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Contexte théoriqueContexte théorique

�� Anxiété étatAnxiété état et et anxiété trait anxiété trait peuvent entraîner des peuvent entraîner des 
perturbationsperturbations de la de la mémoire de travailmémoire de travail chez les sujets sains chez les sujets sains 

�� Préférentiellement de l’Préférentiellement de l’administrateur centraladministrateur central
(Eysenck (Eysenck et alet al., 2007 pour revue) ., 2007 pour revue) 

�� Biais attentionnelBiais attentionnel envers les envers les stimuli menaçantsstimuli menaçants
�� Mise à jourMise à jour

�� InhibitionInhibition

�� FlexibilitéFlexibilité

�� Altérations spécifiquesAltérations spécifiques

��de la de la boucle phonologiqueboucle phonologique ((e.g.e.g. Eysenck & Calvo, 1992)Eysenck & Calvo, 1992)

��du du calepin visuospatialcalepin visuospatial
(Lavric, Rippon & Gray, 2003 ; Shackman (Lavric, Rippon & Gray, 2003 ; Shackman et al.et al., 2006), 2006)
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Contexte théoriqueContexte théorique

�� La La perturbationperturbation de la de la mémoire de travailmémoire de travail peut dépendrepeut dépendre
de la de la naturenature de l’de l’anxiété induiteanxiété induite
(Schackman (Schackman et al.et al., 2006 ; Lavric , 2006 ; Lavric et al.et al., 2003), 2003)

�� Eveil anxieuxEveil anxieux �� hyperactivation physiologiquehyperactivation physiologique
�� Activité électrodermaleActivité électrodermale, , fréquence cardiaque, pression sanguinefréquence cardiaque, pression sanguine, etc., etc.

��Hémisphère DroitHémisphère Droit �� modalité visuospatialemodalité visuospatiale

�� Anxiété d’appréhensionAnxiété d’appréhension �� ruminations verbalesruminations verbales
�� InquiétudeInquiétude, , sentiments de peursentiments de peur,, d’angoissed’angoisse, etc., etc.

��Hémisphère GaucheHémisphère Gauche �� modalité verbalemodalité verbale

Contexte théoriqueContexte théorique

�� Modèle de l’Modèle de l’anxiétéanxiété sur la sur la cognitioncognition

�������� Nécessité de distinguer les différentes facettes de Nécessité de distinguer les différentes facettes de 

l’anxiétél’anxiété (Van der Linden, 2007)(Van der Linden, 2007)

�� Etat Etat etet Trait d’anxiétéTrait d’anxiété

�� Eveil anxieux Eveil anxieux etet Anxiété d’appréhensionAnxiété d’appréhension
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Contexte théoriqueContexte théorique

�� Fréquence élevée Fréquence élevée etet variabilité intravariabilité intra--individuelle individuelle de de 

l’l’anxiétéanxiété de la de la phase aiguëphase aiguë à la à la phase chroniquephase chronique de l’de l’AVC AVC 
(Townend (Townend et alet al., 2007 ; Carota ., 2007 ; Carota et al.et al., 2002 ; Bruggimann & Annoni, 2004), 2002 ; Bruggimann & Annoni, 2004)

�� Présence de Présence de troubles de la mémoire de travailtroubles de la mémoire de travail chez chez 88% 88% 

des patients des patients en en phase aiguëphase aiguë d’un d’un AVC AVC (Jaillard (Jaillard et al.et al., 2009), 2009)

�� Prise de consciencePrise de conscience des des déficits de mémoire de travaildéficits de mémoire de travail

�� Anxiété exacerbéeAnxiété exacerbée �� Majoration des déficits cognitifsMajoration des déficits cognitifs
(Barker(Barker--Collo, 2007)Collo, 2007)

Contexte théoriqueContexte théorique

�� Caractère Caractère anxiogène anxiogène desdes tests neuropsychologiquestests neuropsychologiques
coûteuxcoûteux en termesen termes attentionnelsattentionnels ((e.g. e.g. Hainaut, Monfort & Hainaut, Monfort & 
Bolmont, 2006 ; Tombaugh, 2006)Bolmont, 2006 ; Tombaugh, 2006)

