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I. INTRODUCTION

En France, le nombre de divorces s'éléve a 123 537 en 2014, et celui-ci concerne un couple
mari¢ sur 100(1). Le divorce est un peu moins fréquent depuis 2005 mais son taux reste tout de
méme éleve.

Les couples se forment de plus en plus tard et se séparent davantage. En effet, chaque année, le
nombre de séparations de couples cohabitants augmente. Entre 1993 et 1996, il y avait chaque
année en moyenne, 155 000 séparations de couples, dont au moins un des partenaires avait entre
25 et 45 ans au moment de la rupture. Prés de la moitié d’entre elles (75 000) impliquait des
enfants mineurs. Seize ans plus tard, entre 2009 et 2012, leur nombre a atteint 253 000 par an,
dont 115 000 comprenaient des enfants mineurs. Le nombre d’enfants mineurs impliqués dans
ces séparations a également augmenté, passant de 145 000 a 191 000 entre ces deux périodes.
Pour autant, les couples, qu'ils soient durables ou non, continuent a avoir des enfants presque
aussi fréquemment qu'avant, ce qui conduit a une augmentation du nombre d'enfants mineurs
vivant la séparation de leurs parents(2).

L’adolescence est une période de transition au cours de laquelle un sujet n'est plus tout a fait un
enfant, mais pas encore un adulte. Elle est marquée par d'importantes transformations
physiologiques, physiques, psychologiques, cognitives et sociales(3,4). Les €quilibres sont
fragiles concernant le rapport au corps, la construction de I'autonomie et de la subjectivité, ainsi
que la socialisation(5).

Les recherches des récentes décennies démontrent que la séparation parentale est une
expérience idiosyncratique pour les adolescents, étant généralement négative et demandant
d'importantes adaptations.

De nombreuses recherches empiriques confirment que le divorce augmente le risque de
développer des troubles d’adaptation psychologique et des problémes scolaires chez les
adolescents, lorsqu’ils sont comparés a des enfants de familles restées intactes(6).

Les différents troubles retrouvés sont : des troubles de comportements externalisés et
internalisés, une mauvaise adaptation émotionnelle, des problémes scolaires, une baisse des
compétences sociales et cognitives, une baisse de 1’estime de soi, une diminution du bien-étre,
ainsi qu’une consommation importante d’alcool et de drogues.

Les termes de troubles externalisés et internalisés proviennent de la Child Behavior Check List
(CBCL), échelle validée par Achenbach(7). D’aprés la CBCL, les troubles externalisés
regroupent les comportements auto et hétéro-agressifs, les conduites délinquantes, et
I’hyperactivité. Les troubles internalisés sont définis par le retrait social, les plaintes
somatiques, I’anxiété et les symptomes dépressifs.

Néanmoins, quelques adolescents ont tout de méme une bonne adaptation, méme s’ils vivent
une situation personnelle et familiale difficile. Ceux-ci sont dits résilients, adaptés et résistants
au stress. Ces adolescents résilients possédent des facteurs protecteurs qui les aident a se sortir
de ces moments difficiles(8—10).



A T'origine, la résilience est un terme utilisé en physique qui désigne l'aptitude d'un corps a
résister a un choc(11).

Ce terme a été utilisé¢ dans les années 50, pour la premiere fois, par la psychologue Emmy
Werner qui a suivi pendant plusieurs décennies 200 enfants en situation de misere sociale dans
une petite ile de l'archipel d'Hawai. Malgré leur pronostic catastrophique, 70 d'entre eux ont
réussi a réaliser une vie pleine de sens : ce sont eux qu' Emmy Werner a appelé résilients(12).
Le concept de résilience a fait couler beaucoup d'encre et de nombreuses définitions ont été
données a ce concept :

- D'apres le psychiatre anglo-saxon Michael Rutter, le concept de résilience est : « un processus
dynamique impliquant une interaction entre un ensemble de facteurs de risque et de protection,
internes et externes a l'individu, qui permettent de modifier les effets d’événements de vie
détavorables »(13).

- « Le concept de résilience a été initialement développé pour expliquer 1'adaptation positive
des adolescents qui passent par des expériences négatives »(14).

- Selon Norman Garmezy, chercheur en psychologie, « la résilience ne signifie pas tant une
invulnérabilité au stress , mais plutot une capacité a se remettre des événements négatifs »(15).
Boris Cyrulnik, neuropsychiatre et éthologue, est I’'un des premiers a avoir développé le concept
de résilience en France. I1 définit la résilience comme « un processus biologique, psychoaffectif,
social et culturel qui permet un nouveau développement apres un traumatisme psychique »(16).

La plupart des études sur les conséquences du divorce sur les adolescents ne portent pas sur la
résilience, mais plutdt sur les facteurs de risque associés a des troubles d’adaptation de
I'adolescent. Par contraste, la résilience implique la recherche de facteurs protecteurs menant a
une adaptation réussie.

La variabilit¢ de 1'adaptation des adolescents suite a un divorce nous indique 1'importance
d'identifier ces facteurs de risque et ces facteurs protecteurs.

L’objectif de cette thése est de répondre a la question suivante : Quels sont les facteurs
favorisant ou aggravant la résilience des adolescents suite a un divorce ou une séparation
parentale ?

Identifier ces facteurs de risque et ces facteurs protecteurs pourrait permettre par la suite de
mettre en place des interventions de prévention en médecine générale.



II. METHODES

Nous avons réalisé une revue systématique de la littérature, selon les criteres édités par les
recommandations internationales PRISMA ( Preferred Reporting Items for Systematic reviews
and Meta-Analysis)(17)( Annexe 3).

Le travail de recherche et 1'analyse ont été effectués par un seul chercheur, I'auteur de cette
these.

1. Définition de la question de recherche et des critéres d'éligibilité
a. Définition de la question de recherche

Notre question de recherche était : Quels sont les facteurs favorisant ou aggravant la résilience
des adolescents suite a un divorce ou une séparation parentale ?

b. Définition des critéres d'éligibilité
Les critéres d'inclusion étaient les suivants :

- ¢tudes empiriques.

- population : adolescents 13-18 ans. Nous avons voulu cibler notre étude sur les adolescents et
les bases de données possedent un filtre age 13-18 ans.

- langue : anglais ou francais. Les autres langues étaient exclues pour des difficultés de
traduction.

- theme : les facteurs de résilience des adolescents ayant vécu un divorce ou une séparation
parentale.

Les critéres d'exclusion étaient les suivants :

- articles s’intéressant seulement aux familles recomposées. Les adolescents vivant dans des
familles recomposées ont vécu deux transitions familiales et donc deux événements de vie
stressant : le divorce puis la recomposition d’une nouvelle famille.

- interviews, commentaires.

- articles non disponibles.

Aucune limite d'ancienneté n'a été appliquée pour la date de parution des articles depuis que les
bases de données existent. Ils ont donc été recherchés jusqu'en Mai 2016.

2. Recherche et sélection des études
a. Stratégies de recherche

Pour notre recherche, les termes suivants ont ét¢ utilisés : risk factors, protective factors,
psychological resilience, resilience, adolescent, divorce, parental separation



Les équations de recherche utilisées pour les différentes bases de données sont :

* Psyclnfo : (((risk factors) OR (protective factors) OR (resilience))AND((divorce) OR
(parental separation)))+ le filtre age adolescent 13-18 ans.

* PubMed : (((risk factorsfMeSH Terms]) OR (protective factorsfMeSH Terms]) OR
((psychological resilience[MeSH Terms]) OR (resilience[Title/Abstract])))AND(
divorce[MeSH Terms]) AND (adolescent{MeSH Terms]))).

Pour élargir la recherche, le terme resilience a été recherché dans le titre et le résumé
car le terme resilience est un MeSH Term seulement depuis 2009.

* Cochrane : ("risk factor" OR "protective factors" OR "resilience") AND "divorce" OR
"parental separation"AND « adolescent ».

* Embase : risk AND factors OR protective AND factors OR resilience AND (parental
AND separation OR divorce) AND adolescent.

Toutes nos équations de recherche ont été validées par Mr Nicolas DOUX, responsable de la
bibliotheque universitaire de la faculté de Médecine et de Pharmacie de 1'Université de Poitiers.

L'acces aux différentes bases de données s'est fait grace a un acces a distance, via I'ENT, a la
documentation de 1'Université de Poitiers et aussi, via BIUSANTE, a la documentation de
I'Université de Paris-Descartes.

Nous avons commencé par rechercher si une these similaire avait été réalisée, dans le SUDOC
(Systéme Universitaire de DOCumentation), qui recense en partie lI'ensemble des theses
produites en France.

Puis une recherche a été effectuée le 13 janvier 2016, dans la base de données PsychInfo car
notre thése est basée sur la question de résilience, terme de psychologie. Les bases de données
PubMed, Cochrane et Embase ont été explorées le 14 janvier 2016.

Une recherche a été également effectuée dans la Banque de Données de Santé Publique (BDSP).

Une recherche manuelle a été effectuée sur le site du CAIRN, qui regroupe les revues de
sciences humaines et sociales, ainsi que le site de 'HAS (Haute Autorité de Sant¢).

Puis nous avons exploré les références des articles sélectionnés au préalable, afin de rechercher
de nouvelles publications.

b. Sélection des études

Nous avons importé les références dans le logiciel bibliographique Zotero pour nous permettre
de trier les articles et d'éliminer les doublons.
Nous avons sélectionné les articles en trois étapes :
* Une premiere analyse par lecture des titres
* Une deuxiéme analyse par lecture des résumés
* Une troisieéme analyse par lecture du corps des articles, afin d'évaluer leur €ligibilité, en
fonction des criteres préalablement définis.



3. Extraction des données

Nous avons extrait les données dans une grille de lecture, en les classant en différentes
catégories :

* Titre, auteur(s), revue, année de publication
* Pays

* M¢éthodologie

* Population étudiée

* Critéres de mesure

* Evaluation

* Principaux résultats

* Limites

4. Evaluation des études

Pour chaque article sélectionné, nous avons réalis¢ une évaluation méthodologique.

Nous avons utilisé la grille STROBE(18) (Annexe 2) pour évaluer les études transversales et
longitudinales.

La grille STROBE ( Strenghtening the Reporting of Observational Studies in Epidemiology) se
résume en 22 points clés. Des experts d'initiatives différentes ont élaboré des recommandations
et des directives portant sur ce que doit inclure un protocole complet et précis d'une étude
observationnelle avant sa réalisation. Elle a permis d’évaluer la qualité du rapport et d’en
souligner les points faibles par un questionnaire rédactionnel. Il ne s’agit pas d’une notation.
Nous avons tout de méme choisi de faire le rapport du nombre d'items présents sur le nombre
d'items totaux pour avoir une note et un pourcentage.

5. Regroupement des données

Nous avons substitué certaines variables par les termes troubles externalisés et troubles
internalisés pour pouvoir comparer plus facilement les études entre elles.

Selon Achenbach(19), un comportement délinquant, une agressivit¢ et un trouble du
comportement font partie des troubles externalisés, nous avons donc remplacé ces variables par
ce terme l1a. Nous avons procédé de fagon identique pour les troubles internalisés, en remplacant
I’anxiété, la dépression et I’hostilité par ce terme la.

Nous avons ensuite réalis€é une synthése par comparaison et rapprochement des données
recueillies dans les tableaux, afin d’analyser les résultats.

10



III. RESULTATS

1. Sélection des articles

Par I'interrogation des différentes bases de données, nous avons obtenu un total de 868 articles.
A l'issue de leur lecture, 11 articles ont été retenus. Nous avons inclus 26 articles
supplémentaires grace aux références des articles.

Au total, nous avons sélectionné 37 articles a analyser.

La figure 1 décrit la procédure de sélection des articles ainsi que le motif d’exclusion des articles

11



Figure 1 : diagramme de flux de sélection et inclusion des articles
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2. Articles inclus dans la revue de littérature et leurs caractéristiques

Les tableaux 1 et 2 regroupent les principales caractéristiques des articles, leur évaluation, ainsi
que les principaux résultats retrouvés.

Les tableaux ont été numérotés selon le type d’étude réalisée. Puis dans chaque tableau, les
articles ont été hiérarchisés selon leur niveau d’évaluation. Les articles les mieux évalués ont
été placés en premier.

Dans I’annexe 1, nous avons écrit les résultats de chaque étude en les regroupant par facteurs.
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Tableau 1 : caractéristiques et principaux résultats des études longitudinales

Articles ( titre, | Pays Population étudiée | Variables Variables Evalua- Principaux résultats Limites et biais
auteur, date) étudiées interprétées | tion
Reciprocal USA Adolescents de parents - délinquance - troubles STROBE : - une relation de confiance entre les adolescents et leur - échantillon peu représentatif : famille a
longitudinal divorcés, résidant chez externalisés 49,6% pere était reliée positivement a l'implication du pére faibles revenus
relations between leur mére (célibataire - relation - relation 15/32 dans la vie des adolescents (B= 0,13, p<0,05), qui elle- | - 36% de perdus de vue
nonresident father concubine ou remariée), parent- parent- méme était reliée négativement aux troubles - ancienneté et date du divorce, non
involvement and agés de 10 a 14 ans adolescent adolescent externalisés des adolescents 1 an aprés (B=- 0,18, mentionnées
adolescent p<0,01). - pas d’information sur I’adaptation de
delinquency. Coley - implication du | - implication du I’adolescent avant le divorce
RL, Medeiros BL. pere pere - pas de distinction faite entre les
Child Development, familles divorcées monoparentales et les
2007(20) familles recomposées
- facteurs prédictifs de faible effet
retrouvés
Adolescents with a | Norvege Adolescents de parents - anxiété et - troubles STROBE : - I'absence paternelle était reliée positivement aux - pas d’information sur ’adaptation de
childhood mariés ou de parents dépression internalisés 49,6% troubles internalisés (B= 0,07, p<0,05) et négativement | 1’adolescent avant le divorce
experience of divorcés (depuis plus - bien-étre - bien-étre 15/32 au bien-étre des adolescents de parents divorcés (B= - - facteur prédictif (absence paternelle)
parental divorce : d'un an), agés de 134 14 | - estime de soi - estime de soi 0,8, p<0,05), 4 ans apres. de faible effet retrouvé
A longitudinal ans (8" grade) a Tl etde | - absence - absence
study of mental 18419 ans a T2 (13" paternelle paternelle
health and grade)
adjustment.

Storksen I, Roysamb
E, Moum T, Tambs
K. Journal of
Adolescence,
2005(21)
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Articles ( titre, | Pays Population étudiée Variables Variables Evalua- Principaux résultats Limites et biais
auteur, date) étudiées interprétées | tion
The effects of USA Adolescents de parents - délinquance - troubles STROBE : Chez les adolescentes : - le divorce a pu avoir lieu il y a moins
parent-adolescent mariés a TO puis séparés externalisés 43,8% - une bonne relation entre les adolescentes et leur meére d’un an
relationships and dans les deux années - dépression - troubles 14/32 avant la séparation était reliée négativement aux - facteur prédictif (relation mére-
parental separation suivantes, agés de 12 a internalisés troubles externalisés (B= - 0,06, p<0,01) et aux adolescent) de faible effet retrouvé
on adolescent well- 18 ans (7" a 12" grade) - relation - relation troubles internalisés (B= - 0,08, p<0,001) des
being. Videon TM. parent- parent- adolescentes apres la séparation.
Journal of Marriage adolescent adolescent
and Family, avant la avant la - une bonne relation entre les adolescentes et leur meére
2002(22) séparation séparation avant la séparation associée a une résidence chez leur

pere apres la séparation était reliée positivement aux

troubles externalisés des adolescentes, apres la

séparation (B= 0,40, p<0,05) et inversement.

Chez les adolescents de sexe masculin :

- une bonne relation entre les adolescents et leur mére

avant la séparation était reliée négativement aux

troubles internalisés des adolescents aprés la séparation

(B=-0,11, p<0,001).

