui supplémentaire aux
recherches qui mettent en évidence I’importance d’établir des buts clairs a court terme
pour réduire la procrastination (Wolters, 2003b). Plus récemment, des chercheurs ont
illustré I’efficacité¢ d’une breve intervention visant I’exploration des buts personnels pour
augmenter la performance scolaire auprés d’étudiants (Morisano, Hirsh, Peterson, Pihl, &

Shore, 2010). Les résultats soutiennent que le simple exercice de clarifier des buts
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personnels en lien avec les études est suffisant pour créer un changement significatif sur

le plan du rendement scolaire a court terme.

Finalement, les résultats de la présente étude permettent de cibler des pistes
thérapeutiques a inclure dans les interventions pour aider les étudiants universitaires a
mieux gérer leur probléme de procrastination dans leurs études. Entre autres, amener les
étudiants a déterminer les raisons pour lesquelles ils poursuivent des études universitaires
a ’aide d’exercices de clarification de valeurs personnelles et se concentrer a établir des
actions concretes en concordance avec ces valeurs. Deux exercices sont d’ailleurs utilisés

dans I’intervention a cet effet.

Un premier exercice — la technique Pomodoro® (Cirillo, 2006) — est une méthode
d’activation comportementale utilisant un cadre temporel bien défini et qui comprend six
étapes : 1) identifier une tdche a effectuer; 2) régler le minuteur sur 25 minutes;
3) travailler sur la tache jusqu’a ce que le minuteur sonne, sans interruption; 4) prendre
une courte pause de 5 minutes; 5) recommencer; et 6) tous les quatre pomodori, vous
pouvez vous accorder une pause plus longue de 15 a 20 minutes. La technique Pomodoro
ne provient pas de I’ACT. Fondamentalement, il s’agit d’une technique de gestion du
temps. Un aspect novateur de I’intervention est d’avoir adapté la technique Pomodoro a
la philosophie ACT en la présentant a la fois comme une méthode de gestion du temps et

une méthode d’exposition.
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Le second exercice utilise I’acronyme S.P.O.R.T. (Doran, 1981) afin d’offrir un cadre
duquel les tiches peuvent étre conceptualisées. .’acronyme signifie que la tiche doit étre :
Spécifique (préciser ou, quand et avec qui faire la tache); Positif (formuler des objectifs
de fagon positive. Par exemple, ’objectif « éviter de procrastiner la rédaction de mon
travail de session » pourrait étre reformulé en « rédiger le paragraphe sur les prévalences
pour demain matin »; Observable (fixer un objectif qui pourrait étre observé et mesuré de
I’extérieur); Réaliste (définir des objectifs clairs, concrets et surtout réalistes); et Temporel
(déterminer un échéancier pour atteindre 1’objectif). L’efficacité de la méthode S.P.O.R. T
a ¢t¢ appuyée dans un contexte scolaire par Chase et ses collaborateurs (2013). Par
ailleurs, la méthode S.P.O.R.T. partage des similarités avec les interventions basées sur
I’implémentation de ’intention (implementation intentions) qui sont suggérées pour
réduire la procrastination (Wieber & Gollwitzer, 2010). L. implémentation de I’intention
consiste en la mise en place d’un plan précis qui spécifie ou, quand et comment une tache
sera effectuée. Ces intentions sont préférablement formées sous la forme d’un plan « si-
alors » (if-then). Un exemple d’implémentation d’intentions pour un étudiant qui désire
rédiger son travail de session pourrait prendre la forme : « Si j’ouvre mon ordinateur, alors
je vais rédiger pendant 20 minutes » (Wieber & Gollwitzer, 2010). Les recherches sur
I’efficacité de I’implémentation d’intentions chez les étudiants montrent que cette
méthode permet d’augmenter significativement les chances qu’un travail soit effectué

(Gollwitzer, 1993).
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En somme, une intervention de type ACT offerte en ligne avec un contact
thérapeutique minimal s’avére une solution accessible et peu coliteuse avec le potentiel de
rejoindre un maximum d’étudiants a travers la province. Ce type d’intervention apparait
également efficace a court terme pour réduire les comportements de procrastination dans

les études et afin d’améliorer I’engagement.

