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INTRODUCTION 

Dans le domaine de la psychologie, le stress ne cesse d'alimenter les recherches. Le concept 

de stress est polysémique. Il renvoie à la fois aux contraintes vis à vis des événements et aux 

pressions exercées sur une personne. Etudié dans une perspective physiologique, puis 

psychologique, le concept de stress, sa pluralité de sens et d’explication, a généré un 

ensemble de recherches à visée évaluative (construction d’échelles, d’inventaires et de 

questionnaires). L'évolution de la mesure du stress réside dans l'évolution même de la 

conception du stress. En premier lieu, le stress est considéré comme un stimulus qui entraîne 

une manifestation due au stress. Notamment, Cannon (1932) et Meyer (1930) considèrent que 

les événements stressants entraînent des réactions physiologiques de protection pouvant 

provoquer des désordres psychologiques. Cette conception inscrit l'évaluation du stress dans 

une perspective physiologique au travers de la relation événement / maladies. Pour un certain 

nombre d'outils, il s'agira alors d'une méthode de mesure indirect du stress. C'est par l'étude 

des événements majeurs que sera déterminé le stress. Ensuite, le stress n'est plus considéré 

comme un stimulus mais comme le résultat de l'action lié à la survenue du stimulus (se sentir 

stressé). L'étude du stress porte sur les événements en mettant l'accent sur la valence et la 

tonalité de ceux-ci (Cousins, 1978). La méthode d'évaluation du stress devient 

progressivement plus directe. Enfin, le développement de la mesure du stress s'oriente vers 
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des techniques permettant de mesurer la dimension subjective des événements perçus comme 

stressant (Cohen, Karmarck et Mermestein, 1983).  

La mesure du stress est un élément essentiel pour déterminer et concevoir les interventions de 

réduction du stress. Une revue de la littérature permet de référencer un ensemble de soixante 

quatorze recherches publiées entre 1957 et 2004. Chacun de ces instruments envisage 

l'évaluation du stress individuel ou collectif, selon la culture, l'activité professionnelle, ou le 

type d'événements qui survient (majeurs ou mineurs). Les instruments recensés et pris en 

compte ont tous fait l'objet de publications dans des revues fondamentales, appliquées ou 

professionnelles. Cette revue de la littérature spécifique à l'évaluation du stress ne semble pas 

avoir été réalisée jusqu'à présent.  

L'objectif de cet article est de rassembler différents instruments d'évaluation du stress. Il s'agit 

de fournir des informations à propos des instruments disponibles pour faciliter les procédures 

d'investigation sur l'évaluation du stress. Cet article illustre la diversité et la complexité des 

instruments. Sa présentation est structurée autour de trois parties : 1) les questionnaires de 

stress relatifs aux événements de vie majeurs, 2) les questionnaires de mesure du stress 

relatifs aux événements de vie mineurs et 3) les questionnaires de stress perçu. Chaque partie 

présente plusieurs instruments d'évaluation en précisant les objectifs, les hypothèses, les 

modalités de construction et d'utilisation, leurs intérêts et leurs limites. Des tableaux 

récapitulatifs sont proposés dans chaque partie. Ces tableaux donnent le nom des instruments 

disponibles, des informations sur leur mise en oeuvre. A la fin de chaque partie une analyse 

critique est réalisée.  

 

STRESS ET EVENEMENTS DE VIE MAJEURS 

LES TRAVAUX PRINCEPS 

L’intérêt porté à l’évaluation du stress débute avec les travaux de Meyer (1930) qui 

s’intéresse à l'effet du stress provoqué par des événements de vie sur la santé. L'aspect 
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quantitatif du changement entraîné par un ou plusieurs événement est central dans la vie des 

individus. C'est l'adaptation ou le degré de réajustement nécessaire pour faire face qui est 

quantifié. L'événement est considéré comme l'élément déclencheur de la maladie physique ou 

psychosomatique. 

Hawkins, Davies et Holmes (1957) élaborent l'échelle des événements récents (Schedule of 

Recent Experience) qui permet aux chercheurs d’étayer leurs études sur les événements de 

vie, sur les maladies de cœur, les maux de tête et de tester l’hypothèse du lien entre stress 

(crise psychosociale) et maladies. L'objectif de cet outil est de mettre en évidence des facteurs 

psychosociaux intervenant chez des patients tuberculeux en comparaison avec un autre 

échantillon aléatoire d'une population en bonne santé.  

L'échelle des événements de vie récents porte sur l'expérience de vie récente et comporte des 

items relatifs aux difficultés financières, au changement de travail, de résidence, de relations 

sociales, d'habitudes, aux crises personnelles, au stress au travail ou lié à la vie maritale. Les 

résultats de cette échelle montrent une fréquence et une concentration plus importante des 

facteurs négatifs dans les deux ans, voire dans les dix années précédents l'apparition de la 

maladie comparativement à un groupe en bonne santé au cours de la même période. Selon les 

auteurs, il y a lieu d'attribuer aux événements majeurs aversifs une diminution de la résistance 

à la maladie. 

Cet instrument de mesure a été le premier utilisé pour une mesure indirecte du stress et a servi 

de référence pour la construction de questionnaires plus élaborés, ou actualisés. 

 

L'ELABORATION DE L'ECHELLE DE REAJUSTEMENT SOCIAL (HOLMES ET RAHE, 

1967) The Social Readjustment Rating Scale 

Sur la base des travaux de Hawkins, Davies et Holmes (1957), l’objectif de Holmes et Rahe 

(1967) a été de fournir un nouvel outil : l'échelle de réajustement social, (The Social 

Readjustment Rating Scale, SRRS). Selon Holmes et Rahe, cette échelle propose une 
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méthode visant à établir les relations entre des phénomènes biologiques, physiologiques et 

sociologiques. 

L'hypothèse principale est que les effets des événements majeurs sont cumulatifs et que 

l'importance des changements produits par les événements est associée avec l'apparition d'un 

ensemble de maladies ultérieures.  

Cet instrument d'auto-évaluation basé sur une méthode de collection d'événements aboutit à 

une attribution de scores de réajustement pour chacun des événements. L'attribution de ce 

score a été obtenue en demandant aux sujets d'évaluer une série d'événements selon le degré 

de réajustement nécessaire pour y faire face. Une valeur arbitraire de 50 a été proposée pour 

l'événement "mariage" qui sert de point de comparaison pour la cotation des autres. La SRRS 

contient quarante trois items hiérarchisés en fonction du score moyen attribué par les 

participants de l'échantillon expérimental. L'item pondéré le plus faiblement est "violations 

mineures à la loi" (11), le plus fortement est "décès du conjoint" (100). Selon les auteurs, 50 

% des sujets ayant un score global supérieur ou égal à 150 développeront une pathologie 

l'année suivante. 

L'intérêt principal de cette échelle repose sur l'assignation d'un poids, d'une pondération des 

événements basée sur l'évaluation du degré de difficultés nécessaires pour s'ajuster à tel ou tel 

événement. Ces différents poids constituent pour Holmes et Rahe des "Unités de Changement 

de Vie" ("Life Change Unit", L.C.U). La somme de ces unités associées aux événements 

rapportés se traduit en un score global qui donne une indication sur le potentiel négatif de ces 

événements. Cet instrument a été fréquemment utilisé mais reste très controversé et critiqué. 

L'objectif de l'outil consiste en une mesure globale de réajustement nécessaire pour faire face 

à la situation et, par conséquent, ne constitue pas une réelle mesure de l'intensité du stress.  

Des développements et des aménagements de ce type d'inventaire ont été réalisés en fonction 

des populations à évaluer et des symptômes. Ils sont recensés dans le tableau 1. L'importance 

des événements de vie a été rapportée en relation à la tuberculose, au diabète, à l'arthrite, au 
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cancer (Holmes et Masuda, 1974), aux maladies du cœur (Rahe et Lind, 1971), à la 

schizophrénie (Brown et Harris, 1978), à la névrose (Tennant et Andrews, 1978), aux 

accidents de la circulation (Selzer et Vinokur, 1974) et aux accidents du sport (Bramwell, 

Wagner, Masuda et Holmes, 1975). 

---------------------------- 

Insérer Tableau I 

--------------------------- 

 

LES DEVELOPPEMENTS DE L'ECHELLE DE REAJUSTEMENT SOCIAL  

La diffusion de l'échelle de réajustement social de Holmes et Rahe (1967) a favorisé 

l'émergence d'outils d'évaluation qui s'en inspirent, l'enrichissent ou la critiquent. Les outils 

d'évaluation construits par Paykel, Prussof et Uhlenhuth (1971), par Tennant et Andrews 

(1976), par Horowitz, Schaefer, Hiroto, Wilner et Levin (1977), par Dohrenwend, Askenasy, 

Krasnoff et Dohrenwend (1978), par Sarason, Jonhson et Siegler (1978) sont décrits ci-

dessous. 

 

L'objectif de Paykel et al. (1971) a été d'établir une échelle d'événements de vie (Scaling Life 

Event) qui évalue le stress et le dérangement provoqué par des événements de vie désirables 

ou non et leur incidence sur la maladie.  