�� ComorbiditéComorbidité anxiété dépressionanxiété dépression importante importante dans dans 
l’l’AVCAVC (Bergersen (Bergersen et al.et al., 2010), 2010) et et impactimpact sur la sur la mémoire de mémoire de 
travailtravail et notamment sur la et notamment sur la flexibilitéflexibilité et l’et l’inhibitioninhibition
(Jaillard (Jaillard et al.et al., 2010 ; Beaudreau & O’Hara, 2009), 2010 ; Beaudreau & O’Hara, 2009)

�� Mémoire de travailMémoire de travail : : déterminant cognitifdéterminant cognitif contribuant contribuant 
le plus au le plus au fonctionnement socialfonctionnement social et à la et à la qualité de viequalité de vie
à la à la phase chronique de l’AVCphase chronique de l’AVC (Hommel (Hommel et al.et al., 2009), 2009)
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Objectifs principauxObjectifs principaux

�� DéterminerDéterminer la la contributioncontribution de la de la variabilité intervariabilité inter etet intraintra--
individuelleindividuelle de l’de l’anxiétéanxiété dans les dans les performances deperformances de MdT MdT enen
phases aiguëphases aiguë etet chroniquechronique de l’de l’AVCAVC

�� Prise en comptePrise en compte des des différentes dimensions différentes dimensions de l’de l’anxiétéanxiété ::
niveau moyen niveau moyen etet variabilité des états anxieux, trait d’anxiété, variabilité des états anxieux, trait d’anxiété, 
niveau d’appréhension niveau d’appréhension et et d’éveil anxieuxd’éveil anxieux

�� Prise en comptePrise en compte desdes différentes composantesdifférentes composantes de lade la MdTMdT

�� Adm. centralAdm. central :: mise à jourmise à jour, , inhibition inhibition etet flexibilitéflexibilité

�� Syst. esclavesSyst. esclaves :: boucle phonologique boucle phonologique etet calepin visuospatialcalepin visuospatial

�� Voir en quelle mesureVoir en quelle mesure cettecette contribution diffère entre contribution diffère entre lesles
phases aiguëphases aiguë etet chroniquechronique de l’de l’AVCAVC

Objectifs secondairesObjectifs secondaires

�� Déterminer l’Déterminer l’impactimpact de la de la latéralisation hémisphériquelatéralisation hémisphérique des des 
lésionslésions sur les différentssur les différents types d’anxiété types d’anxiété et leurset leurs effetseffets
modalitairesmodalitaires sur lasur la mémoire de travail mémoire de travail en phaseen phase aiguëaiguë

�� EvaluerEvaluer lele lien lien entreentre réactivité anxieuseréactivité anxieuse à unà un stresseur cognitifstresseur cognitif
((procédure d’inductionprocédure d’induction)) etet performances deperformances de mémoire de travailmémoire de travail
en phaseen phase aiguëaiguë

�� DéterminerDéterminer en quoi unen quoi un niveau de dépression associéniveau de dépression associé peutpeut
majorer majorer les les effetseffets de l’de l’anxiétéanxiété sursur les performances deles performances de mémoire mémoire 
de travail de travail en phasesen phases aiguë aiguë etet chroniquechronique

�� ConsidérerConsidérer l’l’impactimpact plus plus globalglobal de nos tâches de de nos tâches de mémoire de mémoire de 
travailtravail sur le sur le fonctionnement socialfonctionnement social et la et la qualité de viequalité de vie des des 
patients en phasepatients en phase chroniquechronique
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Conception de la rechercheConception de la recherche

Evaluation émotion et personnalitéEvaluation émotion et personnalité

Phases aiguë et chroniquePhases aiguë et chronique

�� Niveau moyen Niveau moyen etet variabilité de l’état d’anxiété variabilité de l’état d’anxiété --
STAISTAI--YA YA (Spielberger, 1983)(Spielberger, 1983)

�� Trait d’anxiété Trait d’anxiété -- STAISTAI--YB YB (Spielberger, 1983) (Spielberger, 1983) 

�� Inquiétude Inquiétude :: PennState Worry QuestionnairePennState Worry Questionnaire
(Meyer (Meyer et al.et al., 1990), 1990)

�� Eveil anxieuxEveil anxieux :: Anxious arousal scale Anxious arousal scale –– MASQMASQ
(Watson (Watson et al.et al., 1995), 1995)

�� Dépression Dépression :: BDIBDI (Beck (Beck et al.et al., 1961), 1961)
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Evaluation de la mémoire de travailEvaluation de la mémoire de travail

