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Services éducatifs 

complémentaires FGA-FP

• Favoriser la réussite du projet personnel et professionnel de l’adulte 
en formation. 

• Tenir compte de la personne dans toutes ses dimensions. 

• Développer des conditions qui soutiennent la persévérance et la 
réussite scolaire et professionnelle.

• Offrir du soutien pour l’ensemble de la population scolaire selon une 
approche individualisée pour répondre aux besoins diversifiés et 
hétérogènes de la FGA et de la FP. 



3 programmes des services éducatifs 
complémentaires 

•Soutien à l’apprentissage 
•Santé mieux-être 
•Vie étudiante 
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Orthopédagogue
Accompagnement national en FGA-FP 
• Accompagner les centres de formation dans leurs actions et leurs services pour 

soutenir les adultes vulnérables. 

• Promouvoir les pratiques gagnantes supportées par la recherche. 

• Concevoir et piloter des activités de formation, des communautés de pratiques. 

• Collaborer avec les intervenants dans l’implantation ou l’adaptation de pratiques 
visant à la réussite scolaire et professionnelle pour l’ensemble des adultes. 

• Être en constante discussion avec le Ministère de l’Éducation pour présenter les 
besoins des milieux et proposer des actions préventives.

• Produire et diffuser des infolettres en partageant des projets du réseau. 

• Actualiser le site Internet des Services éducatifs complémentaires pour y 
retrouver des documents modèles.
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http://www.carrefourfgafp.com/SEC/infolettres/
http://www.carrefourfgafp.com/SEC
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Le Centre RBC d’expertise 

universitaire en santé mentale…

• A vu le jour en 2016;

• Est financé par la Banque Royale du Canada (1,5 million sur 5 ans); 

• A pour mission de favoriser la collaboration interdisciplinaire et intersectorielle 

et de mettre en commun les expertises de la communauté dans le but de 

répondre de façon plus optimale aux besoins des jeunes présentant ou à 

risque de présenter des problèmes de santé mentale;

• Mène plusieurs projets ancrés sur les besoins des milieux;

• A développé notamment le programme HORS-PISTE, qui offre des moyens 

concrets pour prévenir les troubles anxieux, du primaire au post-secondaire. 



Objectifs
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• Porter un regard critique sur les causes sociétales de 

l’anxiété;

• Comprendre et savoir expliquer la différence entre le 

stress et l’anxiété;

• Comprendre les notions de base reliées à l’anxiété;

• Connaitre des outils d’intervention pour accompagner les 

adultes qui présentent des symptômes anxieux. 

1

1. Tiré du programme HORS-PISTE 
Centre RBC d’expertise universitaire en santé mentale et ses partenaires (2019). Programme HORS-PISTE -
Expédition. Guide d’intervention. Sherbrooke : Université de Sherbrooke.
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POURQUOI 

S’INTÉRESSER 

AUX 

TROUBLES 

ANXIEUX?

Les troubles anxieux :

• Se retrouvent parmi les psychopathologies les plus 

fréquentes de l’enfance et de l’adolescence.

• Environ 17 % des élèves du secondaire rapportent 

qu’un médecin ou un spécialiste de la santé leur a 

confirmé un trouble anxieux (Institut de la statistique du Québec, 2019) 

• Les troubles anxieux sont en augmentation depuis 

2010-2011(Institut de la statistique du Québec, 2019) 

• Sont rarement remarqués. La plupart des jeunes 

anxieux souffrent en silence (Dumas, 2013), s’isolent et 

deviennent invisibles socialement (Lambert-Samson, 2016).

Saviez-vous que…

70% des enfants et adolescents présentant un trouble 
anxieux n’ont jamais reçu de soins professionnels (Bosquet & 

Egeland, 2006).
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POURQUOI 

S’INTÉRESSER 

AUX 

TROUBLES 

ANXIEUX?

L’anxiété affecte le jugement de 
l’apprenant (Tardif, 2008), sa mémoire de 
travail (Cassady, 2010) et peut entraîner des 
difficultés d’apprentissage (APA, 2013) qui 
peuvent ultimement mener au 
décrochage. (Lapointe et Freiberg, 2007)

L’anxiété peut entraîner une faible estime 
de soi, des difficultés au niveau des 
relations sociales (Charrette, 2012), des 
symptômes dépressifs et des idées 
suicidaires (APA, 2013; Dubé, 2009), des troubles 
alimentaires (Trudeau, 2006) et la dépression.
(Marcotte, 2013) 
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POURQUOI 

S’INTÉRESSER 

AUX 

TROUBLES 

ANXIEUX?

