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* Introduction — Un construit a multiples visages

* Impulsivité — Reperes historiques et modeles
dominants

* Une approche « processuelle » et « trans-
diagnostique » de I'impulsivite



Etre impulsif, c’est ...
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Manque de consensus sur la de I'impulsivité et sur

les (questionnaires / taches) permettant de la mesurer

Implications clinigues importantes

= Diagnostic

= Evaluation

=  Formulation du Cas (identification des processus psychologiques impliqués)
» Intervention psychologique taillée sur mesure



Troubles lies a l'utilisation de substance

= |International DIAGNOSTIC AND STATISTICAL
(") |Classification of o ANUALOF
Troubles alimentaires Bl Herrmnnd 5
pd | Morbidity Statistics DSM-5
Troubles liés au Jeu (argent, video) >
Trouble obsessionnels-compulsifs = -
N |@mune _—
Pe rSO n n a | ite b O rd e rl i n e AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION

Personnalité antisociale

Déficit de I'attention / hyperactivité critere diagnostique de
nombreux troubles

etc.

== Comorbidité élevée entre ces troubles

= Facteur etiologigue commun !

Billieux, J. (2012). Impulsivité et psychopathologie: une approche transdiagnostique.
Revue Francophone de Clinique Comportementale et Cognitive, 17(3), 42-65.
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o N . _ ‘ Reward Learning
[:ump.ulswﬂy - Repetitive, Aytumatl!: Behavior, . e —
Negative outcome expectancies, feeling B

« forced », « compelled », despite negative

CONSequUEeNCES
Stage of lliness

Positive

Impulsivity - Unplanned behavior, being
« driven », not necessarily repetitive, most often
driven by positive outcome expectancies

Exemple : Achat Impulsif (non prémédité) versus Achats Compulsifs (répétes,
automatiques, lié a renforcement négatif, associé a des conséquences négatives




VERTICAL
CHURCH

" EXCUSE ME, SIR, BUT DO YOU SUFPOSE L
COULD PERSUADE YOU TO LEAVE THAT
MACHINE FOR JUST A MOMENT 7 “

Impulsive Gambler?

Compulsive Gambler?




Impulsivite
Reperes Historiques
et Modeles
Dominants



Observation Cliniques

Bonet (2682) — parmi premieres descriptions dans un contexte clinique

Pensées impulsives
Caractere impulsif
Humeur instable associée a symptomes dépressifs et impulsivité

Pinel (1809) — parmi premieres descriptions dans un contexte clinique

Conduites impulsives = indépendantes de la volonté

Freud (1905/1915) — Principe de plaisir / Principe de realite, ...

Grayson et Tolman (2950) - description de cas cliniques
Certains comportements apparaissent comme:

dénués de controle ou d’inhibition

non-prémeédités

ne prenant pas en compte les conséquences a long terme
Prenant place spontanément, dans I'immeédiat



Eysenck & Eysenck (1968)

Trait de personnalité jouant un rdle causal dans le comportement

Zuckerman (1979)

Concept de recherche de sensations
recherche de nouveauté/d'aventure/sensations fortes
désinhibition

prise de risque

RS = Aspect biologiguement déterminé de la personnalité

Hypothése du niveau optimum de stimulation

« Les sujets ayant un besoin éleve de stimulation apparaissent impulsifs, extravertis, actifs,
manifestent des tendances non-conformistes, voire méme antisociales. lls expriment

peu d'anxiété» (Zuckerman & Link, 1968) »



Gray (1981) —la théorie de la sensibilité aux renforcements

Conduites Traits « impulsifs »
d’approche

Conduites . .
L Traits « anxieux »
d’evitement

Impulsivité = déterminant dans la variabilité individuelle des performances cognitives

Barratt (1985 /1993)

Impulsivité motrice, Impulsivité attentionnelle, Manque de planification
Impulsivité indépendante des processus émotionnels

Dickman (1990)
Fait la distinction entre impulsivité
Fonctionnelle: capacité a prendre une décision rapide dans les situations ou cela s'impose

Dysfonctionnelle: tendance a agir précipitamment, en raison d'une incapacité a adopter une
approche plus réfléchie dans une situation qui I'exigerait



Modeles (bio)psychologiques:

dual-process

Systeme impulsif « amygdalien »:
signalement des renforcements positifs
et négatifs immeédiats (tres court terme)

Systeme réflexif « préfrontal »:
considération des renforcements positifs
et négatifs futurs (a long terme)

Une hyperactivité du systeme impulsif peut
surpasser le contréle exercé par le systeme
reflexif et déclencher des comportements
immédiatement plaisants mais ayant des
conséquences négatives a long terme
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4 Ouverture aux sentiments .
Ouverture aux valeurs

[ OUVERTURE

) Ouverture a I’esthétique
_J Ouverture aux actions

Ouverture aux réveries
\_ Ouverture aux idées P,

-

Compétence )
Ordre

( CONSCIENCE

Sens du devoir
Autodiscipline

Recherche d’accomplissement

\_ Délibération
-

~

Chaleur
Grégarité

[ EXTRAVERSION

j Assertivité
Emotions positives

Recherche de sensations —

\ Activité /
4 N

Anxiété
Colere-hostilité

[ NEVROSISME

j Dépression
Vulnérabilité émotionnelle

Impulsivité

Timidité sociale

J
~

Nl

Confiance
Droiture

[ AGREABILITE

j Altruisme
Compliance

Modestie

s Sensibilité )