-une bonne relation entre les adolescents et leur pere

avant la séparation associée a une résidence chez leur

meére apres la séparation étaient reliés positivement aux

troubles externalisés des adolescents, apres la

séparation (B= 0,34, p<0,01) et inversement.
Child temperament | Pays-Bas Adolescents de parents - troubles - troubles STROBE : - avoir une capacité élevée a réguler son comportement - évaluation du tempérament des
moderates the mariés puis séparés externalisés externalisés 43,8% et son attention était relié¢ négativement aux troubles adolescents par une seule source : les
impact of parental pendant la période de - troubles - troubles 14/32 externalisés des adolescents de parents divorcés (b= - parents
separation on I'étude (6 ans), 4gés en internalisés internalisés 0,16, p<0,05). - survenue du divorce possible en 0 et 6
adolescent mental moyenne de 11 ans au - tempérament - tempérament . . ) , o, o ans.
health : The trails début de I'étude. de l'adolescent de l'adolescent - avolr le gentlment desagregble _e,t mqglfstant lié¢ a - facteurs prédictifs de faible effet
study. Sentse M, au début de au début de l'ant1c1pa.t10n d'up ,stress était relié¢ positivement aux retrouves
Ormel J, Veensira R, l'étude l'étude troubles internalisés des adolescents de parents

Verhulst FC,
Oldehinkel AJ.
Journal of Family
Psychology,
2011(23)

divorcés (b= 0,17, p<0,05).
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Articles ( titre, | Pays Population étudiée Variables Variables Evalua- Principaux résultats Limites et biais
auteur, date) étudiées interprétées | tion
The long shadow of | USA Enfants et adolescents de | - adaptation - adaptation STROBE : - le conflit parental avant un divorce et un bas statut - volontariat
marital conflict : A parents récemment émotionnelle émotionnelle 43,8% socio-¢conomique (SSE) étaient reliés négativement a - les familles divorcées provenaient
model of children’s divorcés ( moins d’un - troubles de - troubles 14/32 une relation chaleureuse et empathique et a une relation | d’associations de soutien spécifique au
postdivorce an), agés de 2 a 16 ans, comportement internalisés et adaptée entre les adolescents et leur mére, un an apres divorce
adjustment. Kline suivis pendant deux ans (anxiété, externalisés le divorce (B= - 0,25, p<0,01) (B= 0,15, p<0,01) qui - parents divorcés depuis moins d’un an
M, Johnston JR, dépression, elles mémes étaient reliées négativement aux troubles - échantillon peu représentatif : familles
Tschann JM. Journal agressivité) d'adaptation émotionnelle (B= - 0,22, p<0,01), et aux la plupart caucasiennes et bien éduquées
of Marriage and the - conflit - conflit troubles internalisés et externalisés (B= - 0,43, p<0,01) - le conflit avant le divorce était évalué
Family, 1991(24) parental pré et parental pré et chez les adolescents, deux ans apres le divorce. rétrospectivement

post divorce post divorce . . o - pas d’information sur I’adaptation de

- contact avec - contact avec -un gonfht parental post-d}vorce e,ta,lt reli¢ L, I’adolescent avant le divorce

le parent le parent positivement aux troubles mternall‘ses et .eXternallses - pas de distinction faite entre les enfants

n'ayant pas la n'ayant pas la chez les adolescents, deux ans apres le divorce (p= et les adolescents

garde garde 0,29, p<0,01). - pas de distinction faite entre les

- relation - relation . . L familles divorcées monoparentales et les

parent- parent- - avoir dc_fs frere; e,t sceurs était rerlle négativement aux familles recomposées

adolescent adolescent troubles internalisés et externalisés des adolescents (=

- SSE (statut - SSE (statut - 0,24, p<0,01).

socio- socio-

économique) économique)

- avoir des - avoir des

fréres et sceurs fréres et sceurs
Mediation and USA Enfants suivis de 1 mois - troubles - troubles STROBE : - vivre dans une famille aux revenus élevés avant un - 26% de perdus de vue
moderation of a 15 ans puis constitution | externalisés externalisés 43,8% divorce, était relié négativement aux troubles - ancienneté et date du divorce, non
divorce effects on de deux groupes : - troubles - troubles 14/32 internalisés et externalisés des adolescents suite a un mentionnées
children’s behavior parents divorcés ou internalisés internalisés divorce.

problems. Weaver
JM, Schofield TJ.
Journal of Family
Psychology,
2015(25)

parents restés mariés

- revenus de la
famille avant le
divorce

- attention
maternelle

- QI de ’enfant

- revenus de la
famille avant le
divorce

- attention
maternelle

- QI de ’enfant

- Iattention maternelle était reliée négativement aux
troubles internalisés et externalisés des adolescents,
suite a un divorce.

- un haut score de QI était relié¢ négativement aux
troubles internalisés et externalisés des adolescents,
suite a un divorce.
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Articles ( titre, | Pays Population étudiée Variables Variables Evalua- Principaux résultats Limites et biais
auteur, date) étudiées interprétées | tion
A longitudinal Australie Adolescents de parents - troubles - troubles STROBE : - un tempérament difficile des adolescents, dans leur - échantillon peu représentatif : faibles
study of adolescent mariés ou adolescents externalisés externalisés 40,6% enfance, était reli¢ positivement aux troubles revenus seulement
adjustment ayant vécu une transition | - troubles - troubles 13/32 internalisés (B= 0,61, p<0,001) et externalisés (B= - évaluation du tempérament des
following family familiale ( séparation, internalisés internalisés 0,61, p<0,001) des adolescents de parents divorcés. adolescents par une seule source (un des
transitions. divorce, remariage ou - tempérament - tempérament , . . parents)
Ruschena E, Prior déces d'un des parents), - groupe d'amis | - groupe d'amis -le tenr}pera'ment ,d ab.andron'ner t'orute t;}(;he lorsque - ancienneté et date du divorce, non
M, Sanson A, Smart agés de 17 a 18 ans. dans la dans la celle-ci devient d}fﬁcﬂe était reli¢ positivement aux mentionnées
D. Journal of Child délinquance délinquance trlouble's externalisés chez les adolescents de parents - pas de distinction faite entre les
Psychology and et/ou la drogue et/ou la drogue divorcés (B= 0,17, p<0,05). différentes transitions familiales
Psychiatry, 2005(26) - évaluation - évaluation i - facteurs prédictifs de faible effet
parentale du parentale du - le tempérament de ne pas approcher de nouv;lles retrouvés pour les deux types de
tempérament de | tempérament de chqses e?t de qopvelles personnes avec enthopswsme tempérament
I'adolescent I'adolescent était relié positivement aux troubles internalisés chez
dans son dans son les adolescents de parents divorcés (B= 0,15, p<0,05).
enfance enfance . .
- avoir des amis consommant de la drogue ou
délinquants était relié positivement aux troubles
externalisés des adolescents (B= 0,38, p<0,05).
The Impact of USA Adolescents de parents - troubles - troubles STROBE : - des pratiques éducatives maternelles de qualité étaient | - échantillon peu représentatif : familles
Mothers’ récemment divorcés externalisés externalisés 34,4% associ¢es négativement aux troubles externalisés (f = - résidant dans de petites villes
Parenting, (moins de 2 ans), - troubles - troubles 11/32 0,25, p<0,05) et internalisés (f = - 0,27, p<0,05) chez - évaluation des pratiques éducatives des
Involvement by résidant chez leur meére, internalisés internalisés les adolescents de sexe masculin et seulement aux peres par les adolescents et leur meére
Nonresidential 4gés de 13 a 15 ans (8" - pratiques - pratiques troubles externalisés (f = - 0,29, p<0,01) chez les - le divorce a pu avoir lieu il y a moins
Fathers, and et 9™ grade) et suivis sur | éducatives éducatives adolescentes, 3 4 5 ans apres un divorce. d’un an
Parental Conflict 3 ans maternelles maternelles . i . . - pas d’information sur I’adaptation de
on the Adjustment - pratiques - pratiques B dF:s prathu?s éducatives paternelles de ql,la,hte ctaent | pydolescent avant le divorce
of Adolescent éducatives éducatives reliées négativement aux troubles externalisés chez les
Children. Simons paternelles paternelles adolescentes (B = - 0,27, p<0,01) et chez les
RL, Whitbeck LB, - conflit - conflit adolescents de sexe masculin (B = - 0,33, p<0,01),3 a5
Beaman J, Conger parental parental ans aprés le divorce.
RD. Journal of - revenu - revenu
Marriage and familial familial
Family, 1994(27) - support - support
financier du financier du
pere pere
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Tableau 2 : caractéristiques et principaux résultats des études transversales

Articles ( titre, Pays Population étudiée Variables Variables Evalua- Principaux résultats Limites et biais
auteur, date) étudiées interprétées | tion
Family breakup Canada Adolescents scolarisés - troubles - troubles STROBE : - il y a un risque pour les adolescents de famille - ancienneté et date du divorce, non
and adolescents’ agésde 13 a 16 ans externalisés externalisés 62,5% monoparentale manquant de soutien paternel, d’avoir mentionnées
psychosocial - troubles - troubles 20/32 des troubles internalisés [aOR : 3,18, IC 95% 2,21-4,59] | - pas d’information sur I’adaptation de
maladjustment : internalisés internalisés et externalisés [aOR : 1,86, IC 95% 1,33-2,62], de I’adolescent avant le divorce
Public health - usage de - usage de consommer de 1’alcool [aOR : 2,196, IC 95% 1,13- - pas de distinction faite entre mére
implications of drogue drogue 4,26] et de se droguer [aOR : 1,53, IC 95% 1,05-2,22]. seule, divorce et déces d’un parent
family disruptions. - consommation | - consommation . . .
Roustit C. Chaix B, d'alcool d'alcool - il y a un risque pour les adolescents de famille
Chauvin P. - famille - famille monoparentale manquant de soutien maternel, d’avoir
Pediatrics, 2007(28) monoparentale monoparentale des troubles externalisés [aOR : 1,87, IC 95% 1,33-

(divorce, décés (divorce, décés 2,62] et de se droguer [aOR : 1,52, IC 95% 1,06-2,18].

d’un parent ou d’un parent ou . . .

mére mére - il y a un risque pour les adolescents de famille

célibataire) célibataire) monoparentale ayant des parents en détresse

- soutien - soutien psychologique, d’avoir des troubles internalisés [aOR :

maternel maternel 1,45, 1C 95% 1,04-2,01] et externalisés [aOR : 1,48, IC

- soutien - soutien 95% 1,09-2,02].

paternel paternel . . .

- conflit violent _ conflit violent - il y a un risque pour les adolescents de famille

parental parental monoparentale ayant des parents en conflit, d’avoir des

- détresse - détresse troubles internalisés [aOR : 1,89, IC 95% 1,43-2,51].

psychologique psychologique

parentale parentale
Risk behaviour in Suede Adolescents vivant avec - fumeur - fumeur STROBE : - il y a plus de risque d’étre fumeur pour les adolescents | - ancienneté et date du divorce, non
Swedish adolescents ses deux parents , vivant - alcoolisation - alcoolisation 53% résidant en famille monoparentale [1,80 , IC95% 1,40- mentionnées
: is shared physical en garde partagée ou aigiie aigiie 17/32 2,32, p<0,001] que pour ceux étant en garde partagée - pas d’information sur I’adaptation de

custody after
divorce a risk or a
protective factor?
Carlsund A, Eriksson
U, Lofstedt P,
Sellstrom E,
European Journal of
Public Health,
2013(29)

vivant en famille
monoparentale, agés de
15 ans (9" grade)

- garde partagée
- famille
monoparentale

- garde partagée
- famille
monoparentale

[1,60,1C95% 1,13-2,27, p<0,01].

- il y a plus de risque d’alcoolisation aigu€ pour les
adolescents résidant en famille monoparentale [1,79,
1C95% 1,47-2,19, p<0,001] que pour ceux étant en
garde partagée [1,50, IC 95% 1,15-1,96 , p<0,01].

I’adolescent avant le divorce
- pas de distinction faite entre les enfants
et les adolescents
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Articles ( titre, Pays Population étudiée | Variables Variables Evalua- Principaux résultats Limites et biais

auteur, date) étudiées interprétées | tion

Consequences of Chine Enfants et adolescents, - troubles - troubles STROBE : - une absence de cohésion parentale pour I’éducation de | - ancienneté du divorce variable
divorce on the scolarisés en école externalisés externalisés 50 % leur enfant était reliée positivement aux troubles - pas d’information sur ’adaptation de
adjustment of primaire et collége, de - troubles - troubles 16/32 externalisés des adolescents suite a un divorce. I’adolescent avant le divorce

children in China. parents mariés ou de internalisés internalisés

Dong Q, Wang Y, parents divorcés agés de - dépression - dépression - vivre dans une famille aux revenus élevés avant un

Ollendick TH. 8416 ans parentale parentale divorce était relié négativement aux troubles

Journal of Clinical - pratiques - pratiques externalisés des adolescents, suite a un divorce.

Child Adolescent éducatives éducatives

Psychology, - SSE - SSE

2002(30)

Comparing Corée du Adolescents de parents - adaptation de - troubles STROBE : - une bonne estime de soi était reliée négativement aux - parents divorcés depuis moins d’un an
adolescents’ Sud divorcés (depuis au l'adolescent externalisés et 50 % troubles internalisés et externalisés chez les adolescents | - pas d’information sur I’adaptation de
adjustment and moins un an), résidant (anxiété, internalisés 16/32 suite a un divorce (B=- 0,109, p<0,05). I’adolescent avant le divorce

family resilience in chez leur pére, leur mére | dépression et L i .| - facteur prédictif (estime de soi) de
divorced families ou leurs grands parents, agressivité) - une abseqce de’ Culp,ablhte e,t d.e peur d retre' abandonné | iple effet

depending on the agésde 10a 13 ans - la résilience - la résilience dans les sultgs d’un 9“Y°r°°= ctait re'lle': negativement

types of primary familiale familiale aux troubles internalisés et externalisés chez les

caregiver. Shin SH, - les croyances - les croyances adolescents (= - 0,274, p<0,001).

Choi H, Kim MJ, a propos du a propos du

Kim YH. Journal of divorce divorce

Clinical Nursing, - estime de soi - estime de soi

2010(31)

Risk and resiliency USA Adolescents vivant avec - trouble - trouble STROBE - une surveillance parentale était reliée négativement - ancienneté et date du divorce, non
factors among des parents mariés ou externalisés externalisés 49,6% aux troubles externalisés des adolescents de familles mentionnées

adolescents who avec un des parents - trouble - trouble 15/32 monoparentales divorcées (B= - 0,28, p<0,001). - pas d’information sur ’adaptation de
experience marital divorcés ou dans une internalisés internalisés . L I’adolescent avant le divorce
transitions. Rodgers famille recomposée, agés | - soutien - soutien - un soutien pare‘nt,al était relié negatlvemenF aux - pas de distinction faite entre les

KB, Rose HA. de 11417 ans parental parental troubles mternalls;s de§ adolescents de familles familles mariées, divorcées

Journal of Marriage - surveillance - surveillance monoparentales divorcées (B=- 0,12 p<0,01). monoparentales et les familles

and Family, parentale parentale . . . . e recomposées pour le soutien amical et
2002(32) - soutien d'un - soutien d'un - un soutien amical et un soutien du voisinage étaient du voisinage ainsi que pour 1’école

ami
- soutien d’un
voisin

- image positive
de l'école

ami
- soutien d’un
voisin

- image positive
de I'école

reliés négativement aux troubles internalisés (= - 0,10,
p<0,001), (B=- 0,06, p<0,001), des adolescents de tous
statuts familiales confondus.

- une image positive de I’école chez les adolescents
était reliée négativement aux troubles internalisés (B= -
0,12, p<0,001) et externalisés (B= - 0,20, p<0,001) des
adolescents de tous statuts familiales confondus.

- facteurs prédictifs de faible effet
retrouvés, excepté pour la surveillance
parentale
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Articles ( titre, Pays Population étudiée Variables Variables Evalua- Principaux résultats Limites et biais
auteur, date) étudiées interprétées | tion
Family process and | USA Enfants et adolescents de | - troubles du - troubles STROBE - le contact fréquent et prolongé avec le parent n’ayant - volontariat
children’s parents récemment comportement externalisés et 49,6% pas la garde était relié positivement a une adaptation - parents divorcés depuis moins d’un an
functioning during séparés (moins d'un an), (anxiété, internalisés 15/32 émotionnelle des adolescents (B= 0,13, p<0,01). - échantillon peu représentatif : familles
divorce. Tschann agésde2a 18 ans dépression, . . R pour la plupart caucasiennes et bien
JIM. Johnston JR agressivité) - une relation distante entre les adolescents et leur pere ¢duquées
Kline M, Wallerstein - adaptation - adaptation e:tait reliée négativement a l’adapta'tior} socio- 8 - le conflit avant le divorce et le
JS. Journal of émotionnelle émotionnelle émotionnelle de ces adolescents suite 4 un divorce (B= - tempérament du nourrisson étaient
Marriage and the - tempérament - tempérament 0,18, p<0.01). évalués rétrospectivement
Family,1989(33) de nourrisson de nourrisson . . o - pas d’information sur I’adaptation de
difficile difficile - let 'corrlﬂlt.parental ‘avant le d{vorce e?ta1F 1nd1'rectement I’adolescent avant le divorce
- conflit - conflit relie négativement a I"adaptation socio-émotionnelle - pas de distinction faite entre les enfants
parental pré- parental pré- (B,_, 0,29, P<0,?1 ) chez les adolescents, par la et les adolescents
séparation séparation détérioration d’une relatloq empathique et chaleur'euse - facteurs prédictifs de faible effet
- conflit - conflit (E: -0,29, f’ <0,01) et la mise en place‘d une 'relatlon retrouvés pour le contact avec le parent
parental post- parental post- g}stante (B=0.16, p<0,01) avec leur mére, suite au n’ayant pas la garde, la relation distante
séparation séparation 1voree. pere-adolescent, la relation distante
- contact - contact meére-adolescent et le SSE

fréquent et
prolongé avec le
parent n'ayant
pas la garde

- relation
parent-
adolescent

- SSE

fréquent et
prolongé avec le
parent n'ayant
pas la garde

- relation
parent-
adolescent

- SSE

- le conflit parental avant le divorce était indirectement
relié négativement aux troubles externalisés et
internalisés (B= - 0,20, p<0,01) des adolescents apres
un divorce, par la détérioration d’une relation adaptée
avec leur mére (= - 0,25, p<0,01), aprés un divorce.

- 'implication des adolescents dans le conflit parental
apres un divorce et leur utilisation comme support par
leur pére était relié positivement aux troubles
internalisés et externalisés des adolescents (B= 0,21,
p<0,01).

- un antécédent de tempérament de nourrisson difficile,
chez des adolescents, était indirectement relié
négativement aux troubles externalisés et internalisés
(B=- 0,24, p<0,01) et positivement relié a I’adaptation
socio-émotionnelle (B= 0,16, p<0,01) des adolescents,
par une augmentation d‘une relation empathique et
chaleureuse entre les adolescents et leur pere (B= 0,17,
p<0,01), suite a un divorce.