Phases aiguë et chroniquePhases aiguë et chronique

�� Tâches sensibles aux effets de l’anxiété sur l’administrateur Tâches sensibles aux effets de l’anxiété sur l’administrateur 

central et les systèmes esclaves :central et les systèmes esclaves :

�� Mise à jour et systèmes esclavesMise à jour et systèmes esclaves

�� Tâches 1Tâches 1--back verbal et visuospatialback verbal et visuospatial

(Shackman (Shackman et al.et al., 2006), 2006)

�� InhibitionInhibition

�� Tâche d’incompatibilité stimulus réponse (TEA)Tâche d’incompatibilité stimulus réponse (TEA)
(Zimmermann & Fimm, 1994)(Zimmermann & Fimm, 1994)

�� Flexibilité mentaleFlexibilité mentale

�� Tâche de switching Tâche de switching (Santos & Eysenck, 2006)(Santos & Eysenck, 2006)

Procédure d’inductionProcédure d’induction

Phase aiguëPhase aiguë

�� Exposition à un stresseur cognitif (Stroop 45s)Exposition à un stresseur cognitif (Stroop 45s)
�� Condition Condition neutreneutre :: Stroop Stroop non interférentnon interférent ((e.g.e.g. VERTVERT))
�� pas de feedback d’erreur ni de pression temporelle, puis :pas de feedback d’erreur ni de pression temporelle, puis :

�� Condition Condition anxiogèneanxiogène :: Stroop Stroop interférentinterférent ((e.g.e.g. BLEUBLEU))
�� feedback d’erreur et pression temporellefeedback d’erreur et pression temporelle

�� AutoAuto--évaluation de l’état d’anxiété évaluation de l’état d’anxiété (STAI(STAI--YA)YA) ::
avantavant la condition la condition neutreneutre, , aprèsaprès les conditions les conditions 
neutreneutre et et anxiogèneanxiogène
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Données d’imagerie cérébraleDonnées d’imagerie cérébrale

Phase aiguëPhase aiguë

�� Imagerie habituellement incluse dans le cadre du Imagerie habituellement incluse dans le cadre du 
suivi médical des patients (Scanner, IRM)suivi médical des patients (Scanner, IRM)

�� Comparaison Hémisphère Gauche Comparaison Hémisphère Gauche vs.vs. DroitDroit

Evaluation du fonctionnement social Evaluation du fonctionnement social 

et de la qualité de vieet de la qualité de vie

Phase chroniquePhase chronique

�� Fonctionnement social :Fonctionnement social : WSAS WSAS (Mundt (Mundt et al.et al., 2000), 2000)

�� Qualité de vie : Qualité de vie : SSSS--QoLQoL (William (William et al.et al., 1999), 1999)
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Design de l’étudeDesign de l’étude
Phase Phase aiguëaiguë Phase Phase chroniquechronique

de l’AVC de l’AVC 6 mois6 mois

Evaluation émotion et personnalitéEvaluation émotion et personnalité

dontdont

Mesures de l’état d’anxiété (STAIMesures de l’état d’anxiété (STAI--YA)YA)

��

3 fois au cours 3 fois au cours 

d’une semained’une semaine

��

3 fois au cours 3 fois au cours 

d’une semained’une semaine

Evaluation neuropsychologiqueEvaluation neuropsychologique
(Efficience cognitive globale, Mémoire de (Efficience cognitive globale, Mémoire de 

travail, fonctions exécutives, etc.)travail, fonctions exécutives, etc.) �� ��

Période d’inductionPériode d’induction

Exposition à un stresseur cognitifExposition à un stresseur cognitif
��

Imagerie cérébraleImagerie cérébrale ��

Qualité de vieQualité de vie, , FonctionnemFonctionnemtt socialsocial ��

Précautions méthodologiquesPrécautions méthodologiques
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Evaluation neuropsychologiqueEvaluation neuropsychologique

�� Evaluation des fonctions instrumentales (aigu)Evaluation des fonctions instrumentales (aigu)
�� Compréhension du langage oral :Compréhension du langage oral : Token TestToken Test

(De Renzi & Faglioni, 1978)(De Renzi & Faglioni, 1978)

�� Dénomination orale :Dénomination orale : DO80DO80

(Deloche & Hannequin, 1989)(Deloche & Hannequin, 1989)