Facettes
du modéle
« Big Five »
apparentées
aune
des conceptions

théoriques
existantes

de I’impulsivité
et reprises
dans le modeéle
UPPS




Le modele UPPS

Manque de
premeditation

Recherche de
sensation

Manque de

ImpU|S|V|te perseverance

Urgence

Whiteside & Lynam (2001); Cyders et al. (2007)



Definition des facettes de

'impulsivite

Urgence

Tendance a agir de maniere irréfléchie dans des contextes émotionnels
intenses positifs (urgence positive) ou négatifs (urgence negative)

Manque de persévérance
Capacite a rester concentre sur une tache pouvant étre difficile et/ou
ennuyeuse

Manque de premeditation
Capacite a prendre en compte les conséquences d'un acte avant de s'y
engager

Recherche de sensation

Tendance a rechercher |'excitation et I'aventure, ouverture face aux
nouvelles expériences

Whiteside & Lynam (2001); Cyders et al. (2007)



Profils d'impulsivite

4 P1: « Multi-impulsif »
3.5 (ensemble des facettes)

3

Patient 1

2. :

> Patient 2 P2: haute RS et un bon

autocontrole

2 Patient 3
1.5

1 P3: difficulté isolée

d’autocontrole en

UP UN  LPERS LPREM RS contexte émotionnel



Traits Impulsifs (UPPS) & Jeu Pathologique

(Cyders & Smith, 2008; Smith et al., 2007)

Recherche de Manque de U
. S rgence
Sensation premeditation

pratiquées

ASPECTS PROBLEMATIQUES

Impact dans la vie quotidienne

Perte de controle

Statut de «joueur pathologique»
(DSM)



+ Premeditation

!

Planification rigide et excessive Manque de préméditation

Exemple CP Exemples CP
Perfectionnisme Pathologique Abus de substance
TOC (compulsions rangement / vérification) Conduites antisociales

Restriction alimentaire Difficultés d’organisation



Recherche de Sensation

Introversion

Aversion pour le risque,
préférence pour activités
routiniéres

TROUBLES INTERNALISES

Extraversion

Recherche de
sensation forte et de

prise de risque

TROUBLES EXTERNALISES



Echelle UPPS-P courte (20 items)

Comprehensive

PSYCHIATR

)12) 609615
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Validation of a short French version of the UPPS-P Impulsive
Behavior Scale
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Propriétés psychomeétriques
et normes, voir chapitre 6 ou
article en téléechargement
libre

Manque dep

Manque de prémeditation

Urgence Pasitive



http://uclep.be/profiler/
http://www.uclep.be/wp-content/uploads/pdf/Pub/Billieux_CP_2012.pdf

Approche
« Processuelle » de
I'impulsivité



Modele psychologique et intégratif

Facteurs biologiques

Facteurs sociaux

Processus
psychologiques
dysfonctionnels

(cognitifs, affectifs, identitaires,
motivationnels, etc.)

Comportements impulsifs

Facteurs
circonstanciels

Adapté de Kinderman & Tai, 2007




Analyse processuelle — exemple de |'urgence

(urgence = action irréfléchie dans contexte émotionnel intense)

vaeali d’analyse Affect négatifs Abus d’alcool || Conséquences dans la
symptome

A

\ 4

vie quotidienne

> O O O O O O O O O O O O O O O O O O O O O O O O 6O 0 O 0 O O O O O 0 0 O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 o o

Niveau d’analyse processuel (processus = cibles des interventions)

Stratégies de
régulation

Difficultés

émotionnelle d’autocontrdle
dysfonctionnelles (de contrdle des
(rumination / impulsions)

dramatisation

Evitement de
I’expérience Conséquences dans la
, . A ’ !
Affect négatifs aversive / Abus d’alcool vie quotidienne
coping
) 1




Impulsivite et interventions psychologiques

(exemples)

Interventions

Reésolution de
problémes

Réentrainement
attentionnel

Pleine conscience

Intention
d'implémentation

Projection dans le
futur

Processus lies a
impulsivité

Processus délibératif,
prise de décision

Biais envers stimuli
saillants (e.qg., alcool)

Inhibition de réponses
dominantes; inhibition
de pensées
involontaires;
acceptation émotions
negatives, etc.

Inhibition de réponses
dominantes

Capacité a «voyager»
mentalement

Niveaux

Processus réflexifs
lies au self

Processus
automatiques

Processus
emotionnels /
Processus controlés

Processus controlés

Processus réflexifs
lies au self

¢ Interventions
é psychologiques en
psychopathologie

L' 1MPULSIVITE :

Facettes de
I'impulsivite

Manque de
prémeditation

Urgence, recherche
de sensations

Urgence, manque de
persévérance

Urgence, manque de
prémeditation
Manque de
préméditation (e.g.,
capacités a différer
une récompense)



Joél Billieux, Lucien Rochat et Martial Van der Linden

[ IMPULSIVITE:

SES FACETTES, SON EVALUATION
ET SON EXPRESSION CLINIQUE

Joél Billicux
Lucicn Rochat

Martial Van der Linden

Modéles dominants

Processus psychologiques E
impliqués E
Impulsivité et

psychopathologie

Impulsivité et

neuropsychologie

Aspects développementaux
et différences de genre

Evaluation avec des outils

. ‘ B GUIDE POUR
validés (et normes) | : g PRATICIENS

MARDAGA
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