- le SSE familial avant et apres le divorce, était relié
négativement aux troubles externalisés et internalisés
des adolescents, suite a un divorce (B=- 0,16, p<0,01).
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Articles ( titre, Pays Population étudiée Variables Variables Evalua- Principaux résultats Limites et biais

auteur, date) étudiées interprétées | tion

Maternal USA Enfants et adolescents de | - troubles - troubles STROBE - le stress du divorce était plus fortement relié a des - le divorce a pu avoir lieu il y a moins
acceptance and parents récemment externalisés externalisés 49,6% troubles externalisés et internalisés chez les adolescents | d’un an

consistency of divorcés (moins de 2 - troubles - troubles 15/32 dont leur meére avait une faible acceptation du divorce et | - échantillon peu représentatif :familles
discipline as buffers ans), résidant chez leur internalisés internalisés une discipline peu cohérente (B= 0,11, p<0,001) (B= caucasiennes

of divorce stressors meére (non remariée et ne | - acceptation du | - acceptation du 0,14, p<0,001), que chez les adolescents dont leur mére | - pas d’information sur I’adaptation de
on children’s vivant pas avec un divorce et divorce et avait une importante acceptation du divorce et une I’adolescent avant le divorce
psychological partenaire), agés de 8 a discipline discipline discipline cohérente (B= 0,08, p<0,01) (B= 0,11, - pas de distinction faite entre les enfants
adjustment 15 ans cohérente cohérente p<0,001). et les adolescents

problems. Wolchik maternelle maternelle - facteurs prédictifs de faible effet

S4, Wilcox KL, Tein - stress du - stress du retrouvés

J-Y, Sandler IN. divorce divorce

Journal of Abnormal

Child Psychology,

2000(34)

The role of family USA Adolescents de parents - troubles - troubles STROBE : - I’association d’un divorce et d’un conflit parental - volontariat

stressors and mariés ou de parents externalisés externalisés 49,6% entrainait significativement des troubles internalisés et - parents divorcés depuis moins d’un an
parent relationships récemment divorcés - troubles - troubles 15/32 externalisés et une baisse des résultats scolaires des - échantillon de petite taille

on adolescent (moins d'un an), résidant | internalisés internalisés adolescents. - évaluation des adolescents par une
functioning. chez leur mére, agés de - résultats - résultats seule source (le professeur)

Forehand R, 11 ans et I mois a 15 ans | scolaires scolaires - I’association d’un divorce et d’une dépression - pas d’information sur ’adaptation de
Wierson M, Thomas et 1 mois - conflit - conflit maternelle entrainait significativement une baisse des I’adolescent avant le divorce

AM, Armistead L,
Kempton T,
Neighbors B. Journal
of the American
Academy of Child &
Adolescent
Psychiatry,1991(35)

parental en
présence de
l'adolescent

- dépression
maternelle

- conflit parent-
adolescent

parental en
présence de
l'adolescent

- dépression
maternelle

- conflit parent-
adolescent

résultats scolaires des adolescents.

- une mauvaise relation entre les adolescents et leur
meére était reliée négativement aux résultats scolaires
des adolescents, aprés un divorce récent (B= - 0,03,
p<0,05).

- une mauvaise relation entre les adolescents et leur
peére était reliée positivement aux troubles internalisés et
externalisés (B= 0,31, p<0,01) des adolescents suite a
un divorce.

- facteurs prédictifs de faible effet
retrouvés
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Articles ( titre, Pays Population étudiée Variables Variables Evalua- Principaux résultats Limites et biais
auteur, date) étudiées interprétées | tion
Nonresident USA Adolescents de parents - troubles - troubles STROBE : - une relation proche entre les adolescents et leur mére - évaluation des adolescents par une
fathers’ divorcés ou séparés, externalisés externalisés 49,6% était reliée négativement aux troubles internalisés (B= - seule source (la mére)
contributions to résidant chez leur meére, - troubles - troubles 15/32 0,26, p<0,001) et aux troubles externalisés (p= - 0,22, - ancienneté et date du divorce, non
adolescent well- agés de 10 a 18 ans internalisés internalisés p<0,05), positivement aux résultats scolaires (p= 0,22, mentionnées
Being. King V, - résultats - résultats p<0,001), et négativement aux problémes de - pas d’information sur I’adaptation de
Sobolewski JM. scolaires scolaires comportement a I’école (B=-0,25, p<0,05) chez les I’adolescent avant le divorce
Journal of Marriage - problémes de - problémes de adolescents, dans les suites d’un divorce. - facteurs prédictifs de faible effet
and the Family, comportement a | comportement & . . retrouvés pour la relation pere-
2006(36) l'école l'école - une rek'itlor} prqche entre les adolesc;nts et lfzurr pere adolescent
- relation pére- - relation pére- était reliée négativement aux troubles Alnternahses B=-
adolescent adolescent 0,15, p<0,05) et aux troubles externalisés (B= - 0,13,
- attention - attention p<0,05), et positivement aux résultats scolaires (p=
paternelle paternelle 0?12, p<0,05) chez les adolescents, dans les suites d’un
- relation mére- - relation mére- divorce.
adolescent adolescent . . . .
- une attention paternelle était reliée négativement aux
troubles internalisés (B= - 0,15, p<0,05) et externalisés
(B=- 0,14, p<0,05) chez les adolescents apres le
divorce.
Long-term effects Danemark Adolescents de parents - compétence en | - compétence en | STROBE: - I’inadaptation maternelle au divorce était associée - échantillon peu représentatif : SSE bas
of divorce on divorcés, résidant chez lecture et lecture et 46,9% négativement aux compétences en lecture (r= - 0,23, - échantillon de petite taille
adolescent leur mére, agés de 16 a mathématiques mathématiques 15/32 p<0,05) et en mathématiques (r= - 0,31, p<0,05) chez - ancienneté et date du divorce, non
academic 18 ans (11 a 12" grade) - adaptation - adaptation les adolescents résidant chez leur meére, dans les suites mentionnées
achievement. maternelle maternelle d’un divorce. - pas d’information sur I’adaptation de
Mednick BR, Baker - instabilité de - instabilité de . . . I’adolescent avant le divorce
RL, Reznick C, I’emploi I’emploi - un emploi maternel instable était lié négativement aux
Hocevar D. Journal maternel maternel compétences en lecture (r= - 0,25, p<0,05) et en
of Divorce, 1990(37) - changement - changement ma?hématiques (r=-0,41, p<0,()1 ) ghez les adolescents
d’école d’école résidant chez leur mére, suite a un divorce.
- relation - relation . . .
amicale amicale - un changement d’école, suite a un divorce, était

associée négativement aux compétences en
mathématiques chez les adolescents (r= - 0,25, p<0,05).

- avoir peu de relation amicale était relié négativement
aux compétences en lecture chez les adolescents, suite a
un divorce (r= - 0,29, p<0,01).
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Articles ( titre, Pays Population étudiée Variables Variables Evalua- Principaux résultats Limites et biais
auteur, date) étudiées interprétées | tion
Caught between USA Adolescents de parents - dépression/ - troubles STROBE : - un niveau élevé de conflit parental associé a une - pas d’information sur ’adaptation de
parents : divorcés (depuis 4ans et anxiété internalisés 43,8% mauvaise communication parentale, aprés un divorce, I’adolescent avant le divorce
adolescents’ demi), agés de 10 ans et - délinquance - troubles 14/32 était relié positivement aux sentiments d’« étre tenaillé
experience in demi a 18 ans externalisés entre ses deux parents » chez les adolescents (f= 0,26,
divorced homes. - sentiment - sentiment p<0,0001).
Buchanan CM, d'étre « tenaillé d'étre « tenaillé . o ., .
Maccoby EE, entre ses deux entre ses deux -ce sentlhment et:al? lui méme li¢ positivement aux o
Dornbusch SM. parents » parents » troubles internalisés (B= 0,40, pf(), 0001) et externalisés
Child Development, - parentalité : - parentalité : (B= 0,18, p<0,0001) chez ces mémes adolescents.
1991(38) conflit ou conflit ou

communication communication

coopérative coopérative
The role of paternal | USA Adolescents de parents - troubles - troubles STROBE : - une relation conflictuelle entre les adolescents et leur - volontariat
variables in mariés ou de parents externalisés externalisés 43,8% pere n’ayant pas leur garde était reliée positivement aux | - échantillon de petite taille
divorced and divorcés (depuis moins - troubles - troubles 14/32 troubles externalisés des adolescents, suite a un divorce | - évaluation des adolescents par une
married families: de 2 ans), résidant chez internalisés internalisés (r= 0,26, p<0,05). seule source (le professeur)
Predictability of leur mere, agés de 11 a - dépression - dépression - le divorce a pu avoir lieu il y a moins
adolescent 15 ans parentale parentale d’un an
adjustment. Thomas - visites du pére | - visites du pére - pas d’information sur I’adaptation de
AM, Forehand R. - relation - relation I’adolescent avant le divorce
American Journal of parent- parent-
Orthopsychiatry, adolescent adolescent
1993(39) - conflit - conflit

parental parental
Risk and protective | USA Adolescents de parents - troubles - troubles STROBE - la surprotection parentale était reliée positivement aux | - échantillon de petite taille
factors for mariés ou de parents externalisés externalisés 43,8% troubles externalisés des adolescents, suite a un divorce | - ancienneté du divorce variable
children’s divorcés (non remariés), - usage de - usage de 14/32 (B=0,130, p<0,05). - pas d’information sur I’adaptation de
substance use and dgésde 11a 14 ans (6" a | drogue drogue I’adolescent avant le divorce

antisocial behavior
following parental
divorce. Neher LS,
Short JL. American
Journal of
Orthopsychiatry,
1998(40)

7" grade)

- nombre d’amis
consommant de
la drogue

- surprotection
et soutien
parentaux

- nombre d’amis
consommant de
la drogue

- surprotection
et soutien
parentaux

- le soutien parental était relié négativement a 1’usage
de drogue des adolescents, aprés un divorce (B = -0,284,
p<0,01).

- avoir des amis consommant de la drogue était reli¢
positivement a des troubles externalisés (§ = 0,092,
p<0,001) mais aussi a la consommation de drogue (B =
0,218, p<0,001), chez les adolescents suite a un
divorce.

- facteurs prédictifs de faible effet
retrouvés, excepté pour la surprotection
parentale et le soutien parentale
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Articles ( titre, Pays Population étudiée Variables Variables Evalua- Principaux résultats Limites et biais
auteur, date) étudiées interprétées | tion
Correlates of USA Adolescents de parents - troubles - troubles STROBE - la présence d’un soutien amical ou du voisinage était - pas d’information sur ’adaptation de
psychosocial mariés ou de parents externalisés externalisés 40,6% relié négativement aux troubles externalisés (p= - 0,18, I’adolescent avant le divorce
adjustment in divorcés (depuis au - troubles - troubles 13/32 p<0,01) et positivement aux compétences sociales (B=- | - facteurs prédictifs (contact avec le
adolescents from moins 2 ans), dgés de 15 internalisés internalisés 0,28, p<0,001) chez les adolescents, suite a un divorce. | parent n’ayant pas la garde et dépression
divorced families. al18ans (10™a 12" - compétences - compétences - vivre des évenements stressants en plus du divorce parentale) de faible effet
Silitsky D. Journal of grade) sociales sociales parental était relié positivement aux troubles
divorce & - soutien social - soutien social internalisés (B= 0,23, p<0,001), externalisés (p= 0,21,
remarriage, 1997(41) - événements - événements p<0,001) et négativement aux compétences sociales
stressants stressants (B=- 0,27, p<0,001) chez les adolescents.
- avoir un - avoir un - la perception d’un parent comme physiquement
parent parent violent était reliée négativement aux compétences
physiquement physiquement sociales (B= - 0,20, p<0,01), et positivement aux
violent violent troubles internalisés (B= 0,17, p<0,05),et aux troubles
- contact avec le | - contact avec le externalisés (B= 0,18, p<0,01) chez les adolescents,
parent n'ayant parent n'ayant suite & un divorce.
pas la garde pas la garde - un contact entre les adolescents et leur parent n’ayant
- capacité - capacité pas leur garde était relié positivement aux compétences
d'adaptation d'adaptation sociales chez ces adolescents, suite a un divorce (f=
familiale familiale 0,14, p<0,05).
- dépression - dépression - avoir une famille capable de s’adapter était reli¢
parentale parentale négativement aux troubles internalisés chez les
adolescents, suite a un divorce (B= - 0,25, p<0,001)
- une dépression parentale était reliée positivement a
des troubles d'internalisés chez les adolescents, suite a
un divorce (B= 0,17, p<0,05).
Family structure, USA Adolescents de parents - adaptation - adaptation STROBE Pour les adolescents de famille divorcées - évaluation des adolescents par une
family process, and mariés ou de parents socio- socio- 40,6% monoparentales : seule source (la mére)
adolescent well- divorcés et résidant avec | émotionnelle émotionnelle 13/32 - un désaccord entre les adolescents et leur mére était - ancienneté et date du divorce, non
being. Demo DH, leur mére ou vivant dans | - résultats - résultats relié négativement a 1’adaptation socio-émotionnelle mentionnées
Acock AC. Journal of une famille recomposée, | scolaires scolaires (B=- 0,259, p<0,001), aux résultats scolaires (B= - - pas d’information sur ’adaptation de
Research on agésde 12 a 18 ans - bien-étre - bien-étre 0,898, p<0,001) et au bien-étre (B= - 0,404, p<0,001) I’adolescent avant le divorce
Adolescence, - dépression - dépression des adolescents. L’agressivité des méres envers leurs - facteurs prédictifs (interaction,
1996(42) maternelle maternelle enfants adolescents était liée négativement a agressivité et dépression maternelles) de
- désaccord - désaccord I’adaptation socio-émotionnelle (B= - 0,072, p<0,01) faible effet
meére-adolescent | meére-adolescent des adolescents et I’interaction entre les adolescents et
- interaction - interaction leur mére était liée, au contraire, positivement a

mere-adolescent
- agression de la
mere envers son
enfant

- conflit
parental

mere-adolescent
- agression de la
mere envers son
enfant

- conflit
parental

I’adaptation socio-émotionnelle (B= 0,078, p<0,001)
des adolescents.

- un conflit parental est reli¢ négativement au bien-étre
des adolescents (B= - 0,205, p<0,05).

- une dépression maternelle est reliée négativement au
bien-étre des adolescents (B= - 0,069, p<0,01).
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auteur, date) étudiées interprétées | tion
Influences of USA Adolescents de parents - trouble - trouble STROBE Chez les adolescentes : - ancienneté et date du divorce, non
Family Structure mariés ou de parents externalisés externalisés 40,6% - le conflit parental était reli¢ négativement a une mentionnées
and Parental divorcés non remariés et | - trouble - trouble 13/32 relation chaleureuse et empathique avec leurs parents, - pas d’information sur I’adaptation de
Conflict on sans partenaire, agés de internalisés internalisés suite a un divorce (B=- 0,22, p<0,001). I’adolescent avant le divorce
Children’s Well- 10a 17 ans - probléme avec | - probleme avec - facteurs prédictifs de faible effet pour
Being. Lansford JE, ses amis ses amis - une relation chaleureuse entre les adolescentes et leurs | les gargons
Vandewater EA. - conflit - conflit parents était reliée négativement aux troubles
Family parental parental internalisés (B= - 0,28, p<0,001), aux troubles
Relations, 1998(43) - relation - relation externalisés (B= - 0,24, p<0,001), ainsi qu’aux
parent- parent- problémes avec leurs amis (= - 0,18, p<0,001), suite a
adolescent adolescent un divorce.
chaleureuse chaleureuse
=> Cette ¢tude n’a trouvé qu’un lien indirect entre les
troubles d’adaptation des adolescentes et le conflit
parental, via la détérioration de la relation chaleureuse
entre les adolescentes et leurs parents.
Chez les adolescents masculins :
- une relation chaleureuse entre les adolescents et leurs
parents était reliée négativement aux troubles
internalisés (B= - 0,16, p<0,01), aux troubles
externalisés (B=- 0,17, p<0,01), ainsi qu’aux problémes
avec leurs amis (B= - 0,16, p<0,01), suite a un divorce.
- le conflit parental persistant aprés un divorce était
relié positivement aux troubles internalisés (= 0,17,
p<0,01), externalisés (B= 0,16, p<0,01) et aux
problémes avec leurs amis (f= 0,13, p<0,05).
Father residence USA Adolescents de parents - délinquance - troubles STROBE - une relation proche entre les adolescents et leur pére - ancienneté et date du divorce, non
and adolescent mariés ou de parents externalisés 37,5% n’ayant pas leur garde était reliée a une diminution mentionnées
problem behavior : divorcés, résidant chez - dépression - troubles 12/32 moins importante de I’estime de soi, et une - pas d’information sur ’adaptation de
are youth always leur meére (célibataire internalisés augmentation moins importante des troubles I’adolescent avant le divorce
better off in two- concubine ou remariée), - résultats - résultats internalisés et externalisés chez ces adolescents que - pas de distinction faite entre les
parent families ? 4gés de 12 a 18 ans (7" scolaires scolaires chez ceux résidant avec leur pére dont ils ne sont pas familles divorcées monoparentales et les
Booth A, Scott ME, au 12" grade) - estime de soi - estime de soi proches. familles recomposées
King V. J Fam - usage de - usage de
Issues, 2010(44) drogue drogue
- relation pére- - relation pére-
adolescent adolescent
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auteur, date) étudiées interprétées | tion
Explaining the USA Adolescents de parents - délinquance - troubles STROBE Chez les adolescentes : - le divorce a pu avoir lieu il y a moins
higher incidence of mariés ou de parents externalisés 37,5% - des pratiques éducatives maternelles de qualité étaient | d’un an
adjustment récemment divorcés - dépression - troubles 12/32 reliées négativement aux troubles internalisés (B = - - échantillon peu représentatif : familles
problems among (moins de 2 ans), internalisés 0,20, p<0,05) et externalisés (B = - 0,22, p<0,05), suite caucasiennes et vivant en petite
children of divorce résidant chez leur mére, - pratiques - pratiques aun divorce. communauté
compared with 4gés de 14 a 15 ans (9" éducatives éducatives - le contflit avant le divorce était évalué
those in two-parent grade) maternelles maternelles - la dépression maternelle était reliée positivement aux rétrospectivement
families. Simons RL, - dépression - dépression troubles internalisés, suite a un divorce (B = 0,14, - pas d’information sur I’adaptation de
Lin K-H, Gordon maternelle maternelle p<0,05). I’adolescent avant le divorce
LC, Conger RD, - pratiques - pratiques
Lorenz FO. Journal éducatives éducatives - le conflit parental persistant aprés un divorce était
of Marriage and paternelles paternelles reliée positivement aux troubles externalisés (f = 0,13,
Family,1999(45) - conflit - conflit p<0,05).
parental pré et parental pré et
post divorce post divorce Chez les adolescents de sexe masculin :

- des pratiques éducatives maternelles de qualité étaient

reliées négativement aux troubles internalisés (p = -

0,27, p<0,05) et externalisés (B = - 0,19, p<0,05), suite

aun divorce.