Des modifications importantes incluant des substitutions et des reformulations d'items issus 

de l'échelle de Holmes et Rahe (1967) ont été apportées pour rendre ces items plus accessibles 

à l'ensemble de la population. Quelques items ont été éliminés compte tenu de leur référence à 

des symptômes psychiatriques. Contrairement à l'échelle de Holmes et Rahe (1967), qui 

utilise l'événement "mariage" comme référant, aucun événement n'a de valeurs prédéfinies ou 

fixées à l'avance, aucune pondération a priori en terme de changement. 
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Pour les auteurs, l'intérêt de l'échelle est qu'elle ne sollicite les participants qu'à propos 

d'événements répondant au double critère de dérangement et de stress. En outre, le rappel des 

événements effectivement survenus au cours de l'année écoulée permet de les distinguer des 

événements jugés non désirables mais non vécus par les individus dans un passé récent. Le 

stress est l'objet de l'évaluation par l'intermédiaire des événements de vie majeurs. 

 

A partir de l'échelle de Holmes et Rahe (1967) et celle de Paykel et al. (1971), Tennant et 

Andrews (1976) ont élaboré un inventaire d'événements de vie pour mesurer le stress "The 

Life Events Inventory". Il s'agit d'une administration par questionnaire ou entretien. Ces 

auteurs constatent que les échelles de Holmes et Rahe, (1967) et de Paykel et al. (1971) 

mettent en avant deux mesures différentes : l'une prenant en compte l'importance des 

changements de vie associés à des maladies ultérieures et l'autre la qualité des événements 

indésirables ou stressants associée à des maladies. L'objectif de Tennant et Andrews (1976) 

est de construire deux échelles comparables, une pour les changements de vie et l'autre pour le 

stress. Ces deux échelles sont construites par rapport aux travaux de Holmes et Rahe (1967) et 

de Paykel et al. (1971) pour montrer la relation entre événements de vie cumulés et maladie. 

Cette échelle, "The Life Event Inventory (Questionnaire Form)", repose sur l'hypothèse que 

les deux concepts, changements de vie et stress émotionnel, sont distingués par les 

participants : un changement de vie causé par un événement est relativement indépendant du 

stress qu'il peut causer. En comparant l'échelle de Paykel et al. (1971) à celle de Holmes et 

Rahe (1967), Tennant et Andrews (1976) ont trouvé une corrélation de (.68) pour 14 items 

communs aux deux échelles. Ceci suggère que des associations sont réelles entre importance 

des changements de vie et degré de stress lié à un événement mais pas pour une majorité 

d'items. Il ne suffit pas de cumuler des événements selon l'intensité du changement qu'ils sont 

susceptibles de produire pour en déduire le degré de stress. Même si un lien fort entre 
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événements de vie et stress est maintenu dans des questionnaires, l’indépendance entre 

événements de vie et stress est soulignée dans l'évaluation. 

La facilité d'administration des échelles par inventaire a contribué à leur développement. 

Cependant, ce gain de temps entraîne l'omission de la mesure de l'impact subjectif de ces 

événements. L'évaluation au moyen d'inventaires d'événements de vie a été réalisée sur des 

patients atteints de maladies relevant de la psychiatrie (Cochrane et Robertson, 1973), sur des 

personnels médicaux (Tennant et Andrews, 1976), sur des enfants (Coddington, 1972) ou des 

étudiants (Gadzella, 1991).  

 

Horowitz et al. (1977) a créée le “Life Event Questionnaire” où la récence et la distance dans 

le temps vis à vis d’une expérience sont introduites ainsi que le degré de l'impact ressenti vis à 

vis des événements. L'objectif est d'établir une mesure globale de stress qui vise à mesurer le 

degré subjectif de l'impact d'une situation vécue. Les items de cet instrument d'auto - 

évaluation sont obtenus à partir des déclarations les plus fréquentes, utilisées pour décrire les 

épisodes de stress pour la personne qui a vécu un changement de vie majeur récent. Ils sont 

divisés en deux sous groupes, neuf décrivent les évitements (ex : faire comme si l'événements 

n'avait pas eu lieu ou n'était pas arrivé) et onze items décrivent les échecs, les manquements, 

les interférences (j'ai rêvé de cet événement).  

 

Dohrenwend, Askenasy, Krasnoff, et Dohrenwend (1978) ont critiqué la SRRS compte tenu 

de l’ambiguïté des descriptions et de la désirabilité des événements. Selon Dohrenwend et al. 

(1978), ni les instruments élaborés par Holmes et Rahe (1967), ni ceux de Paykel et al. 

(1971), n'ont proposé une liste suffisante d'événements de vie majeurs. Ils recensent des items 

qui correspondent autant à des conséquences sur la santé qu'à des situations (ex : une maladie 

mineure). La volonté de répondre au déficit de la SRRS et de prendre en considération les 
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composantes individuelles conduit Dohrenwend et al. (1978) à la construction de l'échelle des 

événements de vie, P.E.R.I, (P.E.R.I, Life Events Scale).  

Dans une conception relative à la relation événements stressants / maladies, cette échelle des 

événements de vie est destinée à développer des méthodes pour les recherches 

épidémiologiques en psychiatrie. Une liste de 102 événements est construite où chaque item 

est affecté d'un poids standard. Chaque événement est classé par les individus selon sa 

probabilité d'apparition et selon son coût, ses conséquences négatives ou son ambiguïté. Pour 

les auteurs, cette liste sert à représenter les événements de vie des citadins et devrait être 

révisée avant d’être utilisée sur d’autres catégories socioculturelles. Malgré cette restriction, la 

procédure proposée permet de différencier les événements impliquant un bénéfice, une perte 

et les événements neutres. 

 

Sarason, Jonhson et Siegler (1978) ont apporté leur contribution à la construction d’outil 

d’évaluation par l'enquête des expériences de vie (Life Experience Survey). Destiné à 

éliminer certains défauts des précédentes mesures, le “Life Events Survey” permet 

l’évaluation séparée des expériences de vie négatives et positives. Comme Vinokur et Selzer 

(1975), Sarason et al. (1978) avancent qu'il paraît raisonnable de rejeter la notion selon 

laquelle l'ajustement au changement en tant que tel est un déterminant crucial du stress et de 

ses conséquences. Ils considèrent que les contributions des changements de vie aux problèmes 

psychologiques sont médiatisées par le stress évoqué par quelques aspects indésirables des 

événements plutôt que par les changements en soi. Par conséquent, il apparaît, selon Sarason 

et al. (1978), qu’une mesure de stress de vie devrait avoir trois caractéristiques : inclure une 

liste d’événements vécus avec au moins quelques degrés de fréquences, prévoir la désirabilité 

des événements et permettre une cotation individualisée de l’impact des événements vécus 

(Sarason et al., 1978). L'aboutissement de la construction du Life Experience Survey, selon 

ses auteurs, constitue un pas en avant dans l'évaluation entre changement de vie et stress, 
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puisqu'ils suggèrent que c'est la mesure des changements négatifs qui devrait être utilisée si le 

but est de déterminer le degré du stress. 

A l'aide de cet outil, cependant, il ne s’agit pas de montrer une évaluation de stress mais plutôt 

d'effectuer une évaluation individualisée de l’impact des événements négatifs stressant. 

L’intérêt repose sur la prise en compte du vécu individuel qui permet de distinguer une 

évaluation conduite sur une population générale de celle relative à une population d'étudiants. 

De plus, la distinction entre des événements désirables et indésirables constitue une 

particularité, en relation avec des mesures telles que l'anxiété. Selon Sarason et al. (1978), 

l'enquête des expériences de vie peut être utilisée pour identifier des variables modératrices et 

leurs effets. 

Le tableau II présente un ensemble d'outils qui porte sur l'évaluation des événements de vie 

majeurs. Il s'agit de ceux développés précédemment en détail et de ceux comportant des 

similitudes : les échelles d'événements de vie (Dohrenwend, 1973 ; Cooke, 1985) ; les 

inventaires d'événements de vie (Coddington, 1972 ; Cochrane et Robertson, 1973 ; Tennant 

et Andrews, 1976 ; Sheridan, 1987, 1998 ; Gadzella, 1991 ; Wethington, Kessler et Brown, 

1994) ; les questionnaires d'événements de vie (Horowitz et al., 1977 ; Harding, Climent, 

Giel, Ibrahim, Murthy, Suleiman et Wig, 1983) ; et les enquêtes d'expériences de vie (Sarason 

et al., 1978).  

---------------------------- 

Insérer Tableau II 

--------------------------- 

Le tableau III regroupe les élaborations qui évaluent le stress de populations différentes : des 

étudiants (Sandhu et Asrabadi, 1994), des adultes et des adolescents (Derogatis, 1995, 1996 ; 

Miller, Dean, Ingham, Kreitman, Shashidharan et Surtees, 1986) des professeurs (Greene et 

Abidin, 1995), des parents (Abidin, 1995 ; Kearney et Silverman, 1993), des malades 

(Greenberg et Peterson, 1995), des Américains (Costello, 1982 ; Lewinsohn, Mermelstein, 
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Alexander et Macphillamy, 1985 ; Kessler et Wethington, E., 1991), des Allemands 

(Wittchen, Essau, Hecht, Teder et Pfister, 1989), des Japonais (Hallberg, Hallberg et Sauer, 

1986) et des salariés (Inwald, 1989). Ces instruments utilisent des méthodes diverses : des 

inventaires, des index, des questionnaires ou des échelles. 

