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Résumé

Depuis ces derniéres années, 1’utilisation des jeux vidéo apparait comme 1’un des
loisirs préférés des enfants et des adolescents. Cependant, les études portant sur 1’addiction
aux jeux vidéo sont encore peu nombreuses. Afin d’évaluer les difficultés induites par une
« consommation » excessive des jeux vidéo, I’équipe du Dr Tejeiro a développé un
autoquestionnaire : le questionnaire des problémes associés aux jeux vidéo (Problem Video
Game Playing Scale, Tejeiro, 2002). Nous avons traduit ce questionnaire avec 1’accord de
I’auteur et effectué, ensuite, une « back-translation ».

Population — Cinquante enfants (21 enfants témoins et 29 enfants présentant un
trouble déficit de I’attention avec hyperactivité [TDA/H]) ont participé a cette étude. Ils ont
tous été évalués sur leur consommation de jeux vidéo (Echelle PVP), ainsi que sur leurs
niveaux de symptomatologie externalisée (Echelle de Conners et Child Behavior Checklist).

Résultats — Aucun des enfants témoins n’a répondu affirmativement a plus de quatre
questions, tandis que dix enfants hyperactifs parmi les 29 ont répondu de fagon affirmative
(p=10.02). Au vu des résultats obtenus au questionnaire PVP, nous avons distingué¢ deux

sous-groupes parmi la population d’enfants hyperactifs : les enfants ayant un score supérieur
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ou égal a cinq (N =10, groupe 1), et ceux ayant un score inférieur a cinq. Les sujets du
groupe 1 présentaient un index d’hyperactivité a 1I’échelle de Conners supérieur (p = 0.02), et
obtenaient a la Child Behavior Checklist des scores supérieurs sur les dimensions
comportements délinquants (p =0.03), comportements agressifs (p=0.02), et troubles
externalisés (p = 0.01).

Conclusion — Les enfants hyperactifs présentent davantage de problémes associ€s aux
jeux vidéo. Les enfants obtenant un score élevé a I’échelle PVP apparaissent avec un profil
clinique comportemental particulier. Cet outil apparait utile, pour le clinicien, dans la
description des comportements des enfants et des adolescents face aux jeux vidéo. Aussi, il
est nécessaire d’utiliser ce questionnaire, dans sa version frangaise, sur des populations plus

importantes.

Mots clés : Addiction ; Enfants ; Hyperactivité ; Jeux vidéo ; Trouble déficit de 1’attention

Abstract

During recent decades, videogame playing has become one of the main leisure
activities in children and adolescents. However, studies on video game addiction are still very
few. In order to evaluate the difficulties induced by an excessive “consumption” of video
games, the team of Dr. Tejeiro developed a self-rating questionnaire: the Problem Videogame
Playing questionnaire (PVP, Tejeiro, 2002). We translated this questionnaire with the
agreement of the author and carried out, then, a “back-translation”.

Population — The sample consisted of 50 children (29 children with an Attention
Deficit Hyperactivity Disorder [ADHD] and 21 controls). All subjects were evaluated on their
consumption of video games (PVP scale) and on their levels of externalized symptomatology
by the Conners Parent rating scale and the Child Behavior Checklist (CBCL).

Results — None the controls scored above four on the PVP scale whereas 10
hyperactive children among the 29 answered affirmatively to five or more questions (p=0.02).
We focused on PVP scores, and we distinguished two sub-groups among the hyperactive
population: children having a score equal to or higher than 5 (N=10, group 1) and those
having a score lower than 5 (group 2). The subjects of group 1 presented a higher index of
hyperactivity on the Conners Parents rating scale than group 2 (p=0.02); and obtained higher
scores on the Child Behavior Checklist, on the delinquent subscale (p=0.03), the aggressive
subscale (p=0.02) and on externalizing problems (p=0.01).
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Conclusion — The hyperactive children present more problems associated with video
games. Children with high PVP scores appear with a particular behavioral clinical profile.
This tool appears useful, for the clinician, in the description of the behaviours of children and
teenagers towards video games. Also, it is necessary to use this questionnaire, in its French

version, on larger populations.