Pistes de recherches futures

Cette troisieme étude présente des données quant a la faisabilité et I’efficacité
potentielle d’une intervention ACT offerte en ligne pour réduire les comportements de
procrastination et améliorer I’engagement dans 1’action aupres d’étudiants universitaires.
L’attrition s’est avérée étre une limite importante de cette étude. Les recherches futures
devront certainement porter sur la mise en place de méthodes visant a réduire 1’attrition,
car elle diminue la puissance statistique et peut biaiser la généralisation des résultats a la
population universitaire en général. En effet, il est possible de croire que les participants
ayant complété¢ les questionnaires post-intervention possédent des caractéristiques
distinctes qui les différencient de leurs pairs. A titre d’exemple, la moyenne d’age des
participants ayant complété au moins cinq des huit modules de I’intervention est de plus
de 25 ans; ce qui peut étre un indicateur que les étudiants plus dgés ont plus de facilité a
persévérer dans le programme que les étudiants en transition du collége a I’université. Les
recherches soutiennent I’hypothése selon laquelle I’impulsivité diminue avec 1’age (Steel
& Ferrari, 2013). Cela expliquerait en outre pourquoi les étudiants plus agés rapportent

des niveaux plus faibles de procrastination que les plus jeunes (Steel, 2007; van
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Eerde, 2003). Il est également possible de croire que les raisons de continuer vers des
études universitaires ditférent selon I’age. Il se peut que les étudiants plus 4ges possédent
des objectifs plus clairs en ce qui a trait & leurs études. Par ailleurs, il se peut que les
participants ayant persévéré dans I’intervention présentaient d’emblée un niveau d’action
engagée plus élevé que ceux qui se sont désengagés au cours de I’intervention. Aux fins
de cette discussion, des analyses a posteriori ont été conduites afin de tester pour cette
hypothése. Les résultats tendent a démontrer que les participants ayant complété plus de
modules ont rapporté un niveau plus élevé d’actions engagées au début de I’intervention.
Ces résultats préliminaires sont intéressants et stimulent le développement de nouvelles
hypothéses a tester lors des prochains déploiements de I’intervention. En outre, pour les
recherches futures, il serait pertinent d’étudier plus spécifiquement les différences sur
plusieurs variables entre les participants qui terminent le programme et ceux ayant
abandonné, par exemple I’4ge, le cycle d’études, et le niveau de flexibilité psychologique
pré-intervention. De telles études permettraient de cibler les étudiants a risque
d’abandonner I’intervention et ainsi mettre des mesures en place afin d’augmenter

I’engagement de ces derniers.

Parmi les avenues envisageables afin de réduire Dattrition, il y a la possibilité
d’augmenter le contact thérapeutique en utilisant des messages textes en complément a la
plateforme web. Ces messages textes pourraient étre utilisés afin de contacter les

participants directement pour leur offrir de la rétroaction ainsi que pour I’envoi de rappels
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hebdomadaires afin d’inciter les participants a travailler les aspects abordés dans

’intervention (Kelders, Kok, Ossebaard, & van Gemert-Pijnen, 2012).

Les recherches futures devront batir sur les résultats de cette étude pilote et inclure
davantage de devis contrdlés aléatoires, préférablement en comparant une (ou des)
condition de traitement active a une condition inactive (Rozental, Bennett et al., 2018).
L’absence d’un groupe de comparaison dans cette étude réduit considérablement
I’interprétation qu’il est possible de faire quant a I’efficacité de I’intervention. En effet, il
est possible que la diminution du score de procrastination obtenu soit attribuable a des
fluctuations normales qui surviennent lors d’une session universitaire (Moon &
Illingworth, 2005). Dans les recherches futures, I’ajout d’une condition inactive (p. ex.,
liste d’attente) permettra de réduire I’'impact de ces facteurs externes au devis de
recherche. Ultimement, il sera pertinent de comparer |’efficacité de ’intervention ACT a
une condition active, par exemple une intervention issue de la TCC traditionnelle ou une

intervention basée sur la gestion du temps.