---------------------------- 

Insérer Tableau III 

--------------------------- 

 

CRITIQUES DES ECHELLES D'EVENEMENTS DE VIE MAJEURS COMME 

EVALUATION DU STRESS  

La mesure du stress par l'intermédiaire des événements de vie majeurs permet une mesure 

simple liée à une présentation d'une liste d'événements potentiellement stressants. Elle facilite 

l'estimation des risques de développer des maladies psychiques ou psychosomatiques 

ultérieures et de faire directement le lien entre événement et maladie.  

L'ambiguïté des items, la confusion entre événements et symptômes, événements agréables ou 

désagréables, la variabilité interindividuelle, la pondération des items et les qualités 

psychométriques sont les principales critiques relatives à ces échelles.  

En effet, les items employés dans les échelles d'événements de vie majeurs restent parfois 

vagues et ambigus. Par exemple, les items faisant référence aux changements n'indiquent ni 

leur importance, ni leur valence positive ou négative. Dohrenwend et al. (1973) pointent qu’il 

subsiste une ambiguïté dans la description et la désirabilité des événements. Certains 

événements apparaissent désirables (le mariage, une grossesse désirée, un succès personnel) 

alors que d'autres sont indésirables (décès, divorce, séparation, emprisonnement, maladie). Si 

les événements indésirables sont clairement identifiés comme provoquant le développement 

de maladies, les événements désirables n'ont pas forcément le même effet. De ce fait, même 

s’il peut être établi une corrélation entre un ensemble d’événements inventoriés et maladie, un 
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effet direct et avéré est plus difficile à mettre en évidence. Il en va de même pour la déduction 

d’un niveau de stress. Hudgens (1974) suggère que l'introduction et l'utilisation d'événements 

de vie qui sont eux-mêmes des indicateurs, des symptômes de maladie ou des problèmes 

d'adaptation, contribuent à la confusion entre stress et santé. Des items tels que "accident", 

"difficultés sexuelles", peuvent être considérés comme des résultats du stress ou comme des 

agents de stress. D'autres, listés dans l'échelle de Holmes et Rahe (1967), apparaissent 

relativement peu dans la vie de tout un chacun (Emprisonnement, mise à la retraite, 

changement dans les activités religieuses). 

Horowitz et al. (1977) pose le problème de la variabilité interindividuelle lors de l'évaluation 

réalisée par ces inventaires. L'aspect limité et invariant ne permet pas de prendre en compte 

des composantes cognitives et émotionnelles (Perrudet-Badoux, 1987) et oblige à considérer 

un même événement également stressant pour tout le monde. L'importance des événements 

survenus depuis l'événement étudié n'est pas systématiquement prise en compte et l'auto 

déclaration effectuée par les participants peut entraîner des réponses biaisées. Le contrôle des 

effets de rétrospection est très réduit voire nul dans les instruments d'événements de vie 

majeurs. De plus, la majorité des instruments présentés ne prend pas en considération les 

composantes individuelles et sociales alors que celles-ci constituent des éléments essentiels 

dans les manifestations et l'importance du stress. 

Il semble également difficile d'identifier à quel moment un événement devient stressant 

puisque cela dépend de la signification donnée par un individu à cet événement et de la 

quantité des ressources individuelles, personnelles et environnementales dont il dispose. En 

conséquence, un événement peut avoir été mentionné par un individu comme étant survenu au 

cours de la période étudiée sans que celui-ci ait eu un caractère stressant pour lui. Par 

exemple, avec l'événement "vacances". Si un individu reste à la maison pour se reposer 

pendant ses vacances, le stress est relativement peu élevé. Par contre, si les vacances 

consistent en un voyage dans un pays où des tensions subsistent, si les excursions comportent 
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un risque potentiel pour l'intégrité de la personne, le stress lié aux vacances est sans doute 

plus élevé que dans le premier cas. Chaque personne est singulière face à un événement, la 

perception des événements s'effectue en fonction de différentes variables contextuelles 

(milieu familial, professionnel, culturel) et personnelles (personnalité, signification de 

l'événement pour la personne). 

Dumont, Tarabulsy, Gagnon, Tessier et Provost (1998) critiquent l'utilisation des inventaires 

d'événements de vie majeurs. Ils soulignent des corrélations peu élevées entre le stress et des 

mesures de santé. Les auteurs de l'échelle de réajustement social (Holmes et Rahe, 1967) 

indiquent que 50 % des participants, ayant obtenu un score de 150 ou plus, développeront une 

pathologie l'année suivante mais ces résultats ne sont pas confirmés. Sarafino (1999) souligne 

notamment que des corrélations entre les scores obtenus à l'échelle de réajustement social et le 

nombre de maladies évaluées l'année suivante ne sont en moyenne que de .30.  

Les critiques reposent également sur la conception additive des unités de changement de vie 

et le sens d'une pondération qui ne tient pas compte des perceptions subjectives des individus. 

La question de la linéarité des échelles se pose lorsque plusieurs événements surviennent 

simultanément. Par exemple, en reprenant les unités de changements de vie de l'échelle de 

Holmes et Rahe (1967), une personne "A" doit faire face à trois situations : les vacances 

(valeur d'échelle = 13), le changement d'habitude alimentaire (15) et le départ d'un enfant de 

la maison familiale (29). Cette personne obtient par sommation des valeurs d'échelle un score 

de stress global de 57 (13+15+29). Comparativement, le score d'une personne "B", qui 

apprend la perte d'un ami proche, est de (37). Le stress de la personne A est considéré comme 

plus important que celui de la personne B alors que la situation de la personne A ne comporte 

que des événements a priori moins pénibles que le décès d'un ami proche. Le problème de 

l'échelle de Holmes et Rahe repose sur la non linéarité de l'échelle lorsque plusieurs 

événements sont associés. Chaque événement est considéré avec un poids invariant quel que 

soit les autres événements survenant simultanément au cours de la même période. Ces 
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remarques rejoignent les critiques formulées par Birnbaum (1978, 1982) et Birnbaum et 

Sotoodeh (1991) à propos des propriétés métrologiques de l'échelle de Holmes et Rahe 

(1967). La construction de la SRRS porte sur l'importance des changements de vie sans se 

soucier de la valence positive ou négative de ces événements et des problèmes que pose la 

sommation des scores. Les travaux de Amiel-Lebigre et Chevalier (2002) montrent que la 

liaison événement / maladies se situe davantage au niveau de l'impact événementiel personnel 

des individus qu'au niveau du nombre ou du type d'événements. 

De plus, ces échelles répertorient le nombre d'événements, le type d'événements et la 

hiérarchie des événements négatifs ou non. Cependant, il ne peut s'agir de quantification de 

stress perçu mais plutôt d'une estimation de "stress a posteriori" ou de quantité d'événements 

stressants vécus.  

Concernant les qualités psychométriques des outils, Amiel-Lebigre (2004) souligne une 

difficulté d'évaluer la qualité objective des instruments. Des différences de coefficient de 

validité et de fidélité des mesures sont obtenues entre les outils d'évaluation du stress. 

Plusieurs facteurs expliquent ces différences. En premier lieu, la prise en compte de l'aspect 

temporel est essentielle. Plus la période explorée est longue, moins la validité de la mesure est 

bonne. Uhlenhuth et al. (1977) montrent que le temps affecte la qualité des rappels des 

événements. C'est pour des périodes très brèves que la fidélité est la meilleur. En second lieu, 

la subjectivité de certains événements, la désirabilité de ceux-ci, influencent également la 

qualité des rappels (Amiel-Lebigre, 1990 ; Steele et al., 1980). Les événements indésirables 

ou extrêmes, tel que la mort d'un parent, sont oubliés plus vite que d'autres événements moins 

impliquant (Monroe, 1982). 

La présentation de ces outils d'évaluation des événements de vie majeurs et les critiques sous-

jacentes montrent que les évaluations portent uniquement sur des événements de vie majeurs 

qui apparaissent relativement peu dans la vie de tout un chacun. De ce point de vue, aucune 

indication n'est fournie sur le stress qui découle des événements de vie mineurs.  
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L'EVALUATION D'EVENEMENTS DE VIE MINEURS 

Lazarus (1999) avance que les procédures employées par les échelles d'événements de vie 

majeurs laissent de côté un ensemble de données importantes telles que les détails liés à la 

situation rencontrée ou les informations relatives à l'évolution de cette situation. L'utilisation 

des inventaires d'événements de vie majeurs revient à considérer que les événements de vie 

doivent être "majeurs" et avoir une certaine importance pour créer du stress, négligeant un 

ensemble d'événements mineurs. Hinkle (1974) montre que les événements "majeurs" peuvent 

être en réalité un assemblage, une collection d'événements mineurs. Par exemple, un divorce 

peut être considéré comme une collection de demandes (garder ou non la maison, déménager, 

obtenir la garde des enfants, résoudre des problèmes financiers, rechercher un nouveau 

compagnon, changer d'habitude ou de rythme de vie). Le stress est le résultat d'une série 

d'événements mineurs en fonction du contenu, de la signification, de la valeur que prennent 

ces événements dans la vie personnelle de l'individu.  