- des pratiques éducatives paternelles de qualité étaient

reliées négativement aux troubles externalisés, suite a

un divorce (B =- 0,18, p<0,05).

- la dépression maternelle était relié positivement aux

troubles internalisés (B = 0,23, p<0,05) et aux troubles

externalisés (B = 0,16, p<0,05), suite a un divorce.

- le conflit parental avant un divorce était relié

positivement aux troubles internalisés, apres un divorce

(B=0,19, p<0,05).
Contact with USA Adolescents de parents - trouble du - troubles STROBE Chez les adolescents de sexe masculin seulement : - évaluation des adolescents par une
nonresident séparés ou divorcés, 4gés | comportement, externalisés 37,5% - un contact fréquent avec les adolescents et leur parent seule source (le parent ayant leur garde)
parents, de 13a 18 ans délinquance 12/32 n’ayant pas leur garde était reli¢ négativement aux - ancienneté et date du divorce, non
interparental - contact entre - contact entre troubles externalisés, suite a un divorce (B=- 0,52, mentionnées

conflict, and

children’s behavior.

Amato PR, Rezac SJ.
Journal of Family
Issues, 1994(46)

I’adolescent et
le parent n'ayant
pas sa garde

- conflit
parental

I’adolescent et
le parent n'ayant
pas sa garde

- conflit
parental

p<0,05).

- Mais lorsque celui-ci était associé a un conflit parental
élevé, il était relié positivement aux troubles
externalisés, suite a un divorce (= 0,65, p<0,05).

- pas d’information sur ’adaptation de
I’adolescent avant le divorce
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auteur, date) étudiées interprétées | tion

Prediction of Turquie Adolescents de parents - résilience - résilience STROBE : - la solitude des adolescents, était reliée négativement a | - ancienneté et date du divorce, non
resilience of divorcés agés de 14 a 18 - solitude - solitude 37,5% leur résilience, dans les suites d’un divorce (B=- 0,92, p | mentionnées

adolescents whose ans (9" a 12™) - satisfaction - satisfaction 12/32 <0,001). - pas d’information sur ’adaptation de
parents are dans la vie dans la vie I’adolescent avant le divorce
divorced. Altundag - aucune précision sur le statut socio-
Y, Bulut Psychology, économique des familles

2014(47)

Buffering young USA Adolescents males de - compétences - compétences STROBE : - les troubles externalisés, les compétences sociales et - volontariat

male adolescents parents mariés ou de sociales sociales 34,4% cognitives chez les males adolescents de famille - parents divorcés depuis moins d’un an
against negative parents récemment - compétences - compétences 11/32 divorcée ayant une bonne relation avec leurs parents ne | - échantillon de trés petite taille
parental divorce divorcés (moins d'un an), | cognitives cognitives différaient pas de ceux des adolescents de famille - évaluation des adolescents par une
influences: the role résidant chez leur mere, - troubles - troubles intacte ayant une bonne relation avec leurs parents. seule source (le professeur)

of good parent- agés de 10 ans et 10 externalisés externalisés . i . - pas d’information sur ’adaptation de
adolescent mois a 15 ans et 6 mois - troubles - troubles => une bonne rela,tlon' avec le}lrs parents les protégerait I’adolescent avant le divorce
relations. Wierson internalisés internalisés contre les effets négatifs du divorce.

M, Forehand R, - relation - relation

Fauber R, McCombs parent- parent-

A. Child Study adolescent adolescent

Journal, 1989(48)

Presence of a USA Adolescents de parents - troubles - troubles STROBE : - les adolescents ayant des fréres et sceurs manifestaient | - parents divorcés depuis moins d’un an
sibling as a mariés et de parents externalisés externalisés 34,4% moins de troubles externalisés, suite a un divorce, que - échantillon de petite taille

potential buffer récemment divorcés - troubles - troubles 11/32 ceux n’en ayant pas. - pas d’information sur I’adaptation de
following parental (depuis moins d'un an), internalisés internalisés I’adolescent avant le divorce

divorce : an résidant chez leur mére - avoir des - avoir des

examination of n'ayant jamais été fréres et sceurs fréres et sceurs

young adolescents. remariée, agés de 11 a 15

Kempton, Armistead, ans

Wierson, Forehand.

Journal of clinical

child psychology,

1991(49)

Interparental USA Adolescents de parents - trouble - trouble STROBE : Chez les adolescentes : - volontariat

conflict, récemment divorcés externalisés externalisés 34,4% - un conflit parental aprés un divorce était reli¢ - parents divorcés depuis moins d’un an
relationship with (moins d'un an), résidant | - trouble - trouble 11/32 positivement aux troubles internalisés (= 0,41, p<0,02) | - échantillon de trés petite taille

the noncustodial chez leur mére, dgés de internalisés internalisés et a une mauvaise relation entre les adolescentes et leur | - évaluation des adolescents par une
father, and 11 anset | moisa 15 ans | - conflit - conflit pere (1= 0,44, p<0,01) seule source (le professeur)
adolescent post- et 1 mois parental parental - pas d’information sur I’adaptation de
divorce adjustment. - relation pére- - relation pére- Chez les adolescents de sexe masculin : I’adolescent avant le divorce

Brody G, Forehand adolescent adolescent - une mauvaise relation entre les adolescents et leur

R. Journal of Applied
Developmental
Psychology,
1990(50)

peére était reliée positivement aux troubles internalisés,
suite a un divorce (r= 0,31, p<0,05)

- un conflit parental apres un divorce était relié
positivement aux troubles internalisés (1= 0,33, p<0,05)
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Articles ( titre, Pays Population étudiée Variables Variables Evalua- Principaux résultats Limites et biais

auteur, date) étudiées interprétées | tion

Adolescent USA Adolescents de parents - troubles - troubles STROBE : - Suite a un divorce, une mauvaise relation entre les - volontariat

functioning as a mariés ou de parents externalisés externalisés 34,4% adolescents et leurs parents était reliée a une diminution | - parents divorcés depuis moins d’un an
consequence of divorcés (moins d'un an), | - troubles - troubles 11/32 plus importante des compétences sociales et cognitives, | - échantillon de trés petite taille

recent parental résidant chez leur meére, internalisés internalisés des résultats scolaires et a une augmentation plus - évaluation des adolescents par une
divorce and the agés de 11 ans et 3 mois - résultats - résultats importante des troubles externalisés et internalisés chez | seule source (le professeur)
parent-adolescent a 14 ans et 11 mois scolaires scolaires ces adolescents que chez ceux ayant une bonne relation - pas d’information sur I’adaptation de
relationship. - compétences - compétences avec leurs parents. I’adolescent avant le divorce
Forehand R, cognitives et cognitives et

Middleton K, Long sociales sociales

N. Journal of - conflit parent- | - conflit parent-

Applied adolescent adolescent

Developmental

Psychology,

1987(51)

Correlates of USA Adolescents de parents - adaptation au - adaptation au STROBE - avoir un locus de contrdle interne' et un bon - échantillon peu représentatif : familles
children’s long- divorcés, agés de 10 a 19 | divorce divorce 31,3% raisonnement interpersonnel pour les adolescents, était caucasiennes et de classe moyenne
term adjustment to ans - locus de - locus de 10/32 relié a une augmentation de I’adaptation au divorce de - échantillon de tres petite taille

their parents’ contrdle contrdle ces adolescents (r= 0,39, p<0,05), (r= 0,43, p<0,05). - évaluation des adolescents par une
divorce. Kurdek LA, - raisonnement - raisonnement seule source (le parent ayant leur garde)
Blisk D, Siesky AE. interpersonnel interpersonnel -ancienneté du divorce variable
Developmental - pas d’information sur I’adaptation de
Psychology, I’adolescent avant le divorce

1981(52)

Adjustment of USA Adolescents de parents - adaptation de - adaptation de STROBE Chez les adolescents de parents divorcés, résidant chez - échantillon peu représentatif :

young adolescents mariés ou de parents I’adolescent I’adolescent 31,3% leur mére uniquement : prédominance de familles caucasiennes
in two-parent divorcés (résidant chez - problémes - problémes 10/32 - un conflit parental, suite a un divorce, était reli¢ - échantillon de trées petite taille
nuclear, stepfather, leur mére) ou vivant scolaires scolaires positivement a la sévérité des troubles d’adaptation (r= - ancienneté du divorce variable

and mother-custody dans une famille - conflit - conflit 0,34, p<0,05). - pas d’information sur I’adaptation de
families. Kurdek LA, recomposée avec leur parental parental I’adolescent avant le divorce

Sinclair RJ. Journal beau-pére, agés de 12 a -environnement | -environnement - une bonne entente entre chaque membre de la famille, | - perte de données importantes :

of Consulting and 13 ansetde 14 a 15 ans familial familial suite a un divorce était liée négativement aux troubles questionnaires souvent incomplets
Clinical Psychology, (7" et 9" grade) - stratégies de - stratégies de d’adaptation (r= - 0,32, p<0,05) et aux problémes

1988(53) coping coping scolaires (r=- 0,31, p<0,05).

- ne pas avoir de
frére et sceur

- ne pas avoir de
frére et sceur

- ne pas avoir de fréres ni de sceurs était relié
positivement aux troubles d’adaptation (r= 0,37,
p<0,05).

- la présence d’un soutien amical ou du voisinage était
relié négativement aux problémes scolaires (r= - 0,35,
p<0,05).
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Articles ( titre, Pays Population étudiée Variables Variables Evalua- Principaux résultats Limites et biais

auteur, date) étudiées interprétées | tion

Role of maternal USA Adolescents de parents - compétences - compétences STROBE - des pratiques éducatives maternelles de qualité étaient | - parents divorcés depuis moins d’un an
functioning and mariés ou de parents cognitives et cognitives et 31,3% reliées positivement au fonctionnement ( compétences - échantillon de petite taille

parenting skills in récemment divorcés sociales sociales 10/32 cognitives et sociales, troubles externalisés et - évaluation des adolescents par une
adolescent (depuis moins d'un an), - troubles - troubles internalisés) des adolescents (= 0,17, p<0,01). seule source (le professeur)
functioning résidant chez leur mére externalisés externalisés , . e . . - pas d’information sur I’adaptation de
following parental non remariée, agés de 11 | - troubles - troubles N 1 adaptan.on des deux parents était relice pos1t‘1vement I’adolescent avant le divorce

divorce. Forehand ans et 4 mois a 15 anset | internalisés internalisés a I'adaptation de leurs enfants adolescents, aprés leur

R, Thomas AM, 7 mois - pratiques - pratiques divorce (B= 0,32, p<0,01).

Wierson M, Brody G, éducatives éducatives

Fauber R Journal of maternelles maternelles

Abnormal - adaptation - adaptation

Psychology, parentale parentale

1990(54)

Continued high or USA Adolescents de parents - troubles du - troubles STROBE - les adolescents en présence d’un important conflit - volontariat

reduced mariés ou de parents comportement externalisés 31,3% parental avant et apres le divorce avaient - parents divorcés depuis moins d’un an
interparental divorcés (depuis moins - anxiété - troubles 10/32 significativement de moins bons résultats scolaires et - échantillon de tres petite taille
conflict following d'un an), non remariés, internalisés plus de troubles internalisés que les adolescents étant en | - évaluation des adolescents par une
divorce : Relation agés de 11 ans et 3 mois - résultats - résultats présence d’un important conflit parental mais seulement | seule source (le professeur)

to young adolescent a 15 ans et 3 mois scolaires scolaires avant le divorce. - le contflit avant le divorce était évalué
adjustment. Long N, - conflit - conflit rétrospectivement

Slater E, Forehand parental avant et | parental avant et - pas d’information sur ’adaptation de
R, Fauber R. Journal apres le divorce | aprés le divorce I’adolescent avant le divorce

of Consulting and en présence de en présence de

Clinical Psychology, I’adolescent I’adolescent

1988(55)

Parental USA Adolescents de parents - anxiété - troubles STROBE - les adolescents ayant tendance a utiliser plus - volontariat

separation/divorce divorcés ou séparés - dépression internalisés 28,1% fréquemment les stratégies de coping” d’auto-blame, de | - échantillon de petite taille

and adolescents : apres leur 12 ans, agés - hostilité 9/32 déni, de recherche d’aide, de soutien, de déplacement - ancienneté du divorce variable

An examination of de 17 223 ans - estime de soi - estime de soi de I’affect avaient plus de troubles internalisés, suite a - pas d’information sur I’adaptation de
factors mediating - différentes - différentes un divorce. I’adolescent avant le divorce
adaptation. Farber stratégies de stratégies de

SS, Felner RD, coping coping - les adolescents ayant un manque de cohésion dans la

Primavera J. - soutien - soutien famille avaient plus de troubles internalisés, suite & un

American Journal of familial familial divorce.

Community - niveau de - niveau de

Psychology, stress di au stress di au - les adolescents ayant une famille aidante avaient

1985(56) divorce ou a la divorce ou a la moins de troubles internalisés, suite a un divorce.

séparation
- environnement
familial

séparation
- environnement
familial

"Le locus de controle désigne d’aprés Rotter J. en 1966 : « la croyance généralisée de I’individu dans le fait que le cours des événements et leur issue dépendent de ses efforts, de son aptitude ou plutot d’influences
extérieures comme la chance, le hasard ou les autres ». Les personnes croyant que leur performances ou leur sort sont dépendant surtout d’eux mémes ont un locus de contrdle dit « interne »(57).

* Elaboré par Lazarus et Launier en 1978, le coping désigne I’ensemble des processus qu’un individu interpose entre lui et I’événement pergu comme menagant, pour maitriser, tolérer ou diminuer 1’impact de celui-ci sur
son bien-étre physique et psychologique. Dans la littérature scientifique francaise, il peut-étre écrit sous le terme de « stratégies d’ajustement »(58)
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3. Classement des différents facteurs recensés
L’analyse des articles inclus dans la revue nous a permis de relever de nombreux facteurs

entrant dans la résilience des adolescents de parents divorcés. Nous en avons recensés 55 au
total. Nous les avons ensuite classés en trois grands groupes.

Figure 3 : Regroupement des facteurs individuels

Facteurs individuels Facteurs protecteurs Facteurs de risque
croyance a propos du divorce | absence de culpabilité et de
peur d’étre abandonné(31)

Tempérament capacité élevée a réguler son
comportement et son
attention(23)

avoir le sentiment désagréable
et inquiétant lié a 1’anticipation
d’un stress(23)

tempérament difficile dans
I’enfance(26)

tempérament de ne pas
approcher de nouvelles choses
et de nouvelles personnes avec
enthousiasme(26)
tempérament d’abandonner
toute tache(26)

tempérament de nourrisson

difficile(33)

Personnalité locus contrdle interne et bon

raisonnement
interpersonnel(52)

QI QI élevé(25)

Coping stratégies de coping d’auto-
blame, de déni, de recherche
d’aide, de soutien, de
déplacement de 1’affect(56)

estime de soi bonne estime de s0i(31)
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Figure 4 : Regroupement des facteurs familiaux

Facteurs familiaux

Facteurs protecteurs

Facteurs de risque

maternelles(27,45,54) et
paternelles(27,45) de qualité

état psychologique détresse psychologique parentale(28)
parental adaptation parentale(54) inadaptation maternelle(37)
dépression maternelle(35,42,45),
parentale(41)
acceptation maternelle du
divorce(34)
Education pratiques éducatives

discipline cohérente
maternelle(34)

surveillance parentale(32)

surprotection parentale(40)

attention maternelle(25),
paternelle(36)

soutien parental(32,40)

manque de soutien parental(28)

manque de cohésion parentale(30)

relation parent-
adolescent

relation empathique et
chaleureuse M-A’(24,33), P-
A*(33),PP-A’(43)

relation conflictuelle P-A(39)
agressivité et désaccord M-A(42)

bonne relation M-A (22), P-
A(22), PP-A(48)

mauvaise relation M-A(35), P-
A(35,50), PP-A(51)

relation adaptée M-A(24,33)

relation proche M-A(36), P-
A(36,44)

relation distante parents-
adolescent(33)

relation de confiance(20)

contact avec le parent
n’ayant pas la garde

contact fréquent et
prolongé(33,41,46)

absence paternelle(21)

implication du pére dans la vie
de son enfant(20)

conflit parental

conflit parental pré-divorce
(24,33,43,55)

conflit parental post-
divorce(24,28,35,38,42,43,45,50,53,
55)

parent physiquement violent(41)

implication des enfants dans le
conflit parental(33)

sentiment d’ « étre tenaillé entre ses
deux parents »(38)

environnement
familial

cohésion et entraide
familiale(53,56)

adaptation familiale(41)

avoir des fréres et sceurs(24,49)

ne pas avoir de frére ni de sceur(53)

SSE haut(25,30,33)

SSE bas(24)

instabilité de I’emploi maternelle(37)

garde partagée(29)

*mére-adolescent
*pére-adolescent
*parents-adolescent
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Figure 5 : Regroupement des facteurs extra-familiaux

Facteurs extra-familiaux

Facteurs protecteurs

Facteurs de risque

I’école

changement d’école(37)

image positive de I’école(32)

relation amicale

solitude(47)

soutien amical ou du
voisinage(32,41,53)

peu de relation amicale(37)

amis amis délinquants ou
consommant de la
drogue(26,40)

stress événements stressants(41)
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IV. DISCUSSION

Cette revue de la littérature nous a permis de recensés 55 facteurs de risque et facteurs de
protection des troubles d’adaptation des adolescents de parents divorcés. Nous avons choisi de
les séparer en trois catégories : les facteurs individuels, les facteurs familiaux, et les facteurs
extra-familiaux. Le conflit parental, la relation entre les adolescents et leurs parents et les
pratiques €ducatives parentales étaient les facteurs les plus étudiés dans notre revue de
littérature.

1. Discussion des résultats

Nous nous sommes inspirés du modele de Garmezy et Masten de 1991(59), qui classait les
facteurs de protection concourant a la résilience, dans trois domaines : le domaine individuel,
le domaine familial et le domaine extra-familial.

