
Différences de sexe dans la
manifestation des épisodes
explosifs de jeunes ayant le
syndrome Gilles de la Tourette 

Co-auteurs : Simon Morand-Beaulieu, Julie B. Leclerc.
Département de psychologie, Université du Québec à Montréal 
Centre de recherche du Centre intégré universitaire de santé et de services sociaux du Nord-de-l ‘Île-de-Montréal 
Centre de recherche de l’Institut universitaire en santé mentale de Montréal 

Léa Dufort, candidate au doctorat en psychologie (Psy.D.)
Méliza Gagnon, candidate au doctorat en psychologie (Psy.D/PhD.)

1



Sommaire

Contexte théorique1
Problématique2
Objectifs 3
Méthode4

Discussion6
Conclusion7

Résultats5

2



Contexte théorique

3



Différences de sexes 
Crises de colère chez les enfants tout-venant

→ Les garçons ont tendance à plus de comportements extériorisés
(perturbateurs) que les filles

→ Les garçons tendent à exhiber plus d’agression physique (p. ex.
frapper, pousser, blessure) que les filles 

→ Les filles commettent des niveaux significativement plus élevés
d’agression directe (frapper/gifler et crier) envers leur fratrie que les
garçons 

4

(Maguire et al., 2016).

(Lansford et al., 2012).

(Varnum et al., 2025).



Problématique

Qu’en est-il des différences chez les enfants
manifestant des épisodes explosifs ? 5



Présence de 
Tics moteurs et sonores 
Troubles associés (TDAH/TOC/etc.)
Prévalence : 2 à 4 fois plus les gars

Syndrome Gilles de la Tourette (SGT)
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Épisodes explosifs (ÉE)
Manifestations de colères soudaines, intenses et
disproportionnelles à leur élément déclencheur

Prévalence environ 50 % des enfants atteints
du SGT

(APA, 2013)

(Knight et al., 2012; Rizzo et al., 2012)

(Ferreira et al., 2014).

(Budman et al., 2000).



Caractéristiques distinguant
crises de colère vs ÉE

Intensité;
Réccurent;
Imprévisible;
Excessif face à son élément
déclencheur;
Amnésie;
Différent de la personnalité (Budmann et al., 2000; 2015; Ashurova et al., 2021).
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Études spécifiques au SGT 
→ Les ÉE chez les jeunes avec SGT

surviennent principalement à la maison;
sont le plus souvent dirigés vers un parent (souvent la mère),
et beaucoup moins souvent à l’école ou dans d’autres
contextes 

 

→ Prévalence significativement plus élevée des ÉE chez les
garçons comparativement aux filles

→ Population adulte : Pas de différence de moyenne pour la
sévérité ÉE chez les hommes vs chez les femmes 

(Gagnon et al., 2024).

(Müller-Vahl et al., 2020).
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(Budman et al., 2015).



Objectifs

9



Objectifs
Examiner les différences de sexe dans : 

1) Fréquence,  l’intensité et la sévérité des épisodes explosifs; 

2) Cibles vers lesquelles ils sont dirigés; 
objets
camarades de classe
amis

3) Milieux dans lesquels ils surviennent;
école
maison
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fratrie
père/mère
autres membres de la famille



Méthode
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Participants
n = 284 parents de jeunes (6-14 ans) 

Procédure
Questionnaires en ligne:

Sociodémographique (inspiré du LETOPE);
Rage Attack Questionnaire-Revised (Müller-Vahl, K. R. et al.,2020).

Statistiques 
Test T groupe indépendant → échantillon distribué normalement
Test U de Mann-Whitney → échantillon non distribué normalement

Méthode
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Analyses descriptives
Gs Filles

Gs
75%

Filles
25%

Filles = 71
Gars = 213

Âge moyen :
10,62
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Résulats
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CIBLES

2) Camarades

𝑈= 6467, 𝑧 =1.31, 𝑝 = .190

𝑈= 6152, 𝑧 =0.948, 𝑝 = .343
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1) Objets
3) Amis

4) Fratrie

𝑈= 5851, 𝑧 = .134, 𝑝 = .893

𝑈= 6079, 𝑧 = .958, 𝑝 = .338

5) Mère

6) Père

𝑈= 5055, 𝑧 = -1.721, 𝑝 = .085

𝑈= 4907, 𝑧 = -.987, 𝑝 = .324

𝑈= 5234, 𝑧 = -.964, 𝑝 = .335

7) Autres membres 
famille



MILIEUX
→ Maison

𝑈= 6540.50, 𝑧 =1.54, 𝑝 = .123 U = 5707, z= -,262, p = ,793
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→ École



Discussion
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Épisodes explosifs

Rappel résultats : 
    Aucune différence selon le sexe

Fréquence, intensité, sévérité
Cibles
Milieux
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INTERPRÉTATION

Rappel littérature scientifique : 
Les crises de colère ordinaires montrent
des différences de sexe.

→ Cela suggère que épisodes explosifs =
phénomène distinct du SGT

 Crises de colère
 Influencées par socialisation

(Mahmood et al., 2024)

Ne seraient pas influencés
par socialisation
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Échantillon représente prévalence SGT (G > F)
        → Amène difficulté à étudier filles

Étudier le sexe vs genre

LIMITES

Interventions adaptées aux épisodes explosifs.

Implication clinique



Conclusion
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Les épisodes explosifs du SGT semblent
distincts des crises de colère typiques

→  ils nécessitent des interventions
spécifiques et adaptées.
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À RETENIR !!!



Merci pour votre écoute !
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Questions?
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