Lazarus, Kanner et Folkman (1980), Folkman, Lazarus, Dunkel-Schetter, Delongis et Gruen 

(1986) ont étudié l'importance pour la santé des expériences émotionnelles positives. Cousins 

(1978) considère que le simple fait qu'un stresseur ait une tonalité négative peut causer des 

changements neuro-hormonaux résultant d'un problème d'adaptation alors que les expériences 

ayant une tonalité positive peuvent servir de tampon émotionnel. Ceci va à l'encontre de la 

position originale de Holmes et Rahe (1967) où chaque changement est potentiellement 

dommageable pour la santé. 

Compte tenu des considérations critiques en rapport avec les échelles ou les inventaires 

d'événements de vie majeurs, Kanner, Coyne, Schaeffer et Lazarus (1981), Lazarus, Delongis, 

Folkman, Gruen (1985) ont élaboré un instrument de mesure du stress, basé sur les tracas 

quotidiens (Daily hassles). 

 



CRITIQUE DE LA MESURE DU STRESS 

 15 

L'ECHELLE DE TRACAS QUOTIDIENS, DAILY HASSLES SCALE DE KANNER, 

COYNE, SCHAEFFER ET LAZARUS (1981) 

Les tracas quotidiens sont représentés par les frustrations, les irritations, les demandes 

stressantes qui, à des degrés divers, caractérisent quotidiennement les transactions avec 

l'environnement (pertes d'objets, embouteillages, soucis financiers ou familiaux). Ces auteurs 

s'appuient sur les travaux de McLean (1976) qui suggèrent que les stress quotidiens sont 

toujours pris comme quelque chose qui va de soi et qui parait relativement peu important par 

comparaison aux événements de vie majeurs. Les micro-événements répétés fréquemment 

finissent à long terme par être plus pathogènes que des épisodes de vie dramatiques, pour 

lesquels un contrôle objectif et des stratégies de coping peuvent être facilement développés. 

Des travaux plus récents (Aldwin, 1994) considèrent que les événements de vie majeurs sont 

relativement plus rares par rapport à l'apparition des tracas quotidiens. La prise en compte des 

éléments subjectifs dans l'évaluation du stress perçu (la connotation négative ou positive) 

jouerait un rôle beaucoup plus important que la quantité d'événements vécus (Lazarus et 

Folkman, 1989).  

Selon Perrudet-Badoux (1987), cette méthodologie prend en compte deux aspects négligés 

dans l'évaluation du stress par l'approche des événements de vie majeurs : son appréhension 

dans le quotidien et la mesure subjective de son impact sur le sujet. Dumont et al. (1998) 

constatent que la distinction entre fréquence des expériences de stress et intensité de stress 

perçu est meilleure. Par l'élaboration de l'échelle des tracas quotidiens, Kanner, Coyne 

Schaefer et Lazarus (1981) soulèvent l'importance des mécanismes cognitifs et émotionnels. 

Selon le paradigme transactionnel de Lazarus (1966, 1984, 1999), cette perspective 

d'évaluation permet de considérer que l'impact des stresseurs peut être modulé, à la fois par le 

contexte environnemental et par les caractéristiques ou les ressources de l'individu. L'échelle 

de tracas quotidiens serait un meilleur prédicteur de la santé psychologique et physique, 

comparativement aux échelles d'événements de vie majeurs (Dumont et al., 1998 ; Perrudet-
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Badoux, 1987). Selon Kanner et al. (1981), l'échelle de tracas quotidiens est plus fortement 

corrélée avec la mesure des conséquences adaptatives comparativement aux échelles 

d’événements de vie majeurs justifiant ainsi l'intérêt de son utilisation. De plus, les résultats 

suggèrent que les tracas quotidiens contribuent à l'explication des symptômes 

indépendamment des événements de vie. 

Ces travaux marquent une avancée dans la mesure du stress perçu par l'introduction 

d'éléments subjectifs dans l'évaluation et la prise de conscience de la diversité 

interindividuelle dans l'appréciation des événements.  

Parallèlement aux travaux sur les tracas quotidiens, un nouvel outil a été construit impliquant  

les encouragements, les expériences positives (uplifts). 

 

LES ENCOURAGEMENTS OU LES EXPERIENCES POSITIVES (UPLIFTS SCALE) 

Les expériences positives sont définies par la joie dérivée des manifestations d'amour, le 

soulagement dans l'annonce de bonnes nouvelles, le plaisir d'une bonne nuit de repos. Selon 

Lazarus et al. (1980), des expériences et des émotions positives peuvent jouer un rôle dans la 

capacité à de faire face. Elles correspondent à des moments de répit pour réguler les situations 

stressantes et apporter un soutien à l'activité de faire face. Pour Lazarus et Folkman (1989), 

ces expériences positives (Uplifts) ont un effet réducteur sur le stress provoqué par un 

événement stressant. En d'autres termes, si un événement stressant négatif survient, son 

incidence peut être atténuée par la survenue d'événements positifs qui se trouvent amplifiés. 

La prise en compte de ces expériences positives atténue les conséquences du stress sur la 

santé et favorise le bien-être de la personne (Lazarus, 1984). 

L'échelle des expériences positives (uplifts scale) est construite de manière similaire à celle 

des tracas quotidiens. Elle consiste en une liste de 135 expériences positives (relaxation, 

temps passé avec la famille, utilisation des capacités adéquates au travail, prière). Ces travaux 

mettent en évidence que la connotation négative donnée à une situation stressante joue un rôle 
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beaucoup plus important dans le bien-être d'un individu que la quantité d'événements 

stressants. Il apparaît que les individus n'évaluent pas de manière identique un même élément 

stressant. L'évaluation du stress qui découle d'une situation particulière dépend de la 

signification donnée par un individu à cette situation, de la quantité et de la qualité des 

ressources personnelles dont il dispose. Ce questionnaire des expériences positives laisse 

apparaître des corrélations positives pour les femmes avec d'autres mesures, tel que le 

Hopkins Symptom Checklist et le Bradurn Morale Scale, et semble être un meilleur prédicteur 

de stress comparativement aux échelles d'événements de vie majeurs. L'échelle des 

expériences positives semble avoir une capacité à prédire les symptômes liés au stress chez 

les femmes. Les événements de vie des hommes sont corrélés négativement avec l'échelle des 

tracas quotidiens alors que pour les femmes, les événements de vie vécus sont autant corrélés 

avec les expériences positives qu'avec les tracas quotidiens. 

Les deux échelles d'évaluation du stress (Echelles de tracas quotidiens et des expériences 

positives) sont proposées de manière simultanée dans les travaux de Kanner et al. (1981) et de 

Delongis, Coyne, Dakof, Folkman et Lazarus (1982). L'objectif de la présentation conjointe 

est d'examiner les problèmes théoriques et pratiques dans la mesure du stress en mettant en 

opposition les événements de vie mineurs positifs et négatifs. 

Selon Lazarus et Folkman (1989), les échelles des tracas quotidiens (Hassles Scale) et 

d'expériences positives (Uplifts scale) rendent possible l'évaluation du stress tout en 

considérant la signification donnée par un individu et la quantité des ressources personnelles 

et environnementales dont dispose l'individu pour faire face à la situation. 

Des échelles de types Hassles ont été élaborées pour correspondre à une évaluation 

différenciée auprès d'adultes (Holm et Holroyd, 1992 ; Kohn et Macdonald, 1992), de 

personnes utilisant l'informatique (Hudiburg et Necessary, 1995) et auprès de français 

(Dumont et al. (1998). Celles-ci sont regroupées dans le tableau IV. 

---------------------------- 



GUILLET, L et HERMAND, D. 

 18

Insérer Tableau IV 

--------------------------- 

 

DEVELOPPEMENTS DES ECHELLES D'EVENEMENTS DE VIE MINEURS 

Plusieurs échelles d'événements de vie mineurs ont été élaborées, notamment le Dérogatis 

Stress Profile. Dans l'orientation des événements de vie mineurs, Derogatis (1980) souligne 

l'intérêt des théories dans l'évaluation du stress puisque les variables perceptuelles, cognitives 

et personnelles affectent la nature de la perception individuelle et la nature de la réponse à 

adopter dans une situation négative. Derogatis (1980) a élaboré le "Derogatis Stress Profile" 

(DSP) comme mesure interactionniste du stress prenant en considération les caractéristiques 

personnelles face au stimulus. Le "Derogatis Stress Profile" (DSP) est un inventaire de 77 

items auto-déclarés. Dérivé des travaux de Lazarus (1966), le Derogatis Stress Profile analyse 

le stress sous trois composantes en interaction : les caractéristiques de la situation 

(environnement professionnel et familial), les médiateurs personnels (pression du temps, 

attitudes, définition du rôle, conduites comportementales, potentiel de relaxation) et les 

réponses émotionnelles (hostilité, anxiété et dépression). Ce questionnaire peut être utilisé 

avec des adultes ou des adolescents proches de l'âge adulte.  

 

Brantley et Jones (1989) rejettent la mesure proposée par Holmes et Rahe (1967) et élaborent 

le "Daily Stress Inventory" (DSI). En effet, ils considèrent que les événements de vie majeurs 

surviennent peu et que le rappel de ceux-ci est moins fiable. En raison d’une période de rappel 

qui s'étale sur une année entière, ce rappel conduit à des approximations dans l'établissement 

des relations temporelles entre événements et conséquences pour la santé. Pour ces auteurs, il 

est nécessaire d'effectuer une évaluation quotidienne des tracas, pour minimiser les erreurs de 

rappels et pour faciliter l'établissement de la relation stress et évolution des symptômes. 