Une revue de la littérature australienne publiée dans Journal of Adolescence en 2003, réalisée
par Olsson et al.(60) incluant des études de 1990 a 2000, a recensé de nombreux facteurs de
résilience des adolescents. Les auteurs de cette revue les ont regroupés en trois groupes :
ressources individuelles, ressources familiales, et ressources extra-familiales ou sociales.
Cette revue de littérature étudiait la résilience des adolescents dans sa globalité et n’était donc
pas spécifique au divorce. Néanmoins, nous avons retrouve des facteurs de résilience similaires
a ceux recensés dans notre revue. Les facteurs individuels équivalents étaient 1’estime de soi,
une capacité cognitive supérieure a la moyenne, un locus de contrdle interne, un tempérament
positif, et I’approche de nouvelles personnes avec enthousiasme. Les facteurs familiaux
similaires étaient des pratiques éducatives parentales de qualité, une discipline cohérente
parentale, un soutien parental, une relation proche, empathique et chaleureuse entre les
adolescents et leurs parents, une absence de conflit parental, une cohésion et une entraide
familiale, et un statut socio-économique familial élevé. Et enfin, le facteur social similaire était
le soutien des pairs et du voisinage.

Tous ces facteurs ont été retrouvés également dans une étude frangaise de Bekaert et al. de
2012(10). Cette étude rapporte les étapes de développement et de validation d’un outil (IFR-
40), construit afin d’évaluer les facteurs de protection concourant a la résilience.

Ces facteurs similaires retrouvés dans notre revue de la littérature ne seraient donc pas
seulement li€s au divorce mais a tous les traumatismes qu’un adolescent peut subir.

a. Les facteurs individuels

Les différents facteurs individuels que nous avons relevés, ont été analysés dans seulement 7
études sur 37 (19%), ce qui est trés peu.

Une absence de culpabilité et de peur d’étre abandonné dans les suites d’un divorce serait un
facteur de résilience des adolescents. Or, il est trés fréquent que les enfants et les adolescents
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ressentent dans les suites de I’annonce de la séparation parentale une culpabilité et une peur de
I’abandon(61-63).

Le QI(25) et I’estime de so1(31), bien qu’ils soient considérés comme des facteurs de résilience
a part entiere, n’ont été étudiés qu’une seule fois.

Différents types de tempérament ont été retrouvés une seule fois, comme facteurs de risque ou
facteurs protecteurs dans des études différentes. Par exemple, le tempérament d’avoir une
capacité élevée a réguler son comportement et son attention serait un facteur de résilience des
adolescents de parents divorcés. En effet, les adolescents ayant ce tempérament semblent avoir
plus de capacités d’adaptation pour faire face aux conséquences et au stress associés a la
séparation parentale. Ils sont plus capables de canaliser leurs émotions, d’avoir un
comportement adapté€, et de gagner le soutien de leurs amis, ce qui les aiderait a atteindre leurs
objectifs et maintenir un fonctionnement sain(23).

Un locus de controle interne serait un facteur de résilience des adolescents de parents divorcés,
mais surtout un facteur de résilience a part enticre. Ce facteur n’a été étudié qu’une seule fois
dans notre revue. Les personnes ayant un locus de controle interne pergoivent une relation
causale entre leur propre comportement et les résultats qui en découlent. La croyance en un
contrdle d’événements se rattache a une dimension stable de la personnalité et jouerait un role
protecteur(57).

Hetherington M., enseignante en Psychologie a I’Université de Virginie, a centré la majorité de
ses sujets de recherche sur les impacts du divorce sur les enfants et les adolescents. Un article
publi¢ en 1989(64) démontre que les enfants ayant une bonne cognition, un locus de controle
interne, un tempérament facile, une haute estime d’eux-mémes sont plus susceptibles d’obtenir
le soutien des autres, et auraient une capacité d’adaptation plus performante aux nouveaux défis
et aux expériences de vie stressantes.

b. Les facteurs familiaux

Les différents facteurs familiaux que nous avons retrouvés, ont été analysés dans 32 études sur
37 (86%). Ce sont ces facteurs que les différents chercheurs ont trouvé le plus judicieux
d’étudier. Ces mémes facteurs, mis en lumiére, ont permis de développer des programmes
d’intervention et de prévention aupres des parents et des enfants lors d’un divorce ou d’une
séparation.

La relation parent-adolescent a été évaluée dans 13 études sur 32 (40%). 9 termes différents ont
¢té employés dans ces différentes études et ont été évalués 44 fois. Ils correspondaient aussi
bien a des facteurs de risque qu’a des facteurs protecteurs. Une relation de confiance, proche,
empathique, chaleureuse et adaptée était considérée comme étant un facteur protecteur des
troubles d’adaptation des adolescents, suite a un divorce. A I’opposé, une relation conflictuelle,
en désaccord et distante semblait €tre un facteur de risque des troubles d’adaptation des
adolescents de parents divorcés.

34



Ainsi, une bonne relation entre les adolescents et leurs parents permettrait de générer un
sentiment de sécurité, afin de diminuer les peurs induites par le divorce(48).

L’¢tude de Vidéon(22) nous montre que le fait de ne plus cohabiter aupres d’un parent, avec
qui I’adolescent entretient une trés bonne relation, peut entrainer chez lui d’importants troubles
d’adaptation. En effet, cette situation peut étre percue par ce dernier comme un stress, par la
limitation d’une proximité avec ce parent et de I’acceés a son soutien et ses conseils.

Un article récent de 2016, publiée dans la Société canadienne de pédiatrie(63) et un article
américain écrit par une psychologue clinicienne Pedro-Caroll J.(65) objectivent également que
la qualité de la relation parent-enfant constitue un facteur de résilience important, qui prédit
I’impact a long terme du divorce sur les enfants et les adolescents.

Dans notre revue de littérature, le lien entre le conflit parental et les troubles d’adaptation des
adolescents de parents divorcés a été évalué 18 fois dans 12 études sur 32 (37,5%). Le conflit
parental persistant apres le divorce a été étudié le plus souvent, soit dans 10 études. Il était
considéré comme étant un facteur de risque des troubles d’adaptation des adolescents de parents
divorcés.

Les psychologues américains Emery R.E. et Kelly J.B. retrouvent ¢galement qu’un bas niveau
de conflit parental est un facteur protecteur pour les enfants apres un divorce(9)

Aussi, la psychologue Pedro-Caroll J. insiste bien sur le fait que la qualité de 1’autogestion
émotionnelle des parents au cours du divorce et aprés celui-ci, a un impact majeur sur
I’adaptation des enfants. En effet, le controle des conflits qui sont verbalement ou physiquement
hostiles, fréquents, intenses ou axés sur les enfants, aurait un effet bénéfique pour 1’adaptation
des enfants au divorce(65).

De plus, I’étude de Lansford et al(43) et Brody et al(50), dans notre revue, objective que le
conflit parental persistant aprés un divorce peut nuire a la qualité d’une relation parent-
adolescent. En effet, les auteurs Pedro-Caroll J., Emery R.E. et Kelly J.B. se rejoignent sur ce
point en évoquant que des conflits récurrents entre ex-conjoints ou des litiges devant les
tribunaux, puissent nuire a la relation parent-enfant et a la parentalité. Il est de ce fait fréquent
de constater, que les deux parents puissent alors éprouver des difficultés a se concentrer sur les
priorités €ducatives et relationnelles de leurs enfants(9,65)

Cela suggere que le conflit parental ne favoriserait donc pas la résilience des adolescents de
parents divorceés.

Le lien entre 1’éducation parentale et les troubles d’adaptation des adolescents de parents
divorcés a été évalué 28 fois dans 11 études sur 32 (34,4%), mais sous 8 termes différents.

En effet, des pratiques éducatives de qualité telles qu'une discipline cohérente, une surveillance
parentale, une attention parentale et un soutien parental étaient considérés comme étant des
facteurs protecteurs des troubles d’adaptation des adolescents, suite a un divorce.

A Topposé, un manque de soutien parental, un manque de cohésion parentale et une
surprotection parentale semblaient étre des facteurs de risque des troubles d’adaptation des
adolescents.

Des études cliniques américaines récentes(66) basées sur une intervention pour les parents
appelée le New Beginnings Program (NBP)(67), montrent que des pratiques éducatives
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parentales de qualité constituent un facteur de protection puissant et une source modifiable de
résilience pour les enfants de parents divorcés(65).

Depuis les années 2000, certains auteurs évoquent la notion de coparentalité dans le divorce ou
la séparation parentale(6,62,63). Promue par la loi de mars 2002(68), la coparentalité s’impose
comme une nouvelle norme juridique de la parentalit¢ dans le contexte de la séparation
conjugale. La psychologue francaise Rouyer V. distingue trois dimensions de la coparentalité :
I’exercice (le principe juridique de 1’exercice en commun de I’autorité parentale, mis en place
a la naissance de I’enfant et qui perdure apres la séparation), la pratique (les comportements des
parents de soutien et de respect vis-a-vis de I’autre parent, I’implication dans les taches et les
responsabilités liées a I’éducation de ’enfant ...) et ’expérience (la fagon dont meres et peres
se représentent et vivent leurs relations coparentales avec 1’autre parent)(69).

Ainsi, des pratiques éducatives parentales de qualité, exercées par les deux parents
conjointement, favoriseraient la résilience des adolescents de parents divorcés.

L’¢état psychologique parental a été évalué dans 8 études sur 32 (25%). 5 termes différents ont
été employés dans ces différentes études, et ont été évalués 8 fois.

L’adaptation des parents au divorce et I’acceptation maternelle du divorce étaient considérées
comme étant des facteurs protecteurs des troubles d’adaptation des adolescents. A 1’opposé, la
détresse psychologique parentale, 1’inadaptation maternelle et la dépression parentale
semblaient étre des facteurs de risque des troubles d’adaptation des adolescents de parents
divorcés.

En effet, les parents ne présentant pas de troubles psychologiques suite au divorce, peuvent
aider leur enfant a résoudre les problemes liés au divorce et favoriser le partage des émotions
et des craintes de leur enfant au sujet du divorce.

Cela suggere également qu’il est important pour les parents d’avoir accés a des entretiens avec
des psychologues ou des médecins pendant la période stressante du divorce(41).

Le contact avec le parent n’ayant pas la garde a été évalué¢ dans 5 études différentes sur 32
(15,5%).

Ces différentes études ont abouti a la méme conclusion : un contact fréquent et prolongé dans
le temps entre les adolescents et le parent n’ayant pas leur garde était un facteur protecteur des
troubles d’adaptation des adolescents.

Néanmoins, en cas de conflit parental élevé, le contact fréquent entre les adolescents et le parent
n’ayant pas leur garde devient un facteur de risque des troubles d’adaptation des adolescents.
Les adolescents ont ainsi plus de risque dans ce cas d’étre témoins du conflit parental, ce qui
est nocif pour eux(46). Dans ce cas, il est souvent préférable que les parents exercent leurs
pratiques parentales en parall¢le et aient des contacts limités plutdt que de rester des partenaires
qui interagissent et communiquent fréquemment(65).

Le statut socio-économique familial a été¢ évalué dans 4 études sur 32 (12,5%). Ces études ont
retrouvé qu’un statut socio-économique familial élevé était un facteur protecteur des troubles
d’adaptation des adolescents de parents divorcés et qu’un statut socio-économique familial bas
¢tait un facteur de risque pour les adolescents.
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Malheureusement, la plupart des familles subissent un déclin substantiel dans les revenus de
I’ensemble des ménages (maternel et paternel) suite au divorce ou a la séparation parentale,
incluant la part de ressources économiques dévouées aux enfants(6).

La cohésion et I’entraide familiale est considérée comme un facteur de résilience a part enticre
pour les adolescents. Ce facteur protecteur a été retrouvé également dans deux études de notre
revue de littérature(53,56).

c. Les facteurs extra-familiaux

Les différents facteurs extra-familiaux que nous avons relevés, ont €té analysés dans 7 études
sur 37 (19%), ce qui est peu.

Les relations amicales ont été évaluées dans 7 études sur 7 (100 %). Avoir un soutien amical et
du voisinage était un facteur protecteur des troubles d’adaptation des adolescents de parents
divorcés. Par contre, avoir des amis délinquants et consommant des drogues était un facteur de
risque pour les adolescents de parents divorcés.

Le psychiatre Rutter M. défend le postulat que, dans la résilience, 1’individu, au dela de ses
ressources internes, trouve du soutien dans les réseaux sociaux(13).

Aussi, de nombreux chercheurs comme Vanistendael S., Lecomte J., Tomkiewicz S. exposent
¢galement I’importance de I’environnement dans le développement de la résilience(70).

De plus, le psychiatre Boris Cyrulnik propose I’expression « tuteurs de résilience »(71) pour
désigner les personnes qui accompagnent et aident le sujet a supporter les souffrances et a les
dépasser, et qui permettent ainsi I’entrée dans un processus de résilience(72). Ces tuteurs de
résilience peuvent se retrouver parmi les voisins et les pairs(73).

A D’adolescence, I’identité émerge et se consolide. Les jeunes désirent a la fois appartenir a un
groupe, €tre différents et étre acceptés. Les pairs forment le groupe de référence pour les
décisions et les activités quotidiennes(74). Ainsi, les réseaux amicaux a I’école peuvent
contrebalancer le manque de soutien parental pour les adolescents dont les parents sont
divorcés(32).

Notre revue de littérature a mis en évidence que 1’école pourrait étre un facteur protecteur.

En effet, I’étude de Rodgers et al(32) objective qu’avoir une image positive de 1’école permet
aux adolescents de minimiser leurs troubles d’adaptation suite au divorce.

Professeur en psychologie clinique et en Sciences de I’éducation, Anaud M. expose que les
enseignants en tant que « tuteurs de développement », peuvent aider 1’adolescent « a surmonter
les difficultés qu’il rencontre, soit directement en 1’encourageant et en 1’aidant, soit de manicre
plus symbolique, en tant que support identificatoire par exemple »(73).
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2. Discussion des limites et des biais des différentes études inclues dans
la revue de littérature

a. Etude transversale

Dans notre revue de littérature, 29 études sont des études transversales. La relation cause- effet
ne peut pas étre directement testée dans ce type d’étude.

b. Biais de sélection

Certaines ¢tudes présentaient un biais de volontariat. Celui-ci est li¢ au fait que les
caractéristiques des personnes volontaires qui se proposent de facon spontanée pour une étude,
peuvent €tre différentes de celles des personnes qui ont décidé de ne pas y participer. Souvent,
seules les personnes qui se soucient assez fortement d'une fagcon ou d'une autre de la question
¢tudiée ont tendance a y répondre. La majorité silencieuse n'y répond généralement pas,
entrainant un important biais de sélection. Cela pouvait entrainer une augmentation du nombre

d’adolescents ayant des troubles d’adaptation.

Certaines études ont présenté un biais d’admission. En effet, dans ces études, les familles
divorcées provenaient toutes d’associations de soutien spécifique au divorce. Celles-ci devaient
avoir plus de difficultés que celles qui n’avaient pas besoin de soutien.

La plupart des études ont inclus des familles divorcées depuis moins d’un an, et certaines études
n’ont pas trouvé nécessaire de mentionner 1’ancienneté du divorce. Or, I’auteur Emery a évoqué
qu’un minimum d'un an de divorce était requis car des études précédentes ont montré que la
premicre année du divorce était habituellement une période instable, pendant laquelle il n'était
pas appropri¢ d'évaluer le niveau de résilience et l'adaptation des adolescents(31). L’auteur
Tschann a également montré qu’au stade précoce du divorce (moins d'un an de séparation), les
adolescents pouvaient répondre émotionnellement concernant une relation avec leurs parents
apres la séparation, mais nous ne pouvions pas encore observer de problémes de comportement
chez eux(33). En conséquence, 1’effet des facteurs prédictifs sur I’adaptation des adolescents a
pu étre diminué.

Quelques ¢tudes avaient un échantillon peu représentatif de la population ou bien un échantillon
de petite taille (<100).

c. Biais de mesure

Dans certaines études, les troubles d’adaptation des adolescents ont été évalués par une seule
source : le professeur ou bien la mere des adolescents. Les troubles internalisés des adolescents
ont pu €tre sous évalués par un observateur externe. L utilisation de plusieurs sources aurait pu
augmenter la validité interne des études.
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Quelques ¢études comportaient un biais de mémorisation surtout concernant le conflit parental
avant le divorce. Les sujets concernés ont pu minimiser le conflit parental ou bien I’amplifier.

d. Biais de perdus de vue

Certaines ¢études avaient plus de 20% de perdus de vue. Ces adolescents pouvaient avoir
d’importants troubles d’adaptation.

e. Limites des études

Toutes les études transversales et quelques études longitudinales n’ont pas donné
d’informations sur I’adaptation de 1’adolescent avant le divorce. Or, les adolescents pouvaient
trés bien avoir déja des troubles d’adaptation avant le divorce.

Dans quelques études, il n’y avait pas de distinction, au niveau des résultats, entre les enfants
et les adolescents. Or, les enfants selon leur age, ne présentent pas les mémes troubles
d’adaptation suite au divorce(75).

Dans certaines études, il n’y avait pas de distinction entre les familles divorcées
monoparentales, et les familles recomposées. Les adolescents vivant dans des familles
recomposées ont vécu deux transitions familiales et donc deux événements de vie stressants :
le divorce puis la recomposition d’une nouvelle famille. Ils ont donc plus de risque d’avoir des
troubles d’adaptation, que ceux n’ayant vécu qu’une seule transition familiale.
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3. Forces et limites de 1a revue de littérature
a. Forces

Pour réaliser la sélection des articles de notre revue de littérature, une question précise a été
posée et a été transposée en équation de recherche bibliographique.

Aussi, nous avons seulement inclus des articles dont 1’objectif mentionnait notre question de
recherche.

Notre recherche documentaire a été effectuée dans plusieurs bases de données médicales et de
sciences humaines et sociales.