Les troubles anxieux à l’adolescence précèdent, 
parfois de plusieurs années, l’apparition: 

• d’un trouble panique; 

• d’un trouble dépressif; 

• de l’utilisation abusive d’alcool, de drogues ou 
de tabac;

• d’un risque plus élevé d’envisager un suicide et 
de se suicider. (Dumas, 2013)

Environ 15% des adultes de 18 à 65 ans 

présenteront un trouble anxieux au cours de la 

présente année.

Environ 21% des adultes présenteront un trouble 

anxieux au cours de leur vie.

D’où la pertinence d’intervenir tôt!
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Selon vous, qu’est-ce qui 

explique l’augmentation 

des troubles anxieux 

dans notre société 

actuelle?

LES CAUSES SOCIALES DE L’ANXIÉTÉ

https://www.wooclap.com/28JAN

https://www.wooclap.com/28JAN
https://www.wooclap.com/28JAN
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LES CAUSES SOCIALES DE L’ANXIÉTÉ

Surprotection – intolérance au risque

Société de performance/surcharge

Société individualiste

Société d’apparence

Liberté infinie de choix

Accommodation

Sur conscientisation par rapport à l’anxiété

Quelques 

hypothèses :
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LES OUTILS D’INTERVENTION

Neuf fiches d’intervention vous sont offertes pour vous soutenir 

dans l’intervention auprès de jeunes adultes qui présentent 

certains symptômes anxieux: 

• Stress ou anxiété?

• Ma zone de confort

• Le principe des petits pas 

• Mes pensées aidantes

• Mes réactions d’intolérances

• Mes émotions

• Mes habitudes de vie

• Mes stratégies préventives

• Mon réseau social de soutien

https://sante-mentale-jeunesse.usherbrooke.ca/je-suis-un-
professionnel/troubles-anxieux/

https://sante-mentale-jeunesse.usherbrooke.ca/je-suis-un-professionnel/troubles-anxieux/
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L’ANXIÉTÉ ET LE 

STRESS 

Quelle est la différence entre le 

stress et l’anxiété?

STRESS OU ANXIÉTÉ? 
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Le stress est une réaction d’alarme à une situation concrète et 

réelle. Il crée une réaction d’activation (combattre, fuir ou figer) qui 

est essentielle à la survie de l’espèce (Lupien, 2019, Marchand, Letarte & Seidah, 

2018).

Lorsqu’il est bien dosé et en quantité raisonnable, le stress 

peut augmenter nos performances.

STRESS OU ANXIÉTÉ? 
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Un cumul de stress, un stress prolongé ou un stress trop 

intense peuvent nuire à nos performances et nous amener à :

• Perdre de l’énergie; 

• Nous épuiser;

• Développer d’autres problèmes de santé;

• Nous rendre colérique, instable émotionnellement ou irritable. 

Une absence de stress ou un stress trop peu élevé 

peuvent nous amener à ne pas réagir suffisamment, à 

diminuer notre niveau d’énergie ou à ne pas percevoir 

la présence du danger dans une situation donnée.                                        
(Shih et Lin, 2017; Strack et al., 2017). 

STRESS OU ANXIÉTÉ? 
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L’anxiété et le stress 

La courbe inversée du stress 

permet de démontrer comment le 

stress est nécessaire lorsqu’il est 

bien contrôlé.

(Palazzolo et Arnaud, 2013)

(Yerkes et Dodson, 1908)

STRESS OU ANXIÉTÉ? 
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L’anxiété et le stress 

Alors que le stress est une réaction d’alarme à une situation concrète et réelle, l’anxiété se 

manifeste devant l’anticipation d’une situation. Cette situation n’a donc pas besoin d’être 

réelle pour déclencher une réaction d’anxiété. (Lupien, 2019)

(Yerkes et Dodson, 1908)

La pensée anxiogène est souvent disproportionnée, exagérée, par rapport à la 

situation anticipée.

L’anxiété, c’est la peur d’avoir peur! 