Les recherches futures devront également inclure davantage de mesures de suivi
(Visser, Schoonenboom, & Korthagen, 2017). Une récente méta-analyse conclut que les
études sur les effets d’interventions pour réduire la procrastination présentent
principalement des données immédiatement apres le traitement, omettant les données a
long terme qui apportent des informations importantes quant au maintien des effets de

I’intervention dans le temps (Rozental, Bennett et al., 2018).
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De récentes recherches ont révélé que les étudiants avec un trouble d’apprentissage
présentent des niveaux de procrastination significativement plus élevés que leurs pairs
sans trouble d’apprentissage (Hen & Goroshit, 2014; Klassen et al., 2008). Un rapport
déposé en 2016-2017 par I’ Association québécoise interuniversitaire des conseillers aux
¢tudiants en situation de handicap (AQICESH, 2017) rapporte une augmentation de 157 %
du nombre d’étudiants vivant avec un trouble d’apprentissage inscrit dans une université
québécoise pour la période allant de 2012 a 2017. D’autres études font ressortir le role
significatif que joue I’inattention présente chez les étudiants avec un diagnostic de trouble
déficitaire de I’attention avec ou sans hyperactivité dans la survenue et le maintien des
comportements de procrastination (Niermann & Scheres, 2014). Ces résultats supportent
I’hypothese selon laquelle les étudiants avec un trouble d’apprentissage présentent des
niveaux significativement plus élevés de procrastination universitaire. Certains auteurs
avancent que ces résultats peuvent étre causés par des difficultés de régulation
émotionnelle (Klassen, Krawchuk, Lynch, & Rajani, 2008). Les recherches futures
devront donc porter une attention particuliére afin de recenser la présence ou non d’un
diagnostic de trouble d’apprentissage. Notamment, des analyses testant les différences de
moyennes entre les étudiants avec et sans trouble d’apprentissage pré-intervention
pourront étre conduites comme étape préliminaire aux analyses principales afin de tester
’homogénéité des scores. Cela pourrait également se traduire par la création de deux
groupes distincts lors des analyses principales afin d’étudier si les trajectoires de
changements au terme de |’intervention différent selon la présence ou non d’un trouble

d’apprentissage.
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Par ailleurs, davantage de recherches longitudinales sont nécessaires afin de mieux
comprendre la dynamique des comportements de procrastination au cours d’une session
universitaire. Les résultats de telles recherches permettront d’établir les moments ou les
étudiants sont plus a risque d’adopter des comportements de procrastination. Ces
connaissances aideront & I’implantation d’interventions adaptées et ciblées dans le temps
afin de prévenir la procrastination. Par exemple, en début de trimestre, il peut étre
avantageux de renseigner les étudiants sur la procrastination et ses conséquences. Un
travail sur la clarification des valeurs peut également étre fait a ce moment. Par la suite,
favoriser I’établissement d’actions concrétes peut étre préconisé dans les moments ou la
motivation diminue. Finalement, a I’approche d’un examen important, le travail sur
I’acceptation des inconforts et la distanciation face aux pensées désagréables pourraient

étre bénéfiques.

En plus de s’intéresser aux effets d’interventions sur le niveau de procrastination, les
recherches futures devront porter une attention particuliére a valider les interventions a
’aide de mesures objectives (p. ex., les notes scolaires). Il serait pertinent notamment
d’étudier I’impact d’interventions ACT sur la persévérance scolaire avec comme objectif
de diminuer le décrochage scolaire chez les étudiants universitaires. Un exemple de devis
de recherche pour répondre a cet objectif serait de suivre deux cohortes d’étudiants inscrits
pour une premiére fois dans un programme universitaire de premier cycle. Une cohorte
bénéficierait d’une intervention pour favoriser leur réussite et persévérance scolaire et une

seconde cohorte ferait office de groupe contrdle et recevrait des méthodes pour mieux
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étudier. La persévérance scolaire serait mesurée sur la base du taux de rétention des

étudiants.