�� Evaluation des capacités visuospatiales :Evaluation des capacités visuospatiales : Bell’s Test Bell’s Test 
(Gauthier (Gauthier et al.et al., 1989), 1989)

�� Evaluation de l’apathieEvaluation de l’apathie :: Apathy Scale Apathy Scale (Starkstein (Starkstein et al.et al., 1992), 1992)

�� Evaluation de la fatigueEvaluation de la fatigue : : SFSF--36 vitaly scores 36 vitaly scores (McHorney (McHorney et et 

al.al., 1994), 1994)

Evaluation neuropsychologiqueEvaluation neuropsychologique

�� Evaluation cognitive (aigu et chronique)Evaluation cognitive (aigu et chronique)

�� Efficience intellectuelle globale : Efficience intellectuelle globale : MMSMMS (Folstein (Folstein et al.et al., 1975), 1975)

et et MATTIS DRSMATTIS DRS (Schmidt (Schmidt et al.et al., 1994), 1994)

�� MCT et MDT verbale :MCT et MDT verbale : Empans auditivoEmpans auditivo--verbaux verbaux 
endroit et envers endroit et envers (Wechsler, 1997)(Wechsler, 1997)

�� MCT et MDT visuospatiale :MCT et MDT visuospatiale : Empans visuospatiaux Empans visuospatiaux 
endroit et envers endroit et envers (Wechsler, 1987)(Wechsler, 1987)
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Critères d’inclusion des patientsCritères d’inclusion des patients

�� Patients en Patients en phase aiguëphase aiguë d’un d’un AVCAVC hémisphériquehémisphérique
d’origine ischémique ou hémorragique (carotidien, d’origine ischémique ou hémorragique (carotidien, 
vertébrovertébro--basilaire et lacunaire) admis au basilaire et lacunaire) admis au CHU de NancyCHU de Nancy
ou au ou au CHR MetzCHR Metz--ThionvilleThionville

�� Droitier(e)s Droitier(e)s (Echelle de latéralité manuelle d’Oldfield)(Echelle de latéralité manuelle d’Oldfield)

�� Agé(e)s de Agé(e)s de 1818 à à 80 ans80 ans

�� Pas d’antécédents psychiatriquesPas d’antécédents psychiatriques

�� Vision et audition normales ou corrigéesVision et audition normales ou corrigées

�� Pas d’hémiplégiePas d’hémiplégie ni d’ni d’hémiparésie sévère au MSDhémiparésie sévère au MSD

�� Pas de modification récentePas de modification récente (< 30 jours(< 30 jours) d’un ) d’un traitement traitement 
psychotrope psychotrope (antidépresseur, anxiolytique, hypnotique)(antidépresseur, anxiolytique, hypnotique)

ObjectifsObjectifs

�� Mettre en relation les Mettre en relation les performancesperformances dede MdT MdT avec :avec :

�� les différents les différents typestypes d’anxiétéd’anxiété

�� la la dépressiondépression et la et la latéralisation des lésionslatéralisation des lésions

�� lala réactivité au stresseur cognitif réactivité au stresseur cognitif ((aiguaigu))

�� lala qualité de vie qualité de vie et leet le fonctionnement social fonctionnement social ((chroniquechronique))

�� lesles variables démographiques variables démographiques ((âge, sexe, NSCâge, sexe, NSC))

�� Comparer Comparer cesces relations entrerelations entre la phasela phase aiguëaiguë etet la phase la phase chroniquechronique

�� Effectif prévisionnel de 70 patientsEffectif prévisionnel de 70 patients

en en aigu aigu etet en en 

chroniquechronique
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Traitements statistiquesTraitements statistiques

�� Analyses bivariéesAnalyses bivariées ((corrélationscorrélations) en ) en aiguaigu et en et en chroniquechronique

�� Sélection des variables pour les analyses multivariées :Sélection des variables pour les analyses multivariées :

�� Régression linéaire multipleRégression linéaire multiple

�� et/ou et/ou Régression logistique binaire ? ordinale ?Régression logistique binaire ? ordinale ?

�� et/ou et/ou Modélisation en équations structurales ?Modélisation en équations structurales ?