L'évaluation sur plusieurs jours produit des indices plus stables des événements stressants et 
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de leur impact. Leurs objectifs sont a) d'identifier le rôle du stress dans la maladie provoqué 

par des tracas quotidiens ; b) d'expliquer la relation entre stress d’événements de vie mineurs 

et majeurs provoquant l'apparition de symptômes physiques et/ou psychologiques et c) de 

produire une méthode pour la quantification du stress. L'inventaire de stress quotidien mesure 

à la fois la fréquence et l'importance des événements de vie stressants. L'intérêt de cet 

inventaire est de faciliter les recherches sur le lien entre les sources de stress et les 

conséquences sur la santé durant une journée. Il peut être utilisé pour isoler une source de 

stress particulière et déterminer son impact. Il intègre le stress subjectif perçu qui fait suite à 

l'impact de l'accumulation des événements de vie mineurs. L'intérêt porte également sur 

l'orientation de la dynamique transactionnelle du stress (Cox et Mackay, 1978, Lazarus, 1966, 

1984, 1999) où la perception d'un événement est considérée comme la conséquence d'une 

interaction entre de multiples facteurs : les demandes de l'environnement, les capacités de 

faire face, les ressources sociales et individuelles. 

Dans la même perspective, d’autres  instruments ont été mis au point, notamment par Stone et 

Neale (1982), le "Daily Life Expérience Checklist". Celui-ci permet d'appréhender le degré de 

désirabilité des événements figurant dans la liste, tout en laissant la possibilité d'en ajouter. 

D'autres recherches ont porté sur la construction de matériel identique telles que le "Daily 

Stress Scale" de Bolger, DeLongis, Kessler et Schilling (1989), le "Daily Life Experience 

Checklist" de Stone, Kessler et Haytornthwaite (1991), ou encore le "Daily Life Stressors 

Scale" de Kearney, Drabman et Beasley (1993) qui mesure le degré de stress de vie quotidien 

chez une population de jeunes âgés de six à dix-sept ans. Malgré leurs particularités 

respectives, chacun de ces travaux reprend les directives des outils d'évaluation présentés de 

manière détaillée précédemment (Derogatis, 1980, 1984 ; Brantley et Jones, 1989, 1993). 

D'autres outils s'adressent spécifiquement à des infirmières (Harris, Hingley, Cooper, 1988 ; 

Harris, 1989), à des adolescents (Curtis, 1989, 1991) ou à des étudiants (Kohn, Lafrenière et 

Gurevich, 1990 ; Kohn et Milrose, 1993). L'ensemble de ces instruments et d'autres présentant 
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des similitudes (Stone et Neale, 1982 ; Moos, 1993 ; Moos et Moos, 1994 ; Cooper, Williams 

et Sloan, 1988) sont présentés dans le tableau V. 

---------------------------- 

Insérer Tableau V 

--------------------------- 

 

CRITIQUES DES ECHELLES D'EVENEMENTS DE VIE MINEURS 

A propos de l'échelle de tracas quotidiens de Kanner et al. (1981), Dohrenwend et Shrout 

(1985) soulignent que les items inclus dans les échelles de tracas quotidiens sont confondus 

avec les mesures de stress psychologiques. Les items présents dans l'échelle de tracas 

quotidiens ressemblent à des symptômes psychologiques. Ceci explique les raisons pour 

lesquelles l'échelle de tracas quotidiens est un bon prédicteur des scores de l'HSCL (Hopkins 

Symptomes Checklist). Une critique méthodologique repose sur les modalités d'exécution de 

la tâche demandée aux participants pour répondre au questionnaire (entourer chaque 

événement de vie mineur survenu dans le dernier mois et juger de sa "sévérité"). Trois 

catégories de réponses sont proposées aux participants pour juger de cette sévérité : "Peu 

sévère", "Modérément sévère" et "Extrêmement sévère". Le problème soulevé par 

Dohrenwend et Shrout (1985) est que la présentation des items de l'échelle de tracas 

quotidiens est telle qu'elle oblige les participants à répondre en termes de dérangement 

subjectif. Aucune indication n'est fournie lorsque ces individus vivent ces expériences sans les 

considérer comme au plus "Peu sévère". L'échelle de tracas quotidiens induirait les réponses 

des sujets vers la mise en évidence systématique, même minime, d'une difficulté à faire face.  

Le regard porté sur l'échelle de tracas quotidiens par Cohen (1986) diminue l'intérêt de cet 

outil pour examiner les composants du modèle cognitif de Lazarus (1966, 1984). Différentes 

raisons sont avancées par Cohen (1986). La première est relative à la sévérité de l'échelle de 

réponse qui ne fournit pas d'alternative lorsqu'un événement n'est pas important, neutre ou 
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positif. Si un événement survient, il est au minimum considéré comme "Peu sévère". La 

deuxième raison, comme le soulignent Maybery et Graham (2001), reprenant les critiques de 

Reich, Parrela et Filstead (1988), est la confusion entre fréquence d'occurrence des 

événements et sévérité de l'information de chacun de ces items. L'utilisation de l'échelle sans 

score d'intensité, par le simple dénombrement des événements renvoie à l'idée que tous les 

événements provoquent un stress identique. La dernière raison repose sur le fait que l'échelle 

de tracas quotidiens est composée d'une liste d'événements inappropriés pour mesurer le stress 

perçu puisqu'il est lié au dénombrement d'événements quotidiens mineurs vécus. En effet, une 

personne qui vit un événement grave peut avoir un niveau de stress élevé, voire plus élevé, 

que quelqu'un qui vit quatre ou plus de quatre événements "peu sévère". Dans les conceptions 

naïves, il est implicitement supposé que les sensations négatives d'une personne augmentent 

conjointement avec le nombre des expériences (Brown et Harris, 1973 ; Dohrenwend et al., 

1978). Cependant, les résultats de l'étude menée par Seta, Seta et Wang (1991) indiquent que 

les agents stresseurs ne suivent pas toujours cette règle car un événement négatif peut aussi 

avoir un impact bénéfique en atténuant l'intensité du stress. Par exemple, un seul événement 

(problèmes financiers concernant la scolarité), fortement négatif (Score d'intensité de stress = 

69.3, sur une échelle de 100) est ressenti plus négativement que deux événements (43.3) 

comprenant le même événement fortement négatif (problèmes financiers concernant la 

scolarité) et un autre événement moyennement négatif (violation mineure de la loi).  

En résumé,  l'élément fondamental, dans la mesure des événements de vie mineurs, est leur 

ancrage théorique (Lazarus, 1966, 1984, 1999). La prise en compte des facteurs 

environnementaux, des caractéristiques de la situation, des ressources personnelles rend 

possible une évaluation primaire pour définir les processus cognitifs en jeu face à une 

situation stressante. Ceci constitue une avancée dans l'évaluation du stress qui s'avère 

multifactorielle et non plus réduite à une quantification d'événements. 
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Néanmoins, les échelles d'événements de vie mineurs ne permettent pas de mesurer la 

dimension subjective de l’évaluation  du stress perçu. D'autres méthodes se sont, par 

conséquent, avérées nécessaires. 

 

L'EVALUATION DU STRESS PERÇU 

L'ECHELLE DE STRESS PERÇU, "THE PERCEIVED STRESS SCALE" DE COHEN, 

KAMARCK ET MERMELSTEIN (1983) 

Cohen, Kamarck et Mermelstein (1983) soulignent qu'un événement objectif est transformé 

de manière cognitive. Il devient un élément subjectif dépendant des processus personnels et 

contextuels. Le stress qui découle de ce processus cognitif est défini non plus comme un 

stress objectif mais comme un stress perçu résultant d'une évaluation d’événements stressants 

objectifs, de processus de coping et de facteurs personnels.  

L'hypothèse avancée par Cohen et al. (1983) est que l'échelle de stress perçu fournit un 

meilleur prédicteur de la santé par une mesure plus directe du stress vécu. Ce n'est plus 

l'apparition objective de l'événement qui détermine la réponse de stress de l'individu mais 

l'évaluation globale des processus en jeu. Le stress perçu peut être vu comme le résultat de la 

mesure des différents niveaux de stress vécu en fonction des événements stressants objectifs, 

des processus de coping et des facteurs de personnalité. Par conséquent, l'échelle de stress 

perçu développée par Cohen et al. (1983) peut être utilisée pour déterminer si des facteurs 

(soutien social, vulnérabilité, sens du contrôle) protègent les individus des effets pathogènes 

des événements stressants en modérant l'évaluation négative des stresseurs.  

Cette échelle contient quatorze items concernant les pensées, les sentiments survenus au cours 

du mois dernier, les réactions telles qu’ être contrarié, se sentir nerveux et stressé, ne pas se 

sentir efficace ou être submergé par les difficultés. L'échelle de stress perçu peut être utilisée 

pour déterminer si l'évaluation du stress est un facteur de risque pour le développement d'une 

maladie. Elle permet a) d'examiner les processus modérateurs du stress et b) de déterminer si 
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le soutien social protège de l'effet pathogène d'un événement stressant en atténuant la 

perception négative relative à cet événement (Cohen et al., 1983).  