L’anxiété devient problématique lorsqu’elle occasionne de la 

souffrance dans la vie de la personne ou qu’elle l’empêche de bien 

fonctionner.

STRESS OU ANXIÉTÉ? 
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La zone de confort

• Là où la personne se sent bien ou 

en terrain connu. Ce sont les 

relations, les événements, les 

milieux où elle sait comment 

réagir, là où elle est à l’aise. (inspiré 

de White, 2009)

(Inspiré de White, 2009)

LA ZONE DE CONFORT
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La zone de peur

• Pour réussir à élargir sa zone de 

confort, la personne doit passer au 

travers de sa zone de peur.

• Pour éviter la peur, elle peut avoir 

tendance à retourner bien au 

chaud dans sa zone de confort.

• Plus elle évite la peur, plus sa 

zone de confort rétrécie et plus sa 

zone de peur s’agrandit.

• Quand la personne a beaucoup de 

peurs ou est anxieux, sa zone de 

confort peut devenir toute petite.

(Inspiré de White, 2009)

LA ZONE DE CONFORT
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La courbe d’évitement

1er évitement

A
n

xi
ét

é

Temps

2e évitement

3e évitement

L’évitement est le meilleur ami de l’anxiété !

LA ZONE DE CONFORT
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La zone de possibilités

• Plus la personne réussit à affronter 

ses peurs, plus sa zone de confort 

s’élargira et sa zone de peur 

diminuera.

• Elle pourra ainsi découvrir un 

monde de possibilités.

(Inspiré de White, 2009)

LA ZONE DE POSSIBILITÉS
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La courbe d’exposition

L’anxiété est très inconfortable mais n’est pas dangereuse !

LA ZONE DE POSSIBILITÉS 
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• Pour aider la personne à passer au travers de 

sa zone de peur, il faut l’aider à se fixer des 

défis RÉALISTES.

• La réussite de ces défis lui donnera confiance 

pour la suite.

• Chaque petit pas doit être encouragé.

LE PRINCIPE DES PETITS PAS
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L’importance des petits pas

Qu’est-ce que tu aimerais être capable de 

faire?

Quels sont les 7 petits pas que tu pourrais faire 

pour atteindre ton objectif?

Classe ces petits pas du moins anxiogène au 

plus anxiogène et choisis quel premier petit pas 
tu peux accomplir vers ton objectif.

LE PRINCIPE DES PETITS PAS
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Le lien entre les pensées, les émotions et sensations 

et les réactions. 

La façon dont la personne interprète une 

situation (ses pensées) influence ses 

émotions et sensations et la façon dont elle 

réagira vis-à-vis cette situation.

Parfois, il faut lui apprendre à voir les 

choses autrement ! 

(Beck, 2011)

LES PENSÉES AIDANTES
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Il est possible d’aider la personne à se poser certaines questions afin de 

remettre en question ses pensées moins aidantes et à adopter des 

pensées plus aidantes:

• Quels sont les risques que cela se produise réellement? 

• Est-ce que je me fais trop de soucis à ce sujet? Quel est l’enjeu? De quoi ai-je peur? 

• Dans quelle mesure cette situation affectera-t-elle ma vie dans un an? Est-ce que je 

m’en souviendrai? Est-ce que je la regarderai différemment? 

• Y aurait-il une autre façon de voir la situation? Y a-t-il quelque chose de positif dans 

cette situation? 

• Comment mon ami(e) percevrait cette situation?
• …

LES PENSÉES AIDANTES
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LES RÉACTIONS D’INTOLÉRANCES

Les intolérances sont comme des lunettes qui déforment parfois la 

réalité. Lorsqu’on en a conscience, on peut faire un effort pour 

enlever ces lunettes déformantes et voir la situation autrement.

Les cinq grands types d’intolérance:

• L’intolérance à l’incertitude :

je m’inquiète à propos de tout!

C’est une intolérance au danger

possible, au changement et à la

nouveauté. 
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LES RÉACTIONS D’INTOLÉRANCES

• Le perfectionnisme : je ne suis pas 

satisfait si ce n’est pas parfait. C’est 

une intolérance au risque d’erreur, une 

tendance à critiquer tes propres 

réalisations, une intolérance aux 

choses non parfaites et à la culpabilité. 