�� ComparaisonComparaison des des matrices de corrélationsmatrices de corrélations aiguaigu//chroniquechronique

Matrice de corrélations phase aiguëMatrice de corrélations phase aiguë

AgeAge SexeSexe NSCNSC ……

AgeAge

SexeSexe

NSCNSC

HémisphèreHémisphère

STAISTAI--YA moyenYA moyen

STAISTAI--YA variabilitéYA variabilité

STAISTAI--YA stresseur YA stresseur (rapport anxiogène/neutre)(rapport anxiogène/neutre)

STAISTAI--YB YB (trait d’anxiété)(trait d’anxiété)

PennStateWorry PennStateWorry (anxiété d’appréhension)(anxiété d’appréhension)

Masq Masq (éveil anxieux)(éveil anxieux)

BDI BDI (dépression)(dépression)

NN--back total back total (mise à jour)(mise à jour)

NN--back verbalback verbal

NN--back visuospatialback visuospatial

Incompatibilité TEA Incompatibilité TEA (inhibition)(inhibition)

Switching Switching (flexibilité)(flexibilité)
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Matrice de corrélations phase chroniqueMatrice de corrélations phase chronique

AgeAge SexeSexe NSCNSC ……

AgeAge

SexeSexe

NSCNSC

HémisphèreHémisphère

STAISTAI--YA moyenYA moyen

STAISTAI--YA variabilitéYA variabilité

STAISTAI--YB YB (trait d’anxiété)(trait d’anxiété)

PennStateWorry PennStateWorry (anxiété d’appréhension)(anxiété d’appréhension)

Masq Masq (éveil anxieux)(éveil anxieux)

BDI BDI (dépression)(dépression)

NN--back back (mise à jour)(mise à jour)

NN--back verbalback verbal

……

SSSS--QoL QoL (qualité de vie)(qualité de vie)

WSAS WSAS (fonctionnement social)(fonctionnement social)

Régression linéaire multipleRégression linéaire multiple

�� YYi,j,ki,j,k = a= a00 + a+ a11XXi1,j1,k1i1,j1,k1 + a+ a22XXi2,j2,k2i2,j2,k2 + a+ a33XXi3,j3,k3 i3,j3,k3 + … + a+ … + appXXip,jp,kpip,jp,kp + + εεi,j,ki,j,k

�� YYi,j,ki,j,k :: variable endogène (VD) : Performance de mémoire de travailvariable endogène (VD) : Performance de mémoire de travail

�� d’und’un patient ipatient i

�� à uneà une tâche jtâche j :: NN--backback, , NN--backVbackV, , NN--backSbackS, , IncompIncomp, , SwitchingSwitching
�� à unà un moment k moment k : aigu, chronique: aigu, chronique

�� XXi,j,k i,j,k :: variable exogène (VI) pertinente pour expliquer Y : Scorevariable exogène (VI) pertinente pour expliquer Y : Score

�� d’un d’un patient ipatient i

�� à uneà une échelle j échelle j (STAI(STAI--YA, STAIYA, STAI--YB, BDI,…)YB, BDI,…) ouou caractéristique caractéristique 
démographique/lésionnelledémographique/lésionnelle (Age, Sexe, NSC, Hémisphère) (Age, Sexe, NSC, Hémisphère) 

�� à unà un moment k moment k : aigu, chronique: aigu, chronique

�� aa00,, aa11,…,,…, aann :: paramètres du modèle à estimerparamètres du modèle à estimer

�� εεi,j,ki,j,k :: erreur du modèleerreur du modèle
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Régression linéaire multipleRégression linéaire multiple

�� YYi,j,ki,j,k = a= a00 + a+ a11XXi1,j1,k1i1,j1,k1 + a+ a22XXi2,j2,k2i2,j2,k2 + a+ a33XXi3,j3,k3 i3,j3,k3 + … + a+ … + appXXip,jp,kpip,jp,kp + + εεi,j,ki,j,k

�� YYi,j,ki,j,k :: variable endogène (VD) : Qualité de vie ou Fonctionnement socialvariable endogène (VD) : Qualité de vie ou Fonctionnement social

�� d’und’un patient ipatient i

�� à une à une échelle jéchelle j :: SSSS--QoL QoL ouou WSASWSAS
�� auau moment k moment k : chronique: chronique

�� XXi,j,k i,j,k :: variable exogène (VI) pertinente pour expliquer Y : Scorevariable exogène (VI) pertinente pour expliquer Y : Score