L'échelle de stress perçu n'est pas liée à l'évaluation d'une situation particulière et reste autant 

sensible à la non occurrence d'événements qu'à ceux vécus actuellement. Cette échelle admet 

qu'un événement qui ne survient pas directement dans la vie d'un individu mais survient dans 

la vie d'un ami, d'un proche, d'un membre de la famille, peut entraîner une réaction de stress 

tout aussi importante. En résumé, Cohen (1986) explique qu'une mesure valide du stress perçu 

est impérative pour l'étude des processus de stress et de "coping" (faire face), et que l'échelle 

de stress perçu apporte une prédiction des symptômes physiques, psychologiques et des 

comportements de santé. 

 

LES AUTRES ELABORATIONS D'ECHELLES DE STRESS PERÇU 

Fortement inspirés de Cohen et al. (1983), Consoli, Taine, Szabason et Lacour (1997) ont 

développé un questionnaire de stress perçu. Leur recherche repose sur le constat que les 

approches classiques de stress aboutissent à dénombrer les événements de vie survenus au 

cours des mois précédents et à mesurer l'impact émotionnel soit en référence à des 

pondérations fixes (Holmes et Rahe, 1967), soit à partir de l'estimation faite par chaque sujet 

concerné (Sarason et al., 1978). Ces approches ont l'inconvénient d'aboutir à une 

surestimation ou à une sous-estimation du coût réel de l'adaptation nécessitée par les 

événements stressants, et négligent les tracas quotidiens (Consoli et al., 1997). Pour Consoli 

et al. (1997), entre le calcul d'événements de vie ou de tracas quotidiens et la mesure d'un état 

émotionnel, se situent des instruments visant à évaluer le degré de stress perçu. Leur objectif 

est de mettre à disposition un instrument simple d'auto-évaluation du stress apportant des 

informations en matière de santé. Proche du questionnaire de stress perçu de Cohen et al., 

(1983), cet instrument repère le vécu subjectif de débordement et de perte de contrôle.  
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Le tableau VI présente les échelles de stress perçu, celle développée par Cohen et al. (1983), 

Lemyre et Tessier, (1988), Consoli et al. (1997), Levenstein, Prantera, Varvo, Scribano, 

Berto, Luzi et Andreoli (1993) et Ferguson (1999). 

---------------------------- 

Insérer Tableau VI 

--------------------------- 

 

CRITIQUES DES ECHELLES DE STRESS PERÇU 

Suite à l'examen des quatorze items de l'échelle de Cohen et al. (1983), Lazarus, DeLongis, 

Folkman et Gruen (1985) suggèrent que cette échelle fournit plutôt une mesure des 

symptômes psychopathologiques. Cette échelle repose sur des items qui concernent des 

réactions telles que être contrarié, se sentir nerveux et stressé, se sentir ou ne pas se sentir 

efficace ou encore être submergé par les difficultés. Lazarus et al. (1985) soulignent la 

"confusion" et la "circularité" dans les items employés et l'évaluation qui en découle. "Les 

causes contiennent tout ce qui est contenu dans les effets et les effets ne contiennent pas ce 

qui n'est pas contenu dans les causes (The causes contains all that is contained in the effect : 

the effect contains nothing that is not contained in the causes)" (Lazarus et al., 1985, p 771). 

Cependant, pour Cohen (1986), l'objet de la mesure de l'échelle de stress perçu est différent 

des échelles de symptômes psychologiques même si les arguments de Lazarus et al. (1985) 

sont recevables à propos de la confusion des items et des effets évalués. Cependant, bien qu'il 

y ait des confusions et des chevauchements entre ce qui est mesuré par l'échelle de stress 

perçu, et les échelles de symptômes psychologiques, des différences importantes et 

significatives subsistent. Selon Cohen (1986), il est surprenant de considérer que la variance 

commune à l'échelle de stress perçu et aux symptômes psychologiques soit uniquement 

attribuable aux symptômes psychologiques car les prédictions établies par l'échelle de stress 

perçu rendent compte de l'évaluation cognitive du stress. Influencé par l'orientation cognitive 
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de Lazarus (1966) et de Lazarus et Launier (1978) dans la relation stress / coping, Cohen 

(1986) admet que le stress est le résultat d'une évaluation de situation, d'un contexte 

particulier, en fonction de l'environnement social et des ressources personnelles d'un individu. 

Cette évaluation peut aboutir à des réponses cognitives, motivationnelles et physiologiques 

communément associés avec le stress. 

 

CONCLUSION 

La revue de la littérature réalisée sur la mesure de stress permet de donner des indications, à la 

fois théoriques et pratiques sur les éléments intervenants dans l'évaluation du stress. Chacune 

des échelles développées peut être classée selon les définitions conceptuelles du stress. Les 

échelles d'événements de vie s'appuient sur le point de vue physiologique. Le lien entre 

maladies et événements est fondamental. Les premiers travaux ne prétendent pas mesurer le 

stress mais mesurent des degrés de réajustement face aux événements (Holmes et Rahe, 

1967). La mesure des événements majeurs comporte des avantages : simplicité de la mesure, 

estimation des risques pour la maladie associée à l'apparition des événements clairement 

identifiables et réduction des biais subjectifs dans la perception et l'auto déclaration des 

événements. Cependant, elle va à l'encontre des théories interactionnistes et ne permet pas une 

évaluation du stress perçu (Cohen et al. ,1983). Ce n'est qu'avec le développement ou 

l'approfondissement de ce type d'échelle que s'effectue le passage d'une quantification stricte 

des événements a une mesure du stress par l'intermédiaire des événements (Paykel et al., 1971 

; Tennant et Andrews, 1976).  

L'évolution du concept de stress, non plus lié seulement à l'environnement mais à la 

perception des facteurs contextuels, va modifier les méthodes d'investigation. Lazarus (1966, 

1984) montre des relations entre des facteurs environnementaux et individuels. Cette 

conception va permettre l'élaboration d'outils qui évaluent l'impact subjectif du stress (Kanner 

et al, 1981). Tout comme les travaux précédemment cités, la perspective développée par 
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Cohen, Kamarck et Mermelstein (1983) s'est inscrite en réponse aux limites des mesures 

objectives (Holmes et Rahe, 1967 ; Tennant et Andrews, 1976 ; Horowitz et al., 1977) et 

subjectives (Derogatis, 1980 ; Brantley et Jones, 1989) du stress utilisées dans l'évaluation à la 

fois globale et spécifique des événements de vie pour aboutir à une évaluation du stress perçu. 

Celle-ci n'est pas liée à l'évaluation d'une situation particulière et reste sensible à la non 

occurrence directe d'événements. 

Hahn et Smith (1999) avancent trois problèmes majeurs qui restent à considérer dans la 

mesure et l'évaluation du stress. Le premier concerne le manque de consensus dans la 

définition des stresseurs présents dans les instruments d'évaluation d'événements de vie 

mineurs ou majeurs (Pratt et Barling, 1988). De ce fait, un certain nombre de chevauchements 

conceptuels sont observés à l'intérieur des échelles, contribuant aux problèmes de mesure, de 

catégorisation des événements de manière uniforme. Le second problème porte sur une 

confusion dans la mesure des "événements de vie mineurs", des "stresseurs chroniques" et des 

"événements de vie majeurs". Un événement est souvent étudié sous différents angles (Pratt et 

Barling, 1988). Or, d'une manière générale, il peut être considéré que les caractéristiques d'un 

événement stressant (intensité, durée) ne peuvent pas être comprises uniquement à partir de 

l'examen des caractéristiques objectives de cet événement (O'Keefe et Baum, 1990) étant 

donné que des individus peuvent vivre cet événement de manière différente (Maybery et 

Graham, 2001). Par conséquent, il est nécessaire de réorienter les recherches vers des études 

différentielles des événements stressants. Le troisième problème a trait au développement des 

échelles d'événements de vie mineurs et d'événements de vie majeurs. Celui-ci n'a pas permis 

de déterminer si les événements présents dans ces échelles sont perçus uniformément par des 

populations cibles différentes. D'une manière générale, les chercheurs supposent que les items 

de leur échelle sont représentatifs du type de stresseurs qui concernent leur objet d’étude. 
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Tableau I : Les échelles d'événements de vie majeurs de type échelle de réajustement social 
(SRRS) 

Auteurs 
Instrument 

Champs d'étude et Observations 

Hawkins, N. G., Davies, R., Holmes, T. 
H. (1957) 

Schedule of Recent Experience 

 

Porte sur l'étude des événements de vie en relation avec les 
maladies du cœur et les maux de tête. 

Holmes, T. H., et Rahe, R.H. (1967) 
Social Readjustment Rating Scale 

 

Instrument d'auto-évaluation basé sur une collection d'événement 
aboutissant à une attribution de score de réajustement pour chacun 
des événements listés. 
 

Rahe, R.H. et Lind, E. (1971) 
Psychological Factors and Sudden 

Cardiac Health 

 

Porte sur l'étude des événements de vie en relation avec les 
maladies du cœur. 

Holmes, T. H., et Musada, M. (1974) 
Social Readjustment Rating Scale 

 

Porte sur l'étude des événements de vie en relation avec l'arthrite, 
le cancer, le diabète et la tuberculose. 

Selzer, M. L., et Vinokur, A. (1974) 
Social Readjustment Rating Scale for 

Trafic Accidents 

 

Porte sur l'étude des événements de vie en relation avec les 
accidents. 