Concernant la méthode de sélection des articles, celle-ci a été rigoureusement détaillée a 1’aide
d’un schéma.

Nous n’avons pas appliqué la limite d’ancienneté a notre recherche. Celle-ci a donc parcouru
I’ensemble de la littérature jusqu’en mai 2016.

Les études des années 2000 utilisaient une large communauté et un échantillon représentatif
d’origine nationale avec un contexte d’origines ethniques et de circonstances €conomiques
diverses.

La moiti¢ des études longitudinales incluait les variables de la pré-séparation et du post-divorce
servant a distinguer les effets de I'environnement familial en pré-séparation, de I'adaptation de
l'enfant et des effets du divorce.

Un article de la psychologue américaine Pedro-Caroll J. de 2011(65) a énuméré les mémes
principaux facteurs familiaux de risque et de protection que nous avions écrit dans nos résultats.
Un article francais de Pédiatrie de 1994(75) et un article américain de 2012(6) ont évoqué les
mémes facteurs de risque et de protection tels que les conflits parentaux, les relations parents-
enfants, les pratiques éducatives parentales, les troubles psychologiques parentaux. Un article
frangais récent de psychologie(69) a cité les mémes facteurs de risque et de protection que ceux
de notre revue de littérature. Tous ces articles n’étaient pas spécifiques des adolescents mais
des enfants en général.

b. Limites

L’ensemble de la revue de littérature ainsi que 1’évaluation des articles n’ont été effectués que
par un seul chercheur, ce qui est non conforme aux criteres préconisés par PRISMA. Cependant,
cette revue systématique a ¢été¢ réalisée de maniere méthodique dans le respect des regles
d’élaboration et des publications des revues de littérature telles que définies par le PRISMA
statement et un article de Santé Publique de Zaugg V(76).

Aucune de nos études n’était francophone. Plus des 2/3 de nos ¢tudes se déroulaient aux Etats-
Unis et le reste, de pays tres différents, ce qui pose le probleéme de la validité de leur extension
a notre population. Il existe des disparités au niveau de la 1égislation concernant le divorce entre
les différents pays et plus particulierement entre la France et les Etats-Unis. Une nouvelle loi
entrée en vigueur au 1° janvier 2017 autorise le divorce par consentement mutuel sans recours
aune homologation du juge(77). Cependant, au sein méme de la France, nous pouvons observer
une hétérogénéité entre les différents ménages. En effet, il existe des disparités au sein des
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foyers familiaux notamment concernant les points suivants : la religion, les coutumes et les
traditions, les origines ethniques, I’éducation, le statut socio-économique...

Les ¢études sélectionnées ¢taient des études transversales (29 au total) et des études
longitudinales (8 au total). Nous savons bien que les €tudes descriptives ont un niveau de preuve
bien inférieur a celui des études comparatives randomisées pour montrer une relation de cause
a effet. Or, notre question de recherche ne permettait pas de trouver des essais controlés et
randomisés.

Dans notre revue de littérature, I’évaluation de la qualit¢ méthodologique des études
descriptives par la grille STROBE nous a montré que les études sélectionnées €taient de qualité
moindre, méme si les plus récentes étaient de meilleure qualité que celles des années 80-90.
Pour pouvoir cibler les études portant sur les adolescents seulement, les bases de données
possedent un filtre age 13-18 ans. Méme si nous avons mis ce filtre a notre recherche, nous
avons tout de méme obtenu des études portant sur une tranche d'age plus large mais incluant
celle qui pouvait nous intéresser. Néanmoins, L'OMS considére que I'adolescence est la période
de croissance et de développement humain qui se situe entre 1'enfance et I'age adulte, entre les
ages de 10 et 19 ans. Nous sommes conscients que selon les individus, cette tranche d’age peut
étre remise en cause et varier.

Les études ont évalué¢ pour la plupart I’association de plusieurs facteurs avec les troubles
d’adaptation des adolescents. Ceci a pu avoir pour conséquence 1’obtention de facteurs de faible
effet.

Les 37 études de notre revue de littérature ont chacune employ¢ différents facteurs (55 au total)
que nous avons regroupés dans un tableau pour plus de clarté. 38 d’entre eux ont été évalué
seulement une fois. Pour les autres facteurs, les études ont trouvé les mémes résultats mais pas
forcément pour les mémes troubles d’adaptation des adolescents. La cohérence externe des
résultats pouvait, de ce fait, étre difficilement évaluable.

Néanmoins aucun résultat discordant n’a été retrouvé dans notre revue de littérature.

Au total, la recherche des données n’a pas été réalisée de fagon méthodique car il n’y a pas eu
de double lecture mais I’extraction des données a été effectuée de manicre rigoureuse.
L’¢évaluation de la qualit¢ méthodologique des études sélectionnées n’a pas pu assurer la
pertinence et la force des résultats retrouvés.
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4. Perspectives

Le taux élevé de divorces et de séparations en France continue d’avoir des conséquences
négatives a court et long-terme sur la santé physique, mentale et scolaire des adolescents. Cela
représente un grave probleme de santé publique.

Suite a notre revue de littérature, les trois principaux facteurs influant la résilience des
adolescents, suite a une séparation parentale, sont les pratiques éducatives parentales efficaces,
la relation parent-adolescent de qualité, et le contrdle du conflit parental. Cette revue de
littérature nous a permis de comprendre ce que les parents peuvent faire et d’améliorer, par
conséquent, ce que les médecins généralistes, entre autres, peuvent leur offrir.

a. Plans de parentage

D’apres la psychologue clinicienne et spécialiste de 1I’enfant Pedro-Caroll J., des professionnels
du droit et de la santé mentale peuvent aider les parents a établir des plans de parentage détaillés
limitant les interactions entre les parents dans le cas ou les parents éprouvent de grandes
difficultés a partager leurs responsabilités parentales sans développer de conflits(65).

Les parents devraient obtenir tot, dans le processus de rupture, des informations essentielles
afin de les aider a comprendre les facteurs de risque et de résilience qui influeront sur leurs
enfants. Il est nécessaire qu’un systeme de support soit disponible dans chaque communauté
pour offrir de I’éducation aux parents, présenter des méthodes alternatives de résolution des
conflits, et offrir des interventions de prévention aupres des parents et des enfants(63,65).

En effet, la recherche expose que les programmes d’intervention préventive offerts aux parents
et aux enfants au début du processus de séparation, ont des résultats positifs sur le plan de
I’adaptation sociale et affective, de I’investissement scolaire, et de la réduction de 1’anxiété et
des probléemes psychiques des enfants et des adolescents(63,65,66,78). Ils existent aux Etats-
Unis, des programmes d’intervention centrés sur I’enfant ou bien sur les parents. Le Children
of Divorce Intervention Program (CODIP)(79) possede des groupes de soutien et des séances
d’information qui aident les enfants en réduisant leur sentiment d’isolement, en clarifiant leurs
idées fausses et en leur apprenant comment mieux communiquer avec leur parents, résoudre les
problémes en travaillant sur des stratégies de coping(65,78). Le New Beginnings Program
(NBP)(67) offre aux parent des réponses a leur question concernant leur divorce, apporte des
conseils aux parents pour des pratiques éducatives parentales efficaces et aident les parents a
construire une relation plus forte avec leurs enfants. La recherche montre que, six ans apres la
participation des parents a un tel programme, la santé mentale de leurs enfants est meilleure
que celle des enfants dont les parents n’ont pas bénéficié d’une telle intervention(65,66).
Malheureusement, il n’existe pas encore en France, de programmes d’intervention préventive.
Selon les régions, des ateliers de coparentalit¢ se mettent en place grace a des médiateurs
familiaux formés. Mais souvent ces ateliers n’ont pas lieu a cause de contraintes
financieres(80).
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b. Le médecin généraliste face au divorce

Les médecins généralistes doivent prendre conscience de leur role dans le soutien et
I’accompagnement des adolescents de parents séparés ou divorcés. Ils peuvent soutenir et
conseiller les parents qui se séparent en les aidant a déterminer les facteurs de risque, a renforcer
les facteurs protecteurs, et a améliorer la capacité des adolescents a s’adapter aux changement
familiaux(63,65).

i. Le médecin généraliste, un interlocuteur de premiere ligne

Une étude qualitative de Belgique de 2006(81) portant sur le suivi par le médecin généraliste
des enfants de parents séparés, a montré deux approches principales trés divergentes des
médecins généralistes en cas de conflit parentaux :

- soit le médecin généraliste use de ses compétences pour comprendre le contexte et rétablir
certaines communications entre les parents. La motivation principale est ’enfant.

- soit le médecin généraliste décide de ne pas s’impliquer professionnellement dans ces
difficultés relationnelles. La motivation est d’éviter I’instrumentalisation avec en corollaire des
problémes d’ordre déontologique ou légal.

Les médecins généralistes peuvent prendre conscience de leurs atouts spécifiques pour
promouvoir la résilience des adolescents suite a un divorce.

En effet, ayant connaissance de la famille avant la séparation parentale, le médecin généraliste
dispose de ces €léments antérieurs pour faire une évaluation de la situation familiale d’ensemble
en ayant en téte I’ensemble des constituants de la famille (couples, enfants, fratrie, grands
parents...)(82).

De plus, le médecin généraliste, en tant que « médecin de famille », peut identifier la souffrance
et les troubles d’adaptation des adolescents, par les regards croisés de tous les membres de la
famille.

Le médecin généraliste peut aussi évaluer les besoins de soins psychologiques spécifiques, tant
pour les enfants que pour les parents, et les orienter si nécessaire(82).

ii. Une approche centrée sur le patient

L’ approche du médecin généraliste peut €tre centrée sur les parents.
En effet, le médecin généraliste, surtout lorsqu’il est le médecin de famille, peut avoir un role
préventif : la culpabilité des parents étant au premier plan, il peut les aider en leur montrant que
ce n’est pas parce qu’il se séparent qu’ils deviennent de mauvais parents(82).
Il devra avoir une attitude bienveillante et empathique envers eux et devra étre impartial.
Le médecin généraliste peut proposer, avant, pendant ou apreés une séparation parentale, de
recevoir les deux parents en consultation, ensemble ou séparément, et leur donner les conseils
suivants :
Il peut inciter les parents & maintenir des pratiques éducatives efficaces. Il s’agit tout d’abord
que les parents rassurent leur enfant et le déculpabilise : « ce n’est pas de ta faute ». Ils doivent
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étre a méme de lui faire percevoir que leur séparation est un probléme les concernant, et non un
probléme que leur enfant cause ou peut résoudre(65).

Le médecin généraliste peut expliquer qu’il faut étre attentif aux signes verbaux et non-verbaux
signalant les émotions de leur enfant et soutenir I’adolescent vivant une période de transition
difficile(63,65). Ainsi, les parents peuvent majorer leur écoute et leur disponibilité.

Ensuite, les parents peuvent exercer une discipline cohérente et efficace en suivant des lignes
directrices claires et en donnant des limites bien établies(63,65).

Enfin, le médecin peut encourager les parents a maintenir une cohésion parentale pour
I’éducation de leur enfant.

De plus, la relation entre 1’adolescent et ses parents doit €tre de qualité. Ce qui implique de
maintenir un contact fréquent et une relation de qualité¢ entre le parent n’habitant plus le
domicile de I’enfant et celui-ci.

Le médecin généraliste peut aussi conseiller aux parents de communiquer fréquemment avec
leur enfant de maniére ouverte et positive, d’étre a 1’écoute des émotions de leur enfant et de
lui répondre avec empathie, et enfin d’avoir un minimum de conflits avec leur enfant(63,65).

Le médecin généraliste peut recommander aux parents de gérer les conflits. En effet, il s’agit
de controler les conflits verbaux et physiques et de se respecter 1’un et I’autre en présence de
leur enfant. Egalement, il faut €tre capable d’établir et de respecter un horaire de rencontre pour
parler des enfants et d’autres questions pertinentes au divorce, et ne pas utiliser leur enfant
comme messager ou informateur. En cas de conflit trop élevé, le médecin généraliste peut
préconiser aux parents d’exercer les fonctions parentales en parallele, et d’avoir des contacts
limités avec 1’autre parent(65).

Le médecin généraliste doit étre susceptible de conseiller aux parents d’éviter les changements.
Dans la mesure du possible, il faut éviter les changements d’école et essayer de tout faire pour
que leur enfant garde le contact avec ses amis.

L’ approche du médecin généraliste peut €tre centrée sur 1’adolescent.

Le médecin généraliste doit étre en mesure d’écouter la plainte de I’adolescent et de s’adresser
directement a lui(81). Lorsque c’est approprié, il peut lui proposer de le voir seul (3). Il doit
assurer la confidentialit¢ de la consultation et poser les bonnes questions sans porter de
jugement(3,83). Aussi, il doit étre capable d’avoir une €coute attentive et une attitude
empathique et bienveillante. Le médecin généraliste peut établir une relation de confiance avec
I’adolescent(3) et le soutenir psychologiquement de maniere ponctuelle ou sur le long terme,
quel que soit le contexte relationnel(81). Le but étant que le médecin généraliste arrive a
construire une alliance thérapeutique avec I’adolescent(5).

Le médecin généraliste peut prendre en charge précocement des troubles psychologiques de
I'adolescent, en cherchant les facteurs de risque, et en proposant un soutien adapté devant tout
signe de souffrance psychologique chez l'adolescent.
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iii. La continuité des soins, le suivi, et la coordination des soins autour du patient

En cas de conflit ¢leveé, le médecin généraliste ne doit pas hésiter a adresser les parents et
I’adolescent vers un médiateur familial. Les parents faisant appel a la médiation sont souvent
plus a méme d’étre des coparents, de résoudre des conflits, et de demeurer investis(63).

En cas de détresse psychologique importante des parents et de leur enfant, le médecin
généraliste peut les orienter vers un psychologue, un psychiatre ou les adresser dans un centre
médico-psychologique (CMP).

En cas d’important trouble d’adaptation chez 1’adolescent, le médecin généraliste peut lui
conseiller de se rendre dans une « maison des adolescent » (MDA) de son département.
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5. Prochaines recherches

Les études longitudinales pourraient étre privilégiées. En effet les études transversales donnent
des résultats sur le comportement des parents divorcés, et des enfants pris a un instant donné.
Elles ne refleétent pas I’interaction dynamique des facteurs de risque et de protection qui influent
sur I’adaptation des enfants au fil du temps(62). La plupart des études longitudinales incluent
les variables de la pré-séparation et du post-divorce servant a dénouer les effets de
I'environnement familial en pré-séparation, de l'adaptation de I'enfant et des effets du
divorce(6).

La seconde génération d'études pourrait porter sur une large population avec un échantillon
national représentatif(6). En effet, le divorce est fréquent partout dans le monde. Les origines
ethniques, les religions, les cultures, les traditions, les statuts socio-€conomiques sont différents
d’un pays a un autre et parfois méme d’une région a une autre dans un méme pays, ce qui en
complexifie les études.

Les chercheurs pourraient utiliser des mesures auto-rapportées pour les troubles internalisés des
adolescents, car ce sont des mesures subjectives. Ils devraient également utiliser des
instruments de mesures standardisés et validés avec plusieurs informateurs, tels que des
psychologues et des sociologues(62). Ces derniers étant des évaluateurs qualifiés et compétents
pour évaluer les différents troubles psychologiques des adolescents.

La relation entre les adolescents et leur mere ayant leur garde a été systématiquement étudiée.
Les prochaines recherches pourraient porter sur la relation entre les adolescents et le pere ayant
leur garde(62).

Les prochaines études pourraient porter sur des familles divorcées depuis plus d’un an. En effet,
I’auteur Tschann a montré qu’au stade précoce du divorce, moins d'un an de séparation, nous
ne pouvions pas encore observer de problémes de comportement liés au divorce, chez les
adolescents(33).

Les futures recherches pourraient étre axées sur 1’élaboration d’une grille d’évaluation de

facteurs pour les médecins généralistes, leur permettant d’identifier les adolescents a risque,
suite a une séparation parentale ou un divorce.
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V. CONCLUSION

En France, le nombre de couples avec enfant qui se séparent ou divorcent demeure important,
ce qui souléve des inquiétudes concernant les conséquences négatives a long terme sur
I’adaptation et le bien-€tre des adolescents et des futurs adultes.

De nombreux facteurs de risque ou de protection sont associés a la vulnérabilité ou a la
résilience des adolescents suite a un divorce ou une séparation parentale.

L’objectif principal de cette revue de littérature était de recenser tous ces facteurs qui favorisent
ou non la résilience des adolescents de parents divorcés

Notre revue de littérature a mis en évidence des facteurs personnels, familiaux et extra-
familiaux. Les trois facteurs recensés les plus étudiés étaient le conflit parental, les pratiques
¢ducatives parentales et la relation entre les adolescents et leurs parents.

Ce sont des facteurs qui peuvent-étre potentiellement contrdlés par les parents. Les parents
peuvent minorer les effets déléteres de leur séparation sur leurs enfants en apprenant a gérer
leurs conflits, en exercant leurs pratiques parentales efficacement, et en renforcant les relations
avec leurs enfants.

Face au divorce, pour le médecin généraliste, sa connaissance des facteurs de résilience au cours
de la séparation parentale, peut orienter favorablement la prise en charge thérapeutique et la
prévention des troubles d’adaptation chez les adolescents de parents divorcés.

Déterminer les facteurs de protection, permet aux médecins généralistes d'informer les parents
ou de leur indiquer la démarche a entreprendre : promouvoir le maintien de pratiques éducatives
parentales efficaces, la gestion du conflit parental, et la qualité de la relation avec leur enfant.
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VI. LISTE DES ABREVIATIONS

BDSP : Banque de Données de Santé Publique

CBCL : Child Behavior Check List

CODIP : Children of Divorce Intervention Program

HAS : Haute Autorité de Santé

IAO : impossible a obtenir

NBP : New Beginnings Program

PRISMA : Preferred Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analysis
SSE : statut socio-économique

STROBE : Strenghtening the Reporting of Observational Studies in Epidemiology

SUDOC : Systeme Universitaire de DOCumentation
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VIII. ANNEXES

ANNEXE 1 : Analyse de la littérature et extraction des données

L’analyse des articles recueillis dans cette revue nous a permis de relever de nombreux facteurs
de risque et facteurs protecteurs des troubles d’adaptation des adolescents suite a un divorce.
Nous les avons classés, ensuite, en trois grands groupes.