• La responsabilité excessive : je me sens tout le temps 

coupable. C’est une intolérance au fait que des 

conséquences pourraient arriver aux autres ou les affecter et 

que ce soit de ta faute, que tu n’aies rien fait pour les 

prévenir. 
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• La peur du jugement des autres : 

je sais qu’ils me jugent. C’est une 

intolérance au jugement et à la 

critique possible des autres, à la 

dérision et au fait de faire rire de toi. 

LES RÉACTIONS D’INTOLÉRANCES

L’intolérance aux émotions négatives et aux 

sensations physiques désagréables : quelque 

chose ne va pas dans mon corps! C’est la tendance à 

s’inquiéter exagérément des sensations physiques et 

des symptômes provoqués par l’anxiété. 



• Équipes de travail. 

• Réflexion et intégration en partage d’expérience. 

• Vous avez 15 minutes de travail collaboratif. 

• Un document de travail vous sera remis dans chacune des équipes. 

• Bon échange

https://cutt.ly/ej7sSTa
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Exercice d’intégration et de partage

https://cutt.ly/ej7sSTa
https://drive.google.com/file/d/1aLe8MTXi2l0QbZEUV5VOksHUem2yIxkZ/view?usp=sharing
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Pensez à un adulte qui présente certains symptômes anxieux:

• Comment pouvez-vous définir sa zone de confort et sa zone 

de peur?

• Quelles situations a-t-il tendance à éviter?

• Quelles sont ses intolérances?

• Quel objectif concret pourrait-il se fixer?

• Quels premiers petits pas pourrait-il faire pour atteindre cet 

objectif?

Exercice d’intégration et de partage
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LES ÉMOTIONS

Les émotions sont de petits guides qui nous indiquent toutes sortes de choses, 

dont ce qui nous fait du bien et ce qui ne nous en fait pas.

Les émotions ressenties sont comme la météo (Harris, 2009) : 

• Au cours d’une même journée, nous pouvons traverser différentes 

températures et même vivre différents phénomènes météorologiques en même 

temps. 

• Nous n’avons pas toujours le contrôle sur l’apparition de nos émotions, au 

même titre que nous ne choisissons pas la météo du jour.

• Nous avons du pouvoir sur la façon de réagir vis-à-vis de nos émotions. 

Lorsqu’il pleut, nous pouvons choisir de rester à l’intérieur toute la journée ou 

nous pouvons sortir notre imperméable et nos bottes de pluie et aller nous 

amuser dans les flaques d’eau.
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• Quelles émotions vis-tu en lien 

avec cette situation?

• Quelles sensations ressens-tu?

• Quels sont les besoins qui se 

cachent derrière les émotions 

vécues?

• Quelles stratégies peux-tu utiliser 

pour t’aider à gérer tes émotions? 

LES ÉMOTIONS
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LES HABITUDES DE VIE

Certaines habitudes de vie peuvent aider à diminuer l’anxiété. À l’inverse, certaines 

habitudes de vie peuvent nuire au bien-être et offrent un terreau fertile à l’anxiété. 
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LES HABITUDES DE VIE

Habitudes de vie aidantes

• Entretenir des relations saines avec les autres;

• Avoir un sommeil adéquat;

• Adopter une saine alimentation;

• Bouger, faire de l’exercice;

• Prendre du temps pour avoir du plaisir;

• Entretenir un bon équilibre entre les différentes sphères de la vie 

(famille, amis, sport, école, etc);

• Faire preuve de bienveillance;

• Pratiquer la pleine conscience;

• Cultiver l’estime de soi;

• Avoir une vie spirituelle.
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LES HABITUDES DE VIE

Habitudes de vie nuisibles

• Entretenir des conflits avec les proches;

• Manquer de sommeil;

• Consommer des drogues ou de l’alcool;

• S’isoler;

• Créer des contextes de surcharge;

• Fumer la cigarette;

• Être sédentaire;

• Passer trop de temps sur Internet.
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LES STRATÉGIES PRÉVENTIVES

Les stratégies préventives 

sont des moyens qui 

peuvent être utilisés pour 

mieux gérer l’anxiété face à 

une situation stressante ou 

anxiogène.  
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LES STRATÉGIES PRÉVENTIVES

• Demander de l’aide, en parler, avoir du soutien de ses pairs ou de ses 

parents;

• Faire des exercices de relaxation, de respiration, de yoga, de pleine 

conscience;