Bramwell, S. T., et al. (1975) 
Social and Athletic Readjustment Rating 

Scale 

 

Porte sur l'étude des événements de vie en relation avec les 
accidents de sport. 

Tennant, C., Andrews, G. (1978) 
The Pathogenic Quality of Life Event 

Stress 

 

Porte sur l'étude des événements de vie de personnes atteintes de 
névroses. 

Brown, G.W., et Harris, T.O. (1978) 
Interview Schedule for Events and 

Difficulties. 

Life Events and Difficulties Schedule 
 

Evaluation des menaces contextuelles à long terme (12 derniers 
mois). Evaluation de la probabilité de l'excitation émotionnelle 
associé aux événements rapportés. 

Chandler, L.A. (1983) 
The Stress Response Scale : A measure of 

Children's Behavioral Adjustment 

Destiné à la mesure de l'ajustement émotionnel et des désordres 
comportementaux chez les enfants. Permet de ranger les enfants 
selon quatre catégories : les impulsifs, les passifs et agressifs, les 
dépendants et les réprimés. Coefficient de stabilité à .86 et alpha à 
.94 avec une population normale. 
 

Hobson, C.J et al. (1998) 
Social Readjustment Rating Scale-Revised 

 

Révision et actualisation de l'échelle de Holmes et Rahe (1967). 
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Tableau II : Les échelles d'événements de vie majeurs  

Auteurs 
Instrument 

Champs d'étude et Observations 

Paykel., E. S., Prussof., B. A., Uhlenhuth., 
E. H. (1971) 

Scaling of Life Events 

 

Fournit un score de dérangement relatif à 61 événements listés.  

Coddington, R. D. (1972) 
Life Events Record 

 

Destiné à des enfants de l'école maternel, primaire et secondaire. 

Dohrenwend, B. S. (1973) 
Life Events as Stressors 

 

Permet une mesure objective de la désirabilité des événements de 
vie listés. Cotation de ces événements en fonction du gain, de 
l'ambiguïté ou des méfaits de ces événements. 
 

Cochrane, R., et Robertson, A. (1973) 
Life Events Inventory 

 

Destiné à quantifier le coût occasionné par le bruit, le désordre ou 
des perturbations.  

Tennant, C., et Andrews, G. (1976) 
Life Event Inventory 

 

Différencie le degré de changement de vie et le degré de stress 
occasionné par les événements listés. Démontre une relation entre 
stress de vie cumulé et maladie ultérieure. 
 

Horowitz, M., et al. (1977) 
Life Event Questionnaire 

 

Items obtenus à partir des déclarations décrivant un changement de 
vie majeur récent. Mesure globale du stress qui vise à mesurer le 
degré subjectif d'une situation vécue. 
 

Sarason, I.G., Jonhson, J.H., et Siegler, 
J.M. (1978) 

Life Experience Survey 

 

Liste de cinquante sept événements avec la possibilité d'en 
rajouter. Une partie du questionnaire est destinée à une population 
d'étudiants. Coefficients de stabilité de .63 et .64 pour les 
changements globaux. 
 

Dohrenwend, B. S., et al. (1978) 
PERI, Life Events Scale 

 

Permet d'effectuer une estimation de l'impact de 102 événements. 

Horowitz, M., et al. (1977) 
Impact of Events Scale 

Destiné à mesurer le stress subjectif. Mesure la fréquence 
d'apparition des événements survenus au cours des sept derniesr 
jours. 
 

Harding, T. W., et al. (1983) 
Self Reporting Questionnaire 

 

Porte sur les problèmes physiologiques tels que les maux de tête, le 
manque d'appétit ou la peur. 

Cooke, D. J. (1985) 
The Paykel Brief Life Event List 

 

Interview semi-structuré permettant d'estimer l'impact émotionnel 
de 63 événements. Il s'agit de déterminer si l'apparition de la 
maladie est préalable ou non à l'événement et si l'individu aurait pu 
prévenir l'événement pour en éviter les conséquences.  
 

Sheridan. C.L. (1987) 
Global Inventory of Stress 

 

Inventaire de 22 items d'auto-report qui indique les événements 
majeurs dans lequel le stress s'est produit, sa fréquence et son 
intensité. Il permet d'évaluer l'efficacité des ressources de faire 
face au stress et l'intensité du sentiment de contrainte. Coef alpha 
.86. 
 

Gadzella., B.M. (1991) 
Student Life Stress Inventory 

 

Inventaire de cinquante et un items qui permet de révéler les 
caractéristiques d'étudiants et d'indiquer comment le stress affecte 
leurs pensées et comportements. 
 

Wethington, E., Kessler, R. C., et 
Brown,G. W. (1994) 

Structures Life Inventories 

 

Destiné à réduire le coût de la menace lié à l'événement. 
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Sheridan., C.L., Mulhern, M.M., Martin, 
D.M. (1998) 

Personal Style Inventory 

 

Inventaire de soixante cinq items destiné à mesurer la résistance au 
stress. Il permet la production d'une large gamme d'évaluation de 
facteurs personnels ou non qui modère les réactions au stress. 
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Tableau III : Les autres élaborations 
Auteurs 

Instrument 

Champs d'étude et observations 

Lewinsohn, P.M., et al. (1985) 
Unpleasant Events Schedule 

 

Porte sur les événements de vie majeurs déplaisants.  

Miller, P. McC., et al. (1986) 
Edinburgh Version of Life Events 

and Difficulties Schedules 

 

Correspond à une version raccourcie de l'échelle de Brown et Harris 
(1978) 

Hallberg., E. Hallberg., K. Sauer., 
L. (1986) 

Stress Schedule 

 

Evalue, à l'aide de soixante items, ce qui peut être appelé stress état, c'est 
à dire le produit de la personnalité et de la capacité à faire face. 

Wittchen, H., et al. (1989) 
Munich Events List 

Contient quatre vingt cinq événements. Des questions permettent 
d'évaluer l'impact subjectif de chaque événements apparus. 
 

Kessler, R. C., et Wethington, E. 
(1991) 
Detroit Couples Study Life Events 

Methods 

Mesure des événements de vie rapportés au moyen d'un entretien semi-
directif. Le stress est catégorisé en quatre catégories selon l'importance de 
la menace de l'événement rapporté. Coefficient de stabilité de .64 pour les 
hommes et .68 pour les femmes. 
 

Costello, C.G. (1982) 
Costello, C.G., et Devins, G.M. 
(1988) 

Costello's Two-stage screening 

method 

 

Propose une méthode de test en deux étapes pour réduire le temps de 
cotation et d'interviews du Life Events and Difficulties Schedules de 
Brown et Harris (1978). 

Inwald., R. (1989) 
Hilson Carrer Satisfaction / Stress 

Index 

Développé pour aider l'identification des symptômes de stress 
professionnel et les difficultés de performances. Cent soixante et une 
question de type vrai/faux liées au stress, aux comportements addictifs, à 
l'agressivité, à la satisfaction. 
 

Kearney, C.A. Silverman. W.K. 
(1993) 
School Refusal Assessment Scale 

 

Identifie les raisons des comportements de refus d'un enfant à l'école. 

Dohrenwend, B.P., et al. (1993) 
Structured Event Probe and 

Narrative Rating Method 

Evaluation à partir de quatre vingt quatre événements ou situations 
difficiles. Ces évaluations permettent de déterminer l'amplitude des 
changements liés aux événements, leur désirabilité. 
 

Sandhu., Q S, Asrabadi. B.R. 
(1994) 

Acculturative Stress Scale for 

International Students 

 

Porte sur l'évaluation d'événements relatifs à des changements de vie 
d'étudiants liés à une scolarité effectuée dans des pays étrangers.  

Abidin. R. R (1995) 
Parenting Stress Index 

Porte sur l'évaluation d'événements ou situations difficiles vécus par les 
parents. Ce questionnaire a été administré à différentes cultures 
(Hispaniques, Portugais, Candiens, Africaines, Américains, Chinois, 
Latino-américains) 
 

Greenberg, G.D., et Peterson, R.A. 
(1995) 

Illness Effects Questionnaire 

 

Porte sur l'évaluation d'événements. Administré à des personnes atteintes 
d'une maladie (arthrite, asthme, cancer, diabète, sida) 

Greene. R.W., Abidin, R.R. (1995) 
Index of Teaching Stress 

Porte sur l'évaluation d'événements ou situations difficiles vécus par des 
enseignants spécialisés ou non. 
 

Derogatis., L.R. (1995, 1996) 
Derogatis Affects Balance Scale 

 

Porte sur l'évaluation d'événements. 
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Williamson, D.E., et al. (2003)  
Stressful Life Events Schedule 

 

Développé pour évaluer les événements stressants chez les enfants et les 
adolescents. Coefficient de stabilité de .68 pour l'ensemble des items. 
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Tableau IV : Échelles de type tracas quotidiens 

Auteurs 
Instrument 

Champs d'étude et observations 
 

Kanner, A.D., et al. (1981) 
Daily Hassles Scale 

 
 

A partir d'une liste de cent dix sept items, faisant référence au 
travail, aux tâches domestiques, aux relations familiales et sociales, 
aux amis et à l'environnement, la sévérité des événements survenus 
au cours du dernier mois est estimée. Un score de fréquence, sévérité 
et un degré d'intensité est obtenu. Score de stabilité de .79 pour le 
score de fréquence et .48 pour l'intensité. 
 