�� d’un d’un patient ipatient i

�� à uneà une tâche jtâche j ((NN--backback, , NN--backVbackV, , NN--backSbackS, , IncompIncomp, , Switching,…)Switching,…)
ou ou échelle échelle (STAI(STAI--YA, STAIYA, STAI--YB, BDI,…)YB, BDI,…) ouou caractéristique caractéristique 
démographique/lésionnelle démographique/lésionnelle (Age, Sexe, NSC, Hémisphère) (Age, Sexe, NSC, Hémisphère) 

�� à unà un moment k moment k : aigu, chronique: aigu, chronique

�� aa00,, aa11,…,,…, aann :: paramètres du modèle à estimerparamètres du modèle à estimer

�� εεi,j,ki,j,k :: erreur du modèleerreur du modèle

Régression logistique binaire ? ordinale ?Régression logistique binaire ? ordinale ?

Variable endogène dichotomique ?Variable endogène dichotomique ?

�� Y = Score Composite de MdT (MàJ, Inhibition, Flexibilité)Y = Score Composite de MdT (MàJ, Inhibition, Flexibilité)
�� Présence ou absence d’un déficit de MdT ?Présence ou absence d’un déficit de MdT ?

�� SCM = 0 : Scores des patients dans les normes aux 3 testsSCM = 0 : Scores des patients dans les normes aux 3 tests

�� SCM = 1 : Score z < SCM = 1 : Score z < --2 au moins à 1 test2 au moins à 1 test

Variable endogène ordinale ?Variable endogène ordinale ?

�� Y = Score Composite de MdT (MàJ, Inhibition, Flexibilité) : Y = Score Composite de MdT (MàJ, Inhibition, Flexibilité) : 

�� SCM = 0 : Scores des patients dans les normes aux 3 testsSCM = 0 : Scores des patients dans les normes aux 3 tests

�� SCM = 1 : Score z ЄSCM = 1 : Score z Є [[--1 ; 1 ; --2[ au moins à 1 test2[ au moins à 1 test

�� SCM = 2 : Score z < SCM = 2 : Score z < --2 au moins à 1 test2 au moins à 1 test
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Modèles d’équations structurales ?Modèles d’équations structurales ?

Si hypothèseSi hypothèse d’une d’une influence causaleinfluence causale de «de « l’l’ » » anxiétéanxiété sur «sur « lala » » MdTMdT

�� AvantagesAvantages ::

�� Objectiver plus finement les Objectiver plus finement les influences directes/indirectesinfluences directes/indirectes

des des types d’anxiététypes d’anxiété, de la , de la dépressiondépression, des , des variables variables 

démographique/lésionnellesdémographique/lésionnelles sur la sur la MdTMdT

�� Démarche hypothéticoDémarche hypothético--déductive (confirmatoire) déductive (confirmatoire) en en 

référence aux référence aux modèles théoriquesmodèles théoriques

�� LimitesLimites ::

�� Modèles théoriques assez précis pour construire nos équations ?Modèles théoriques assez précis pour construire nos équations ?

�� Hypothèses exploratoires ne pourront y être formaliséesHypothèses exploratoires ne pourront y être formalisées

�� Effectif nécessaire suffisant ?Effectif nécessaire suffisant ?

Comparaison aigu/chroniqueComparaison aigu/chronique

�������� VVoir dans quelle mesure les oir dans quelle mesure les relationsrelations anxiétéanxiété et et mémoire de mémoire de 
travailtravail diffèrentdiffèrent entre la phase entre la phase aiguëaiguë et la phase et la phase chroniquechronique

�� HypothèseHypothèse :: prise de conscienceprise de conscience desdes déficits de MdTdéficits de MdT àà
distance de l’AVC (distance de l’AVC (chroniquechronique)) �������� accentuation de l’anxiétéaccentuation de l’anxiété
�������� majorationmajoration desdes déficits cognitifsdéficits cognitifs

�� Test de comparaisonTest de comparaison de de matrices de corrélationsmatrices de corrélations
(Steiger, 1980)(Steiger, 1980)

�� NécessitéNécessité dede matrices carrés identiquesmatrices carrés identiques aigu/aigu/ chronique chronique 
�������� Ecarter les variables :Ecarter les variables : réactivité au stresseurréactivité au stresseur ((aiguaigu)) et et 
qualité de vie/fonctionnement social qualité de vie/fonctionnement social ((chroniquechronique))
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Merci pour votre attention !Merci pour votre attention !