• Dormir, se dorloter, donner de l’affection, changer de rythme, déconnecter;

• Tenter de voir les choses autrement : 

• avoir de la gratitude;

• vivre le moment présent;

• Reformuler ses pensées négatives en pensées plus réalistes, aidantes;

• Rire, avoir du plaisir, faire une fête, s’amuser;
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LES STRATÉGIES PRÉVENTIVES

• Écrire ou dessiner ses émotions, ses pensées;

• Être en contact avec un animal qui lui fait du bien; 

• Pratiquer des activités sportives, créatives et récréatives : 

• Sports, exercices, marche, arts martiaux, sports de 

combat, etc.;

• Dessin, écriture, arts, théâtre, danse, musique, chant, 

travaux manuels, lecture, photographie, etc.

• Faire une sortie culturelle;

• Être en contact avec la nature : aller dans la forêt, jardiner.
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Quelques outils:

Fiches développées par le Mouvement Santé mentale 

Québec (2014)
https://www.mouvementsmq.ca/trucs-et-astuces/adultes

https://www.mouvementsmq.ca/trucs-et-astuces/jeunes

Stratégies pour apprivoiser mon stress:
https://sante-mentale-jeunesse.usherbrooke.ca/je-suis-un-jeune/boite-a-outils-

2/strategies-pour-apprivoiser-mon-stress/

LES STRATÉGIES PRÉVENTIVES

https://www.mouvementsmq.ca/trucs-et-astuces/adultes
https://www.mouvementsmq.ca/trucs-et-astuces/jeunes
https://sante-mentale-jeunesse.usherbrooke.ca/je-suis-un-jeune/boite-a-outils-2/strategies-pour-apprivoiser-mon-stress/
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LE RÉSEAU SOCIAL DE SOUTIEN

Avoir accès à un réseau social de soutien protège vis-

à-vis des situations stressantes ou anxiogènes et 

permet de répondre à plusieurs  besoins: soutien à 

l’estime de soi, sentiment d’utilité, soutien 

émotionnel, aide concrète, information pertinente, 

soutien scolaire,  soutien à l’intégration sociale. 
(Pauzé, 2017)
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LE RÉSEAU SOCIAL DE SOUTIEN

La carte du réseau social de 

soutien permet de donner un 

aperçu rapide de la qualité du 

réseau social de la personne 

(nombre de personnes, intimité 

des relations, réciprocité, 

diversité des relations, etc.).
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Consignes:

• Pense à la façon dont les personnes sont regroupées dans 

ta vie en différentes catégories (par exemple, le centre de 

formation, les loisirs, la famille, les enseignants, les 

intervenants, etc.). Dans la carte, dessine une pointe de 

tarte pour chaque groupe identifié. La grosseur de la pointe 

de tarte doit correspondre à l’importance du groupe dans 

ta vie. 

LE RÉSEAU SOCIAL DE SOUTIEN
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Consignes (suite):

Pour chaque groupe, pense aux personnes significatives et écris leur nom 

dans ta carte. Tu peux seulement inscrire les initiales ou les prénoms. 

• Dans le premier cercle (le petit), inscris les personnes que tu côtoies 

tous les jours, les personnes intimes. 

• Dans le deuxième cercle (le moyen), inscris les personnes que tu 

côtoies de façon régulière (environ une fois par semaine ou aux 

deux semaines). 

• Dans le troisième cercle (le gros), inscris les personnes avec qui tu 

as peu de contacts. 

LE RÉSEAU SOCIAL DE SOUTIEN
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Consignes (suite):

• Une fois que toutes les personnes sont inscrites dans ta carte, 

dessine des flèches qui représentent la réciprocité dans chaque 

relation. Une flèche qui pointe de toi vers l’autre indique que tu 

donnes plus que tu reçois dans cette relation; une flèche qui pointe de 

l’autre vers toi indique que tu reçois plus que tu donnes dans cette 

relation; une flèche qui pointe dans les deux directions indique que tu 

donnes autant que tu reçois. 