Delongis, A., et al. (1982) 
Uplifts Scale 

 

Construite de la même manière que le Hassles Scale et associé à 
celle-ci, elle est constituée de cent trente cinq items d'expériences 
positives (temps passé avec la famille, relaxation, prière). Propose 
trois type de mesure : la fréquence des tracas quotidiens, la sévérité 
du stress et l'intensité du stress perçu. Score de stabilité de .72 pour 
la fréquence et .60 pour l'intensité. 
 

Holm, J.E., Holroyd. K.A. (1992) 
Daily Hassles Scale (Revised) 

 

Correspond à une version révisée de l'échelle de Kanner et al. (1991) 

Kohn, P.M., Macdonald, J.F. (1992) 
Survey of recent Life Experiences 

Consiste en une adaptation de la Hassles Scale destinée 
exclusivement à une administration pour adultes. 
 

Hudiburg, R.A., et Necessary, J.R. 
(1995) 

Computer hassles scale 

 

Consiste en une adaptation de la Hassles Scale destinée à des 
personnes utilisant des ordinateurs. 

Dumont, M., Tarabusly, G.M., Gagnon, 
J., Tessier, R., Provost, M. (1998) 

Hassles Scale and Uplifts Scale 

Consiste en une adaptation de la Hassles Scale destinée à une 
population francophone. 
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Tableau V : Les échelles d'événements de vie mineurs 

Auteurs 
Instrument 

Champs d'étude et observations 
 

Derogatis, L.R. (1980, 1984) 
Derogatis Stress Profile 

 

Dérivé du modèle de Lazarus (1984). Produit un score de stress 
subjectif. 
 

Stone, A.A., et Neale, J.M. (1982) 
Daily Life Experience Checklist 

 

Liste de soixante dix huit événements organisés selon cinq domaines 
majeurs : travail, famille et amis, loisirs, finances et autres. Les 
individus mentionnent les événements survenus depuis le réveil et 
leur désirabilité. 
 

Burks et Martin (1985) 
Everyday Problems Scale 

 

Porte sur les difficultés de la vie quotidienne. A été administré à des 
adultes. 

Zautra, A.J., Guarnaccia, C.A., & 
Dohrenwend, B.P. (1986) 

Inventory of Small Life Events 

 

Inventaire de cent soixante dix huit événements qui permet de 
distinguer des événements de vie désirables ou non.  

Orioli, E. (1987) 
Stress Map 

Mesure les facteurs de risques liés au stress et la protection vis à vis 
du stress. Aide les personnes à évaluer leur niveau de stress et leur 
capacité à faire face à celui-ci. 
 

Harris, P. Hingley, P. Cooper, C.L. 
(1988) 
Harris, P. (1989). 

Nurse Stress Index 

 

Porte sur l'évaluation des événements de vie mineurs des infirmières. 

Cooper, C.L., Williams, S., Sloan, S. 
(1988). 

Occupational Stress Indicator 

 

Mesure la satisfaction au travail, la santé mentale et physique, les 
comportements de type A,le locus de contrôle, la source de stress et 
les stratégies de coping et de soutien social. 

Jones., G.N. Brantley., P.J. (1989). 
Weekly Stress Inventory 

 

Evalue le nombre et l'impact du stress que les participants ont vécu 
lors de la semaine passée. Coefficient alpha de .92 à .96 pour le 
nombre et .93 à .97 pour le score d'impact. 
 

Brantley, P.J., & Jones, G.N. (1989). 
Brantley, P.J., & Jones, G.N. (1993).  

Daily Stress Inventory 

 

Destiné à évaluer la source et l'amplitude des événements de stress 
mineurs durant les dernières 24 heures. Mesure la fréquence et 
l'amplitude des événements quotidiens stressants. Développé pour 
identifier le rôle du stress dans les maladies chroniques. Coefficient 
alpha de .83 pour la fréquence et .87 pour les scores d'impact. 
 

Kohn, P.M., Lafrenière, K. & Gurevich, 
M. (1990) 

Inventory of College Student's Recent 

Life Experiences 

 

Porte sur l'évaluation des événements de vie mineurs de collégiens. 

Bolger, N., DeLongis, A., Kessler, R. 
C., & Schilling, E. A. (1989). Bolger, 
N., & Schilling, E. A. (1991). 

Bolger et Al Daily Stress Scale 

 

Permet d'identifier les agents de stress quotidiens à partir d'une liste 
de 22 items. 

Kass., J.D. Friedman., R. et al. (1991) 
Inventory of Positive Psychological 

Attitudes 

 

Permet d'identifier le degré d'affaiblissement et de danger pour 
chaque individu. Prend en compte les attitudes positives qui peuvent 
réguler le stress et facilité la prévention primaire du stress. 

Kohn, P.M., Milrose, J.A. (1993) 
Inventory of High-School Student's 

Recent Life Experiences 

 

Porte sur l'évaluation des événements de vie mineurs d'étudiants de 
grandes écoles.. 
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Stone, A.A., Kessler, R.C., et 
Haytornthwaite, J.A. (1991) 

Daily Life Experience Checklist 

 

Version développée de l'échelle de Stone et Neale (1982) , organisée 
sur cinq domaines majeurs : travail, famille, amis, finances, autres. 

Curtis, S. (1989); 
Curtis, S., Adams, G.R. (1991) 

Stress Response Scale for adolescents 

 

Evalue l'influence biologique et sociale du stress des événements. 
Coefficient alpha de .95 pour 19 items. 

Pacqué-margolis, S., Pacqué, M., 
Dukuli, Z., Boateng, J., er Taylor, H.R. 
(1990). 

Verbal Autopsy 

 

Identifie les causes de décès en posant des questions structurées à 
des adultes proches du défunt. 
 

Thomas, K.W., Tymon, W.G. (1992) 
Stress Resiliency Profile 

 

Mesure du stress à partir de trois variables : la concentration, la 
reconnaissances des habilités, et le sens des priorités. Coefficient de 
consistance interne de .81. 
 

Kearney, C.K. Drabman, R.S. Beasley. 
J.F. (1993) 

Daily Life Stressors Scale 

 

Destiné à mesurer le degré de stress de vie quotidien chez lez jeunes 
de 6 à 17 ans.  

Whittington, J.L., Joplin, J.R. W., 
Nelson, D.L., Quick, J.D., Quick. J.C. 
(1991) 

Self-Reliance Inventory 

Outil pour évaluer les stratégies d'attachement des individus pour 
parvenir à des prédictions potentielles, voire des dysfonctionnements 
et pour mettre en place des stratégies d'interventions appropriés pour 
favoriser le développement. 
 

Moos, R.H., et Moos, B.S. (1994). 
Life Stressors and Social Ressources 

Inventory 

 

Aide à l'identification de facteurs de risques et de résistance 
impliqué dans les processus de rémission, désordre médical et 
comportemental. Peut être aussi appliqué dans l'analyse des 
processus de stress et de coping. 
 

Spielberger, C.D., Reheiser, E.C. (1994) 
Job Stress Survey 

Permet d'évaluer le stress au travail à partir d'une liste de 60 items. 
Possibilité d'évaluer le stress selon sa fréquence et son intensité. 
 

Sifakis, Y., Rascle, N., Bruchon-
Schweitzer, M. (1999) 

Inventaire de Stress Professionnel 

 

Adaptation française du Job Stress Survey. 

 

.
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Tableau VI : Echelles de stress perçu 

Auteurs 
Instruments 

Champs d'étude et observations 

Cohen, S., Kamarck, T., et Mermelstein. 
(1983) 

Perceived Stress Scale 

Utilisé pour déterminer si les facteurs de soutien social, de 
vulnérabilité, de locus de contrôle protègent des effets pathogènes 
des événements. Mesure le degré auquel les situations de vie sont 
évaluées comme stressantes. Coefficient alpha de .86 et coefficient 
de stabilité de .85. 
 

Lemyre, L., Tessier, T. (1988) 
Mesure de stress psychologique 

S'adresse à l'expérience subjective de se sentir stressé à partir de 
cinquante trois descripteurs affectifs, cognitifs, comportementaux 
et physiques. Evalue l'impact psychologique du stress sur la santé. 
 

Levenstein, S., Prantera, C., Varvo, V., 
Scribano, M.L., Berto, E., Luzy, C., 
Andreoli, A. (1993) 

Perceived Stress Questionnaire 

 

Questionnaire de trente items, validé en anglais et en italien. Peut 
être utilisé en association avec des outils d'évaluation des maladies 
psychosomatiques. Coefficient de stabilité de .82. 

Consoli, S.M., Taine, P., Szabason, F., 
Lacour, C. (1997) 

Questionnaire de stress perçu 

 

Repère le vécu subjectif de débordement et de perte de contrôle. 
Proche de Perceived Stress Scale.  

Ferguson, E., Matthews, G., et Cox, T. 
(1999) 

Appraisal of Life Events Scale 

 

Porte sur l'évaluation du stress perçu des événements de vie. 

Mimura, C., Griffiths, P. (2004) 
Perceived Stress Scale Japanese version 

 

Développement d'une version japonaise de l'échelle de stress perçu 

 

 


