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1) Évaluer le lien entre les ÉE et les symptômes dépressifs, anxieux et l’estime de soi.
2) Explorer le lien entre les symptômes dépressifs, anxieux et l’estime de soi chez les enfants 

présentant des ÉE.

Le syndrome de Gilles de la Tourette (SGT)
• Tics moteurs + au moins un tic sonore [1]. 

Épisodes explosifs (ÉE)
• 35 % à 70 % des enfants présentant le SGT, > 90 % lors de troubles concomitants [2]. 
• Apparition soudaine d’agressions physiques/verbales disproportionnées par rapport au 

stimulus déclencheur [2]. 
• Sentiments de perte de contrôle, de regrets et de remords [2]. 

Symptômes intériorisés
• Symptômes dépressifs et anxieux + présents que dans la population générale [3-4]. 

Estime de soi
• 3 études contradictoires [5]. 
• Troubles concomitants = ↓ estime de soi [5]. 

Interactions 
• Comportements agressifs = + symptômes dépressifs et anxieux [6]. 
• Comportements agressifs et estime de soi ≠ consensus [7]. 
• Sentiments de perte de contrôle, de regrets et de remords associés aux ÉE peuvent engendrer 

↑ symptômes dépressifs, ↑ symptômes anxieux, ↓ estime de soi.
• Manque d’études permettant de vérifier cette interaction

BASC 12-15 ans Sans ÉE (n=9) Avec ÉE (n=5) Test T p

Dépression 68,33 69,40 -,528 ,607

Anxiété 50,78 51,00 -,094 ,927

Méthode
Participants
• Les données utilisées pour cette étude ont été préalablement recueillies dans le cadre de trois 

projets de recherche visant à évaluer les effets de thérapies [8]. 
• 8 à 14 ans qui présentent le SGT comme diagnostic principal

• n = 72 (35 sans ÉE, 36 avec ÉE, 1 exclu)
• Seuil : Au moins 1 ÉE par semaine
Instruments de mesure
Description des participants: Entrevue préliminaire; Yale global tic severity scale (YGTSS) [9].
ÉE : Rage attacks questionnaire (RAQ) [10]. 
Symptômes intériorisés: Behavioral assessment scale for children second edition (BASC-2) [11]. 
Estime de soi: Battle culture free self-esteem inventory for Children (BATTLE) [12]. 

BATTLE Sans ÉE (n=35) Avec ÉE (n=36) Test T p

Score global /25 20,31 19,44 ,936 ,352

BASC 8-11 ans Sans ÉE (n=26) Avec ÉE (n=31) Test T p

Dépression 71,31 71,42 -,115 ,909

Anxiété 50,15 51,61 -,780 ,439

Interprétation
Symptômes intériorisés
• Niveau des symptômes dépressifs pour les deux groupes est très élevé
• Niveau des symptômes anxieux dans la norme 
• Symptômes dépressifs et anxieux légèrement plus élevés avec ÉE (n.s)

Estime de soi
• Niveau d’estime de soi pour les deux groupes est bas
• Estime de soi légèrement plus haute sans ÉE (n.s)

Relations entre les symptômes intériorisés et l’estime de soi dans les ÉE
8-11 ans: 
• + d’anxiété = + haute estime de soi 
• Modèle [Dépression, ES → anxiété] : L’estime de soi est un prédicteur significatif  de l’anxiété 
• Modèle [Dépression, anxiété  → ES] : L’anxiété est un prédicteur significatif  de l’estime de soi
• ⌀ cumulation des symptômes
12-15 ans:
• Nécessite > n

Implications cliniques:
• Biais de recrutement: projets de recherche évaluant l’effet de thérapies → les symptômes 

dépressifs, anxieux et l’estime de soi seraient à des niveaux semblables 
• Niveau de dépression très élevé et niveau d’estime de soi bas pour les deux groupes → possible 

d’avoir un effet plafond
• Mise en lumière sur l’importance des tics et leurs effets 

Limites et recherches futures: 
• Échantillon + grand pour le groupe avec ÉE permettrait une meilleure exploration des relations
• Généralisations dans un échantillon + représentatif des jeunes atteints du SGT
• Variable médiatrice: soutien parental 
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Corrélations 
Variables 8-11 ans:
• Anxiété / Estime de soi: relation négative, r(29) = -,458, p = ,009
Variables 12-15 ans:
• ⌀ corrélation significative

1.1) Lien entre les ÉE et les symptômes dépressifs et anxieux

1.2) Lien entre les ÉE et l’estime de soi

8-11 ans, n = 31 R2 F p Coefficients

Anxiété, ES*
→ Dépression

,023 ,336 ,717 -

Dépression, ES
→ Anxiété

,227 4,122 ,027 D: β = -,131, t(28) = -,791, p = ,436
ES: β = -,464, t(28) = -2,79, p = ,009

Dépression, 
anxiété  → ES

,219 3,922 ,032 D: β = -,093, t(28) = -,556, p = ,583
A: β = -,469, t(28) = -2,79, p = ,009

2) Relations entre les symptômes dépressifs, anxieux et l’estime de soi dans les ÉE

Régressions multiples (x1) et (x2) → (y)

*ES = Estime de soi

12-15 ans (n = 5) : 
• ⌀ modèles expliquant partie significative de la variabilité totale 
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