Sur le plan du développement d’interventions ACT en ligne pour réduire la
procrastination chez les étudiants universitaires, les applications mobiles sont un champ
de recherche potentiellement adapté a la réalité des jeunes adultes (Torous, Levin, Ahern,
& Oser, 2017). En effet, une récente enquéte rapporte que les jeunes sont la population
qui utilise le plus le téléphone intelligent si bien qu’en 2017, 94 % des 19-25 ans
possédaient un téléphone intelligent (CEFRIO, 2017). Bien que les études sur 1’efficacité
clinique des applications mobiles en soient encore a leurs débuts, les recherches rapportent
une efficacité potentielle pour différentes problématiques telles que la dépression,
I’anxiété et la cessation du tabagisme (Firth et al., 2017; Torous et al., 2017). Les
applications mobiles posseédent certaines caractéristiques qui rendent leur utilisation
pertinente. Notamment, ces applications ont la capacité d'adapter les interventions pour
fournir la stratégie la plus adéquate sur la base des données de [I’utilisateur. Par
conséquent, les individus bénéficient d’une intervention conforme a leurs besoins du
moment (Nahum-Shani, Hekler, & Spruijt-Metz, 2015). Par exemple, si les données d’un
utilisateur indiquent que ce dernier vit des pensées inconfortables qui I’incite a
procrastiner ses taches, des exercices sur [’acceptation et la défusion pourraient étre utiles
a ce moment. Cette caractéristique « adaptative » offre des opportunités de fournir des

interventions a fréquence élevée (c.-a-d. accessibles a tout moment) et a faible intensité
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(c.-a-d. non intrusives et qui évolue au rythme de I’utilisateur) de maniére efficace (Levin,

Navarro, Cruz, & Haeger, 2018).

Finalement, les résultats obtenus dans cette troisiéme étude stimulent le
développement de nouvelles hypotheses a évaluer, notamment en utilisant des modéles de
médiation et de modération (Hayes et al., 2013). De tels modeles permettraient de mieux
comprendre les processus sous-jacents qui agissent comme facteurs de changement lors
d’une intervention. Les travaux futurs pourraient également étudier [’effet d’une
intervention ACT offerte en ligne pour augmenter d’autres processus de la flexibilité
psychologique, par exemple I’acceptation des émotions, la défusion cognitive, la pleine

conscience et les valeurs.

Conclusion

Dans le cadre de cette thése, les apports de la psychologie clinique ont ét¢ employés
afin d’expliquer la procrastination en contexte universitaire. A 1’aide d’un modéle
théorique — le modele de flexibilité¢ psychologique — la thése ambitionnait & comprendre
les mécanismes sous-jacents a la procrastination. Plus spécifiquement, a I’instar de mettre
I’accent sur un processus pathogénique, tel I’échec d’autorégulation, I’action engagée est
mise de I’avant puisqu’elle s’inscrit dans un processus qui repose sur la mise en action de
comportements en lien avec les valeurs personnelles (Ciarrochi & Bailey, 2008). Cette
thése visait également & améliorer la pratique clinique par le développement d’une

intervention adaptée, tant au contexte universitaire qu’aux besoins des jeunes adultes.
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Cette thése offre une conceptualisation nouvelle de la procrastination. Elle représente un
avancement des connaissances dans le champ des sciences comportementales
contextuelles (d’ou provient I’ACT) en évaluant la capacité du modéle de flexibilité
psychologique a expliquer la procrastination et a apporter une aide concréte aux étudiants
universitaires dans leurs études. Cette theése a jeté les bases sur les mécanismes qui sous-
tendent [’apparition et le maintien des comportements de procrastination. Sur le plan de
la clinique, étudier les processus du modele de I’ACT permet d’entrevoir un plus grand
éventail de stratégies d’intervention permettant d’outiller les étudiants a persévérer et
s’engager de fagon proactive dans leurs études. Dans les prochaines années, il est a espérer
que les résultats de telles recherches se traduiront par une amélioration de la qualité, de
I’efficacité et de I’accessibilité du soutien offert aux étudiants afin d’augmenter la

persévérance scolaire.
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