1. Les facteurs individuels
Croyances a propos du divorce

L’¢tude chinoise de Shin et al(31) a mis en évidence qu'une absence de culpabilité et de peur
d’étre abandonné, dans les suites d’un divorce, était reliée négativement aux troubles
internalisés et externalisés des adolescents.

Tempérament

Deux études transversales et une étude longitudinale ont conclu a un lien entre le tempérament
et les troubles d’adaptation des adolescents suite a un divorce.

L’¢tude longitudinale néerlandaise de Sentse et al(23) a trouvé qu’avoir une capacité élevée a
réguler son comportement et son attention €tait associée négativement aux troubles externalisés
des adolescents, suite a un divorce. Cette étude a démontré également qu’avoir un sentiment
désagréable et inquiétant lié¢ a I’anticipation d’un stress était relié¢ positivement aux troubles
internalisés des adolescents, suite a un divorce.

L’¢tude australienne de Ruschena et al(26) a conclu qu’avoir un tempérament difficile dans son
enfance, était relié positivement aux troubles internalisés et externalisés des adolescents, suite
aun divorce. Celle- ci a montré aussi qu’avoir le tempérament de ne pas approcher de nouvelles
choses et de nouvelles personnes avec enthousiasme était reli€ positivement aux troubles
internalisés et qu’avoir le tempérament d’abandonner toute tache lorsque celle-ci devient
difficile était relié positivement aux troubles externalisés des adolescents, suite a un divorce.
L’¢tude de Tschann et al(33) a montré qu’un antécédent de tempérament de nourrisson difficile
chez les adolescents était indirectement reli¢ négativement aux troubles externalisés et
internalisés et positivement a 1’adaptation socio-émotionnelle de ces adolescent, par une
relation empathique et chaleureuse entre les adolescents et leur pere, suite a un divorce.

Personnalité
L’¢tude de Kurdek et al(52) a mis en évidence qu’avoir un locus de controle interne et un bon

raisonnement interpersonnel pour les adolescents, étaient reliés positivement a I’adaptation au
divorce de ces adolescents.
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QI

L’¢tude de Weaver et al(25) a mis en évidence qu’un haut score de QI était reli¢ négativement
aux troubles internalisés et externalisés des adolescents, suite a un divorce.

Coping

L’¢tude de Farber et al(56) a mis en évidence que les adolescents ayant tendance a utiliser plus
fréquemment les stratégies de coping d’auto-blame, de déni, de chercher une aide, de soutien,
de déplacement de 1’affect ont plus de troubles internalisés, suite a un divorce

Estime de soi

L’¢tude chinoise de Shin et al(31) a montré qu’une bonne estime de soi était reliée négativement
aux troubles internalisés et externalisés chez 1’adolescent suite a un divorce.

2. Les facteurs familiaux

Etat psychologique parental

L’¢tude de Roustit et al(28) a montré que la détresse psychologique parentale était associée
positivement a des troubles internalisés et externalisés des adolescents, suite a un divorce.

L’¢tude danoise de Mednick et al(37) a mis en évidence que I’inadaptation maternelle était
associée négativement aux compétences scolaires des adolescents résidant chez leur mere, dans
les suites d’un divorce.

L’¢tude de Forehand et al de 1990(54) a conclu que I’adaptation des deux parents était reli¢e
positivement a une bonne adaptation de leurs enfants adolescents, apres leur divorce.

Quatre ¢tudes américaines ont montré que la dépression maternelle serait un facteur de risque
des troubles de 1’adaptation des adolescents résidant avec leur mere suite a un divorce :
L’¢tude de Forehand et al de 1991(35), ainsi que 1’é¢tude de Simons et al(45) ont trouvé une
association entre la dépression maternelle et les troubles externalisés, mais seulement chez les
garcons dans I’étude de Simons et al.

Ces deux mémes études ont également évoqué un lien entre la dépression maternelle et les
troubles internalisés. L’étude Silitsky(41) a démontré ce méme lien mais en évoquant cette fois-
ci, la dépression parentale.

L’¢tude de Forehand et al de 1991(35) a mis en évidence que la dépression maternelle cumulée
a un divorce entrainerait une diminution des résultats scolaires des adolescents.

Et enfin, I’étude de Demo et al(42) a montré que la dépression maternelle était reli¢e
négativement au bien-Etre des adolescent, suite a un divorce.
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L’¢tude transversale de Wolchick et al(34) a conclu que 1’acceptation maternelle du divorce
serait un facteur protecteur des effets négatifs du divorce sur les troubles internalisés et
externalisé€s des adolescents résidant avec leur mere.

Education

Trois études américaine des années 90, deux transversales, et une longitudinale, dont deux du
méme auteur, ont conclu qu’une pratique éducative parentale de qualité étaient un facteur
protecteur des troubles d’adaptation des adolescents au divorce :

L’¢tude transversale de Simons et al(45) a montré qu’une pratique éducative maternelle de
qualité était associée négativement aux troubles internalisés et externalisés des adolescents
résidant chez leur mere, suite a un divorce. Elle a évoqué, aussi, qu’une pratique éducative
paternelle de qualité était reliée négativement aux troubles externalisés, mais seulement chez
les garcons.

L’¢tude longitudinale de Simons et al(27) a retrouvé qu’une pratique éducative maternelle de
qualité était associée négativement aux troubles externalisés et internalisés chez les adolescents
de sexe masculin, 3 a 5 ans apres le divorce et seulement aux troubles externalisés chez les
adolescentes. Elle a démontré également qu’une pratique €ducative paternelle de qualité était
reliée négativement aux troubles externalisés chez les adolescents (filles et gargons), résidant
chez leur mere, 3 a 5 ans apres le divorce parental.

Une autre étude transversale de Forehand et al(54) a mis en évidence qu’une pratique éducative
maternelle de qualité était reliée positivement au bon fonctionnement (compétences cognitive
et sociale, troubles externalisés et internalisés) des adolescents.

* Discipline maternelle
L’¢tude transversale de Wolchick et al(34) a conclu, également, qu’une discipline cohérente
maternelle serait un facteur protecteur des effets négatifs du divorce sur les troubles internalisés
et externalisé€s des adolescents résidant avec leur mere.

e Surveillance parentale
L’¢tude transversale de Rodgers et al(32) a retrouvé que le manque de surveillance parentale
¢tait reli¢ positivement aux troubles externalisés chez les adolescents de familles
monoparentales divorcées.

* Surprotection parentale
L’¢tude transversale de Neher et al(40) a mis en évidence que la surprotection parentale était
reliée positivement aux troubles externalisés des adolescents, suite a un divorce.

e Attention parentale
L’¢tude de Weaver et al(25) a montré que I’attention maternelle avant le divorce parental était
relié négativement aux troubles internalisés et externalisés des adolescents apres le divorce.
L’¢tude de King et al(36) a trouvé les mémes résultats mais pour I’attention paternelle.
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* Soutien parental

Une étude transversale canadienne(28) a évoqué que le manque de soutien maternel était
associé positivement a des troubles externalisés, et a I’usage de drogue chez les adolescents de
familles séparées. Cette méme €tude a montré les mémes résultats concernant le soutien
paternel avec en plus un effet positif sur les troubles internalisés et la consommation fréquente
d’alcool

L’¢tude de Rodgers et al(32), a également montré qu’un manque de soutien parental était relié
positivement aux troubles internalisés chez les adolescents de familles monoparentales
divorcées. L étude de Neher et al(40), plus ancienne, a retrouvé aussi que le soutien parental
¢tait reli¢ négativement a 1’usage de drogue

* Cohésion parentale
Une ¢étude transversale chinoise(30) a montré qu’une cohésion parentale dans 1’éducation était
reliée négativement aux troubles externalisés des adolescents, suite a un divorce.

Relation parent-adolescent

L’¢tude de Forehand et al de 1991(35) a mis en évidence qu’une mauvaise relation entre les
adolescents et leur mere est liée négativement aux résultats scolaires des adolescents, apres un
divorce récent. Elle a aussi montré qu’une mauvaise relation entre les adolescents et leur pere
était reliée positivement aux troubles internalisés et externalisés des adolescents. Une autre
¢tude de Forehand et al de 1987(51) a également montré qu’une mauvaise relation d’un
adolescent avec ses deux parents était relié négativement aux compétences sociales et
cognitives, aux résultats scolaires et positivement aux troubles externalisés et internalisés des
adolescents de parents récemment divorcés. L’étude de Wierson et al(48) a conclu a la relation
inverse, pour les gar¢ons seulement, c’est a dire qu’une bonne relation entre les adolescents et
leurs parents les protégerait contre les effets négatifs du divorce, tels que les troubles
externalis€s et internalisés et les compétences sociales et cognitives.

Deux autres études sont allées dans le méme sens. L’¢tude de King et al(36) a montré qu’une
relation proche entre les adolescents et leur mére était reliée négativement aux troubles
internalisés et externalisés, positivement aux résultats scolaires, mais négativement aux
problémes de comportement a 1’école des adolescents, dans les suites d’un divorce. Elle a
retrouvé les mémes résultats concernant la relation entre un pere et son enfant, hormis le lien
avec les troubles du comportement a 1’école.

L’¢étude américaine de Tschann et al(33) a retrouvé qu’une relation distante ou une relation
empathique et chaleureuse entre les adolescents et leur pere était reliée respectivement
négativement et positivement a I’adaptation émotionnelle des adolescents, suite au divorce. Elle
a retrouvé la méme chose concernant la relation entre les adolescents et leur mere. Cette ¢tude
a mis en évidence également qu’une relation empathique et chaleureuse entre les adolescents
et leur pere et une relation adaptée avec leur mere étaient liées négativement aux troubles
internalisés et externalisés des adolescents.

Les mémes principaux auteurs de cette étude ont publié trois années plus tard une étude
longitudinale(24). Celle-ci a retrouvé qu’une relation chaleureuse et adaptée entre les
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adolescents et leur mere €tait reliée négativement aux troubles d’adaptation émotionnelle et aux
troubles internalisés et externalisés des adolescents, deux ans aprés un divorce.

L’¢étude de Booth et al(44) a mis en évidence qu’une relation proche entre les adolescents et
leur pere n’ayant pas leur garde était reliée a une plus forte augmentation de leur estime d’eux
méme, et une plus forte diminution des troubles internalisés et externalisés des adolescents que
chez ceux résidant avec leur pére et avec qui ils ne sont pas proches.

L’¢tude de Thomas et al(39) n’a retrouvé qu’un seul résultat significatif : une relation
conflictuelle entre les adolescents et leur peére n’ayant pas leur garde était relié positivement
aux troubles externalisés des adolescents, suite a un divorce.

L’¢tude de Brody et al(50) a montré qu’une mauvaise relation entre les adolescents et leur pere
¢tait reliée positivement aux troubles internalisés des adolescents, suite a un divorce.

L’¢tude de Lansford et al(43) a conclu qu’une relation chaleureuse entre les adolescents et leurs
parents divorcés était reliée négativement aux troubles internalisés et externalisés des
adolescents, ainsi qu’aux problémes avec leurs amis.

L’¢tude de Demo et al(42) a étudié¢ également la relation mere-adolescent. En effet, elle a mis
en évidence, qu’un désaccord entre les adolescents et leur mere, était reli¢ négativement a
I’adaptation socio-émotionnelle, aux résultats scolaires et au bien-Etre des adolescents, apres
un divorce. Elle a évoqué également qu’une agressivité de la mere envers son enfant était lice
négativement a 1’adaptation socio-émotionnelle de celui-ci, apres un divorce.

L’¢tude longitudinale de Vidéon(22) a mis en évidence qu’une bonne relation entre une mere
et sa fille adolescente, avant la séparation parentale, était reliée négativement aux troubles
externalis€s et internalisés chez les adolescente, apres la séparation. La méme chose avait été
retrouvée pour les adolescents gargons mais seulement concernant les troubles internalisés.
Cette ¢tude a aussi démontré qu’une bonne relation entre une mére et sa fille avant la séparation,
et une résidence chez le pere apres la séparation, étaient reliées positivement aux troubles
externalisés des adolescentes apres la séparation, et inversement, une mauvaise relation entre
une mere et sa fille avant la séparation et une résidence chez le pére apres la séparation étaient
reliées négativement aux troubles externalisés des adolescents apres la séparation. Les auteurs
ont retrouvé le méme résultat avec la relation pére-fils.

L’¢tude longitudinale de Coley et al(20) a mis en évidence qu’une relation de confiance entre
les adolescents et leur pére n’ayant pas leur garde, était reliée positivement a I’implication du
pére dans la vie de I’adolescent, qui elle méme serait reliée négativement aux troubles
externalisés des adolescents 1’année suivante.

Contact avec le parent n’ayant pas la garde

Quatre études ont mis en évidence qu’un contact fréquent et prolongé dans le temps, entre les
adolescents et le parent n’ayant pas leur garde, serait un facteur protecteur des troubles de
I’adaptation des adolescents suite a un divorce.

L’¢tude transversale d’ Amato et al(46) a montré, mais seulement chez les adolescents de sexe
masculin, qu’un contact fréquent avec leur parent n’ayant pas leur garde était relié
négativement aux troubles externalisés. Cette ¢tude a également trouvé qu’un contact fréquent
entre le parent n’ayant pas la garde et I’adolescent de sexe masculin, associ¢ a un conflit
parental élevée, était relié positivement aux troubles externalisés.
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L’¢étude de Tschann et al(33) a évoqué que le contact fréquent et prolongé avec le parent n’ayant
pas la garde était 1i€¢ a une bonne adaptation émotionnelle chez les adolescents.

L’¢tude de Silitsky(41) a trouvé que le contact entre les adolescents et leur parent n’ayant pas
leur garde était relié positivement aux compétences sociales chez les adolescents, suite a un
divorce.

Une ¢étude longitudinale norvégienne(21) a conclu que I’absence paternelle, suite a un divorce,
est reliée négativement au bien-Etre et positivement aux troubles internalisés des adolescents.

Conflit parental

Douze études ont mis en €vidence que le conflit parental serait un facteur de risque de
I’adaptation des adolescents suite a un divorce.

L’¢tude de Kurdek et al(53) a trouvé qu’un conflit parental, suite a un divorce, était reli¢
positivement aux troubles d’adaptation des adolescents.

L’¢étude canadienne de Roustit et al(28) a montré qu’un conflit parental violent était associé
significativement et positivement a des troubles internalisés chez les adolescents de famille
séparées. L étude de Silitsky(41) a trouvé que la perception d’un parent comme physiquement
violent était reliée négativement aux compétences sociales, et positivement aux troubles
internalisés et externalisés des adolescents, suite a un divorce

L’¢tude de Long et al(55) a conclu que les adolescents en présence d’un important conflit
parental, avant et apres le divorce, avaient significativement de moins bons résultats scolaires,
et plus de troubles internalisés que les adolescents étant en présence d’un important conflit
parental, mais seulement avant le divorce. L’étude de Simons et al(45) a montré que le conflit
parental avant un divorce était relié positivement a des troubles internalisés chez les
adolescents, mais seulement les garcons.

L’¢tude de Forehand et al de 1991(35) a trouvé, que I’accumulation du divorce et d’un conflit
parental, entrainait significativement une augmentation des troubles internalisés et externalisés
et une diminution des résultats scolaires chez les adolescents.

L’¢tude de Lansford et al(43) a retrouvé €galement mais seulement chez les gargons que le
conflit parental persistant aprés un divorce était relié positivement aux troubles internalisés,
externalisés et aux problémes amicaux chez les adolescents. Chez les filles, cette étude n’a pas
trouvé de lien direct, entre les troubles d’adaptation des adolescentes, et le conflit parental, mais
seulement un lien indirect, par la détérioration de la relation chaleureuse entre les adolescentes
et leurs parents. L’étude longitudinale de Kline et al(24) a conclu pareillement que le conflit
parental apres un divorce était relié positivement aux troubles internalisé€s et externalisés des
adolescents, mais aussi pour les filles adolescentes cette fois-ci. Cette étude et 1’é¢tude de
Tschann et al(33) ont montré également que le conflit parental avant le divorce était
indirectement reli¢ négativement a I’adaptation socio-émotionnelle chez les adolescents, par la
détérioration d’une relation empathique, chaleureuse et la mise en place d’une relation distante
avec leur mere. L’étude de Kline et al(24) et de Tschann et al(33) a trouvé que le conflit parental
avant le divorce était indirectement relié positivement a des troubles externalisés et internalisés
des adolescents aprés un divorce, par la détérioration d’une relation adaptée avec leur mere,
apres le divorce. L’étude de Simons et al(45) a, quant a elle, retrouvé que le conflit parental
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persistant apres un divorce, était relié positivement aux troubles externalisés des adolescentes
seulement.

L’¢tude de Brody et al(50) et I’étude de Farber et al(56) a aussi retrouvé que le conflit parental
apres un divorce était relié positivement aux troubles internalisés chez les adolescents.
L’¢tude de Demo et al(42) a montré qu’un conflit parental, aprés un divorce, était relié
négativement au bien-étre chez les adolescents de parents divorcés.

L’¢étude de Tschann et al(33) a, elle aussi, mis en évidence que 1’implication des adolescents
dans le conflit parental aprés un divorce et leur utilisation comme support par leur pere était
relié positivement aux troubles internalisés et externalisés des adolescents.

L’¢tude de Buchanan et al(38) a mis en évidence qu’un niveau €levé de conflit parental associé
a une mauvaise communication parentale, apres un divorce, étaient reliés positivement aux
sentiments d’ « €tre tenaillé entre ses deux parents » des adolescents. Elle a également montré,
que ce sentiment ¢tait li€ positivement aux troubles internalisés et externalisés des adolescents
suite a un divorce.