LE RÉSEAU SOCIAL DE SOUTIEN
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LA PLEINE CONSCIENCE

La pleine conscience est la conscience sans jugement de 

chaque instant, que l’on cultive en prêtant attention. (Kabat-Zinn, 

2014)

La pleine conscience consiste à se focaliser sur l’instant 

présent, sur ses sensations internes et perceptions. (André, 2010)

Vivre en pleine conscience, c’est être là, présent, dans les bons 

comme dans les moins bons moments de notre existence. 
(Bordeleau, 2016)

Le guide de présence à soi (GPS) est un recueil 

d’activités de pleine conscience destinées aux jeunes 
(Morin, Berrigan et Bélisle, 2018) 

https://sante-mentale-jeunesse.usherbrooke.ca/wp-content/uploads/2018/12/Final-

GPS.pdf

https://sante-mentale-jeunesse.usherbrooke.ca/wp-content/uploads/2018/12/Final-GPS.pdf
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La pleine conscience permet…
 De mieux vivre avec le stress et les émotions (Huppert et Johnson, 

2010; Shapiro et al., 2006);

 D’entretenir des liens de qualité (Leary et al., 2008; Cundiff et 

Matthews, 2018);

 D’être plus disposé aux activités du quotidien/apprentissages 

(Huppert et Johnson, 2010; Malinowski, 2013);

 D’adopter de saines habitudes de vie (Schneider et al., 2019; Yang 

et Conroy, 2019);

 D’accepter et accueillir/améliorer sa capacité à observer, sans 

catégoriser (Hayes et al., 2006; Ulmer et al., 2010);

 De diminuer le jugement et les réponses automatiques.(Frewen et 

al., 2008; Killingsworth et Gilbert, 2010)

LA PLEINE CONSCIENCE
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OUF! C’est bien beau tous ces conseils, 

mais comment faire pour les mettre en place 

auprès des adultes.

ET MAINTENANT, 

COMMENT 

FAIRE?

• Appliquez le principe des petits pas: choisissez vos 

batailles et fixez des objectifs RÉALISTES !

• Acceptez de sortir de votre zone de confort, d’adapter 

vos pratiques.

• Acceptez de faire des erreurs et soyez indulgent 

envers vous.

• Parlez des changements à venir avec vos adultes et 

expliquez pourquoi vous allez appliquer ces 

changements.

• Gardez-vous du temps pour prendre soin de vous !
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L’anxiété et le stress 
POUR ALLER 

PLUS LOIN
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L’anxiété et le stress 
POUR ALLER PLUS 

LOIN

Accompagner – Soutenir – Partager

sec@carrefourfgafp.ca

mailto:Sec@carrefourfgafp.ca
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L’anxiété et le stress 

Quelques livres pour vous aider à mieux comprendre le stress et l’anxiété chez vos adultes et vous 
donner des stratégies pour les aider :

• Sophie Leroux, Aider l’enfant anxieux, 2016. © Éditions du CHU Sainte-Justine
• Sonia Lupien, Par amour du stress, 2010. Éditions au Carre
• Germain Duclos, Attention, enfant sous tension !, 2011. © Éditions du CHU Sainte-Justine

POUR ALLER PLUS 

LOIN

Quelques livres à découvrir avec vos apprenants :
• https://enseignement.chusj.org/fr/bibliotheques/les-Ressources/Guide-Info-

famille?NodeAlias=Angoisse-Anxiete

https://enseignement.chusj.org/fr/bibliotheques/les-Ressources/Guide-Info-famille?NodeAlias=Angoisse-Anxiete
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L’anxiété et le stress Besoin de formations

equipechocsec@carrefourfgafp.ca

• Offrir des formations adaptées à vos besoins en présentiel ou en 
virtuel 

• Rendre disponible l’expertise de ressources expérimentées dans 
les trois programmes des services éducatifs complémentaires. 

• Organiser des rencontres de mise en commun, de réflexion et de 
suivi, personnalisés aux milieux. 
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L’anxiété et le stress 

Formulaire d'appréciation de la 
formation

https://forms.gle/cM4xa3njQPxTKe7dA
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Nous vous remercions 

Boîte à outils du Centre RBC: https://sante-mentale-
jeunesse.usherbrooke.ca/recherche/le-coffret-bien-etre/

Page Facebook: 
https://www.facebook.com/CentreRBCdexpertise/?modal=admin_todo_tour

https://sante-mentale-jeunesse.usherbrooke.ca/recherche/le-coffret-bien-etre/
https://www.facebook.com/CentreRBCdexpertise/?modal=admin_todo_tour
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