L’¢étude de Tschann et al(33) et I’étude longitudinale de Kline et al(24) ont montré que le conflit
parental avant un divorce était relié¢ négativement a une relation chaleureuse et empathique, et
a une relation adaptée entre les adolescents et leur mere, suite a un divorce.

L’¢tude de Lansford et al(43) a aussi mis en évidence que le conflit parental, cette fois-ci apres
un divorce, était 11¢ négativement a une relation chaleureuse et empathique entre les adolescents
et leur mere. L ¢tude de Brody et al(50) a montré la méme chose, mais concernant la relation
entre les adolescentes et leur pere.

Environnement familial

* (Cohésion et entraide familiale
L’¢tude de Farber et al(56) a mis en évidence qu’un manque de cohésion familiale et une famille
aidante, suite a un divorce, augmenterait et diminuerait respectivement les troubles internalisés
chez les adolescents.
L’¢tude de kurdek et al(53) a montré qu’une bonne entente entre chaque membre de la famille,
suite a un divorce était liée négativement aux troubles d’adaptation et aux problémes scolaires
chez les adolescents.

* Adaptation familiale
L’¢étude de Silitsky(41) a trouvé qu’avoir une famille capable de s’adapter était relié
négativement aux troubles internalisés chez les adolescents, suite a un divorce.

* Avoir des fréres et sceurs
L’¢étude de Kurdek et al(53) a mis en évidence que ne pas avoir de fréres ni de sceurs était relié
positivement aux troubles d’adaptation des adolescents suite a un divorce.
L’¢tude longitudinale de Kine et al(24) a conclu qu’avoir des fréres et sceurs était relié
négativement aux troubles externalisés et internalisés des adolescents suite a un divorce.
L’¢tude de Kempton et al(49) a montré que les adolescents ayant des freéres et sceurs
manifestaient moins de troubles externalisés, suite a un divorce, que ceux n’en ayant pas.
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¢ Statut socio-économique

L’¢tude longitudinale de Weaver et al(25) a mis en évidence que vivre dans une famille aux
revenus ¢levés avant un divorce, était reli€é négativement aux troubles externalisés et
internalisés des adolescents, suite a un divorce. L’¢tude chinoise de Dong et al(30) a trouvé
aussi un lien négatif avec les troubles externalisés des adolescents. L.’étude de Kline et al(24) a
trouvé qu’un bon SSE était indirectement reli€¢ a une bonne adaptation socio-émotionnelle, par
une relation chaleureuse et adaptée entre les adolescents et leur mere, suite a un divorce.
L’¢tude de Tschann et al(33) a montré également que vivre dans une famille ayant de faibles
revenus avant et aprés le divorce, était relié positivement aux troubles externalisés et
internalisés des adolescents, suite a un divorce.

* Instabilité¢ de I’emploi maternel
L’¢tude danoise de Mednick et al(37) a mis en évidence qu’un emploi instable maternel était
1ié négativement aux compétences scolaires des adolescents résidant chez leur mére, suite a un
divorce.

* Garde partagée
Une étude suédoise de 2013(29) a conclu que les adolescents en garde partagée fumait moins
et avait moins d’alcoolisation aigiie que ceux qui €taient en famille monoparentale suite a un
divorce.

3. Les facteurs extra-familiaux
L’école

L’¢tude danoise de Mednick et al(37) a montré qu’un changement d’école, suite a un divorce,
¢tait associée négativement aux compétences scolaires des adolescents.

L’¢tude de Rodgers et al(32) a mis en évidence qu’une représentation positive de I’école chez
les adolescents était relié positivement aux troubles internalisé€s et externalisés des adolescents,
suite a un divorce.

Relations amicales

Une ¢étude turque(47) a montré que la solitude des adolescents, était reliée négativement a leur
résilience, dans les suites d’un divorce.

L’¢étude danoise de Mednick et al(37) a mis en évidence qu’avoir peu de relations amicales était
relié négativement aux compétences scolaires chez les adolescents, suite a un divorce.

Trois études américaines ont trouvé que la présence d’un soutien amical ou du voisinage était
relié négativement aux problémes scolaires(53), aux troubles internalisés(32), aux troubles
externalisés(41) et positivement aux compétences sociales(41), chez les adolescents, suite a un
divorce.
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Amis délinquants ou consommant de la drogue

L’¢tude de Ruschena et al(26) a mis en évidence qu’avoir des amis consommant de la drogue
ou délinquants était relié positivement aux troubles externalisés chez les adolescents, suite a un
divorce. L étude de Neher et al(40) a retrouvé également qu’avoir des amis consommant de la
drogue était relié positivement a des troubles externalisés mais aussi a la consommation de
drogue chez les adolescents suite a un divorce.

Evénements stressants
L’¢étude de Silitsky(41) a montré que vivre des évenements stressants en plus du divorce

parental, était relié¢ positivement aux troubles internalisés, externalisés et négativement aux
compétences sociales chez les adolescents.

64



ANNEXE 2 : Grille STROBE

I Dossier

M. Gedda

Traduction de dix lignes directrices pour les articles de recherche
[ B BN BN BN BN BN BN BN BN BN BN BN BN BN B OBE BN BE BB B EE

Tableau |. Traduction frangaise originale de la liste de contréle STROBE.

item N°Recommandation

Titre et résumé

Introduction
Contextafjustification
Objecth

Méthodes
Conception de I'étude
Contexte

Popuation

Variables

1

Sources de donnéesimesures &

Biais
Taille de I'étude
Variables quantitatives

Analyses statistiques

Résultats

Données descriptives

13*

14*

(a) Indiquer dans le titre ou dans le résumé le type d'étude réalisée en termes couramment utlisés
(b) Foumir dans le résumé une information synthétique et objective sur ce qui a &1é fait et ce qui a
até trouvé

Expliquer le contexte scientifique et la légitimité de I'étude en question
Citer les objectifs spécifiques, y compris toutes les hypothéses & priori

Présenter les éléments clés de la conception de 'étude en tout début de document

Décrire le contexte, les lieux et les dates pertinentes, y compris les périodes de recrutement,
d'exposition, de suivi et de recued de donndes

(a) Etude de coharte — Indiquer les critéres d'éligibilité, et les sources et méthodes de sélection
des sujets. Décrire les méthodes de suivi

Etude cas-témoin — Indiquer les critéres d'éligibilité, et les sourcas et méthodes pour identifier les
cas et sélectionner les témoins. Justifier le choix des cas et des témoins

Etude transversafe — Indiquer les critéres d'éligibilité et les sources et méthodes de sélection des
participants

(b} Etude de cohorte — Pour les études appariées, indiquer les critéres d'appariement et le nombre
de sujets exposés et non exposés

Etude cas-témoin — Pour les études appariées, indiquer les critéres d'appariement et le nombre de
témoins par cas

Définir clairement tous les critéres de résultats, les exposiions, les facteurs de prédiction, les
facteurs de confusion potentiels, et les facteurs d'influence. Indiquer les critéres diagnostiques, le
cas échéant

Pour chaque variable dintérét, indiquer les sources de données et les détails des méthodes
d'évaluation (mesures). Décrire la comparabilité des méthodes d'évaluation s'il y a plus d'un
groupe

Décrire toutes les mesuras prises pour éviter les sources potentielles de biais

Expliquer comment a été déterminé le nombre de sujets a inclure

Expliquer comment les variables quantitatives ont été traitées dans les analyses. Le cas échéant,
décrire quels regroupements ont été effectués et pourquoi

(a) Décrire toutes les analyses statistiques, y compris celles utiisées pour contrbler les facteurs
de confusion

(b} Décrire toutes les méthodes utiisées pour examiner les sous-groupes et les interactions

(c) Expliqguer comment les données manguantes ont été traitées

(d) Etude de cohorfe — Le cas échéant, expliquer comment les perdus de vue ont été traités
Etude cas-témoin — Le cas échéant, expliquer comment I'appariement des cas et des témoins a
été réalisé

Etude transversale — Le cas échéant, décrire les méthodes danalysa qui tiennent compte de la
stratégie d'échantilonnage

(e) Décrire toutes les analyses de sensibilité

(a) Rapporter le nombre dindividus & chaque étape de I'étude — par exemple : potentiellernent
éligibles, examinés pour |'éligibilité, confirmés éligibles, inclus dans I'étude, complétement suivis,
et analysés

(b} Indiquer les raisons de non-participation a chaque étape

(c) Envisager I'utilisation d'un diagramme de flux

(a} Indiquer les caractéristiques de la population étudiée (par exemple : démographiques,
cliniques, sociales) et les informations sur les expositions et les facteurs de confusion potentiels
(b} Indiquer le nombre de sujets inclus avec des données manquantes pour chaque variable
d'intérét

(c) Etude de cohorte — Résumer |a période de suivi (par exemple : nombre moyen et total)
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Tableau I. Traduction frangaise originale de la liste de contrdle STROBE (suite).

Item N*Recommandation

Données obienues 15* Etude de cohorte — Rapporter le nombre d'événements survenus ou les indicateurs mesurés au
cours du temps
Etude cas-témain — Reporter le nombre de sujets pour chague catégonie d'exposition, ou les
indicateurs du niveau d'exposition mesurés
Etude fransversale — Reporter le nombre d'événements survenus ou les indicateurs mesurés

Principaux résultats 16 (a) Indiquer les estimations non ajustées et, le cas échéant, les estimations aprés ajustemeant sur
les facteurs de confusion avec leur précision {par exemple : intervalle de confiance de 95 %).
Expiiciter quels facteurs de confusion ont &té pris en compte et pourquoi ils ont été inclus
(b) Indiquer les valeurs bormes des intervalles lorsque les vanables continues ont é1é catégorisées
(c} Selon les situations, traduire les estimations de risque relatif en risque absolu sur une période
de temps {cliniquement) interprétable

Autres analyses 17 Mentionner les autres analyses réalisées—par exemple : analyses de sous-groupes, recharche
dinteractions, et analyses de sensibilité

Discussion

Résultats clés 18  Résumer les principaux résultats en se référant aux objectifs de 'étude

Limitations 18 Discuter les limites de I'étude, en tenant compte des sources de biais potentiels ou d'imprécisions.
Discuter du sens et de Importance de tout biais potentiel

Interprétation 20  Donner une interprétation générale prudente des résultats compte tenu des objectifs, des limites
de I'étude, de la multiplicité des analyses, des résultats d'études similaires, et de tout autre
élément pertinent

« Généralisabilité » 21 Discuter la « généralisabilité » (validité externe) des résultats de |'Stude

Autre information

Financament 22 Indiguer la source de financement et le réle des financaurs pour I'étude rapportée, le cas échéant,

pour |'étude originale sur laquelle s'appuie I'article présenté
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ANNEXE 3 : Grille d’évaluation PRISMA

@& PRISMA 2009 Checklist

Section/topic # Checklist item :n“"p;";:"#
TITLE

Title 1 [ Identify the report as a systematic review, meta-analysis, or both.

ABSTRACT

Structured summary 2 | Provide a structured summary including, as applicable: background; objectives; data sources; study eligibility criteria,

participants, and interventions; study appraisal and synthesis methods; results; limitations; conclusions and

Protoco! and registration

implications of key findings; sy ic review regl 1 number.

INTRODUCTION

Raticnale 3 | Describe the rationale for the review in the context of what is already known.

Objectives 4 | Provide an explicit statement of guestions being addressed with reference to participants, interventions, comparisons,
outcomes, and study design (PICOS).

METHODS

Indimle if a review protecol exists, i'f”and v»}here it cén be d (e.g., Webv ddre ), and, if"availéble. providé

registration information including registration number.

Eligibility criteria

Information sources

Specify study characteristics (e.g., PICOS, length of follow-up) and report characteristics (e.g., years considered,
language, publication status) used as criteria for eligibility, giving rationale.

Describe all information sources (e.g., databases with dates of coverage, contact with study authors to identify
additional studies) in the search and date last searched.

Search 8 | Present full electronic search strategy for at least one database, including any limits used, such that it could be
repeated.
Study selection 9 | State the process for selecting studies (i.e., screening, eligibility, included in systematic review, and, if applicable,

inciuded in the meta-analysis).

Data collection process

10

Describe methed of data extraction from reports (e.g., piloted forms, independently, in duplicate) and any processes
for obtaining and confirming data from investigators.

Data items 11 | List and define all variables for which data were sought (e.g., PICOS, funding sources) and any assumptions and
simplifications made.

Risk of bias in individual 12 | Describe methods used for assessing risk of bias of individual studies (including specification of whether this was

studies done at the study or outcome level), and how this information is to be used in any data synthesis.

Summary measures 13 | State the principal summary measures (e.q., risk ratio, difference in means).

Synthesis of results 14 | Describe the methods of handling data and combining results of studies, if done, including measures of consistency
(e.q., I for each meta-analysis.

Risk of bias across studies 15 | Specify any assessment of risk of bias that may affect the cumulative evid (e.g., publication bias, selecti
reporting within studies).

Additional analyses 16 | Describe methods of additional analyses {e.g., sensitivity or subgroup analyses, meta-regression), if done, indicating
which were pre-specified.

RESULTS

Study selection 17 | Give numbers of studies screened, assessed for eligibility, and included in the review, with reasons for exclusions at
each stage, ideally with a flow diagram.

Study characteristics 18 | For each study, present characteristics for which data were extracted (e.g., study size, PICOS, follow-up period) and
provide the citations.

Risk of bias within stucies 19 | Present data on risk of bias of each study and, if available, any level nent (see item 12).

Results of individual studies 20 | For all outcomes considered (oenefits or harms), present, for each study: (a) simple summary data for each
intervention group (b) effect estimates and confidence intervals, ideally with a forest plot.

Synthesis of results 21 | Present results of each meta-analysis done, including confidence intervals and measures of consistency.

Risk of bias across studies 22 | Present results of any assessment of risk of bias across studies (see Item 15).

Additional analysis 23 | Give results of additional analyses, if done (e.g., sensitivity or subgroup analyses, meta-regression [see Item 16]).

DISCUSSION

Summary of evidence 24 | Summarize the main findings including the strength of evidence for each main outcome; consider their relevance to
key groups (e.g., healtncare providers, users, and policy makers).

Limitations 25 | Discuss limitations at study and cutcome level (e.g., risk of bias), and at review-leve! (e.g., incomplete retrieval of
identified research, reporting bias).

Conclusions 26 | Provide a general interpretation of the results in the of other evid: and imp s for future h

FUNDING

Funding 27 | Describe sources of funding for the systematic review and other support (e.g., supply of data); role of funders for the

systematic review.
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IX. RESUME

CONTEXTE : En France, le nombre de divorces et de séparations parentales est €levé. Cette
transition familiale vécue par les adolescents a comme conséquence des effets néfastes sur leur
adaptation. De nombreux facteurs de risque ou de protection sont associés a la vulnérabilité ou
a la résilience des adolescents suite a un divorce ou une séparation parentale.

OBJECTIF : Identifier les facteurs ayant permis ou non la résilience des adolescents de parents
divorcés ou séparés.

METHODES : Revue systématique de la littérature a partir des bases de données PsychInfo,
PubMed, Cochrane Library, Embase, BDSP et des références des articles recensés. Les articles
ont été sélectionnés par le titre et le résumé.

RESULTATS : 37 articles (8 études longitudinales et 29 études transversales) ont été inclus
55 facteurs de risque et facteurs protecteurs, des troubles d’adaptation des adolescents de
parents divorcés ou sé€parés, ont été identifiés.

CONCLUSION : Les trois principaux facteurs influant la résilience des adolescents suite a
une séparation ou un divorce parental sont les pratiques éducatives parentales, la relation entre
les adolescents et leurs parents, et le conflit parental.

MOTS CLES : divorce, séparation, adolescent, résilience, facteur de risque, facteur protecteur.
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SERMENT

N7 .5 N\7 5 \7
ﬁ§$ﬁ§$‘ﬁ§

En présence des Maitres de cette école, de mes chers condisciples et
devant l'effigie d'Hippocrate, je promets et je jure d'étre fidele aux lois de
I'honneur et de la probité dans I'exercice de la médecine. Je donnerai mes
soins gratuits a l'indigent et n'exigerai jamais un salaire au-dessus de mon
travail. Admis dans l'intérieur des maisons mes yeux ne verront pas ce qui s'y
passe ; ma langue taira les secrets qui me seront confiés, et mon état ne
servira pas a corrompre les meeurs ni a favoriser le crime. Respectueux et
reconnaissant envers mes Maitres, je rendrai a leurs enfants l'instruction que
j'ai recue de leurs peres.

Que les hommes m'accordent leur estime si je suis fidele a mes

promesses ! Que je sois couvert d'opprobre et mépris€¢ de mes confreres si 'y
manque !

N7 5 N7 5 \7
ﬁ“{t}ﬁﬁq}ﬁ“
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RESUME

CONTEXTE : En France, le nombre de divorces et de séparations parentales est
élevé. Cette transition familiale vécue par les adolescents a comme conséquence des
effets néfastes sur leur adaptation. De nombreux facteurs de risque ou de protection
sont associés a la vulnérabilité ou a la résilience des adolescents suite a un divorce
ou une séparation parentale.

OBJECTIF : Identifier les facteurs ayant permis ou non la résilience des adolescents
de parents divorcés ou séparés.

METHODES : Revue systématique de la littérature & partir des bases de données
Psychinfo, PubMed, Cochrane Library, Embase, BDSP et des références des articles
recensés. Les articles ont été sélectionnés par le titre et le résumé.

RESULTATS : 37 articles (8 études longitudinales et 29 études transversales) ont été
inclus

55 facteurs de risque et facteurs protecteurs, des troubles d’adaptation des
adolescents de parents divorcés ou séparés, ont été identifiés.

CONCLUSION : Les trois principaux facteurs influant la résilience des adolescents
suite a une séparation ou un divorce parental sont les pratiques éducatives parentales,
la relation entre les adolescents et leurs parents, et le conflit parental.

MOTS CLES : divorce, séparation, adolescent, résilience, facteur de risque, facteur
protecteur.