Keywords: Addiction; Attention deficit hyperactivity disorder; Children; Video game

1. Introduction

Depuis ces derniéres années, 1’utilisation des jeux vidéo apparait comme 1’un des
loisirs préférés des enfants et des adolescents. Cependant, méme si les études portant sur ce
sujet sont de plus en plus nombreuses, il n’existe pas encore de critéres diagnostiques validés
de I’addiction aux jeux vidéo. En ce sens, il parait utile de développer des outils afin de mieux
évaluer les comportements face aux jeux vidéo. Tejeiro Salguero et al. ont proposé un
questionnaire permettant de mesurer les problémes associés aux jeux vidéo : Problem Video
game Playing Scale (PVP Scale) [9,10]. Cet autoquestionnaire a neuf items a été ¢laboré a
partir des critéres diagnostiques DSM-IV de la dépendance aux substances, et ceux du jeu
pathologique (annexe 1). Dans leur étude princeps sur 223 adolescents, les auteurs ont
retrouve des corrélations significativement positives entre un score €levé a 1’échelle PVP et la
fréquence de jeu, la durée moyenne de jeu et la durée maximale de jeu [10]. Ces auteurs ont
également élaboré un second questionnaire a trois items permettant d’apprécier la perception
qu’a I’enfant de sa relation aux jeux vidéo (annexe 2). Les auteurs trouvaient que les sujets
ayant des scores ¢levés a I’échelle PVP étaient plus nombreux a répondre affirmativement a
ces questions.

Le trouble déficit de 1’attention/hyperactivité (TDA/H) est un trouble fréquent chez
I’enfant d’age scolaire. Il est maintenant reconnu que la présence d’un TDA/H est un facteur
de risque d’abus de substances [11]. Certaines études soulévent la question d’une
vulnérabilité chez les sujets TDA/H au jeu pathologique [2], ou a développer une addiction
aux jeux vidéo [8,12,13].

L’objectif de cette étude exploratoire est 1’utilisation du questionnaire PVP et du
questionnaire de perception de probléme de Teijero en frangais dans une population témoins

et une population de sujets TDA/H. Aussi, nous avons effectué une traduction avec une
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« back-translation » de ces deux outils, avec I’accord des auteurs. Nous formulons
I’hypothése que les sujets TDA/H auront des scores plus élevés a ces questionnaires que les

sujets témoins.
2. Sujets et méthodes
2.1. Sujets

L’échantillon est constitué de 50 enfants agés de six a seize ans jouant aux jeux vidéo.
La population contréle a été recrutée en population générale. Les sujets TDA/H ont été
recrutés dans le Pole Universitaire de Psychiatrie pour enfants et adolescents (Bordeaux).
2.2. Méthodes : procédure d’évaluation

Le diagnostic de TDA/H, selon les critéres du DSM-IV, était posé par un psychiatre.
Nous avons recueilli I’index d’hyperactivité (questionnaire de Conners, version parents) [4].
L’ensemble des parents de notre population ont complété le questionnaire de comportements
pour les enfants (Child Behaviour Check List: CBCL) [1]. Les enfants ont rempli le

questionnaire des problémes associés aux jeux vidéo (PVP) et le questionnaire de perception

des problémes. Les consentements écrits des parents et des enfants ont été obtenus.
2.3. Analyses statistiques

Les variables qualitatives ont été comparées a 1’aide d’un test de chi 2 (ou un test de
probabilité exacte de Fisher). Les variables quantitatives ont été comparées a 1’aide du test t
de Student, ou a I’aide d’un test de U de Mann-Whitney. Pour tous les tests, nous avons pris
comme seuil de significativité p : < 0.05.
3. Résultats

3.1. Description de la population

L’échantillon est constitué de 50 sujets : 29 sujets TDA/H et 21 sujets contrdles. La

moyenne d’age et le sex-ratio ne différent pas entre les deux groupes (groupe TDA/H : 25
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garcons/3 filles, moyenne d’age : 10,8 ans ; groupe contrdle : 18 garcons/3 filles, moyenne

d’age : 12,1 ans).

3.2. Résultats aux questionnaires PVP et perception des probléemes associés aux jeux vidéo

Les enfants hyperactifs ont répondu plus souvent de fagon affirmative aux divers items
du questionnaire PVP que les enfants témoins (figure 1). Aucun des enfants témoins n’a
répondu affirmativement a plus de quatre questions, tandis que dix enfants hyperactifs parmi
les 29 (33 %) ont répondu de facon affirmative a cinq questions ou plus (figure 2). Cette
différence est significative (p = 0.02). Concernant les résultats du questionnaire de perception
des problemes, 45 % des sujets TDA/H ont au moins une réponse affirmative et seulement
15 % des témoins. Cette différence est significative (p = 0.03). Au vu des résultats obtenus au
questionnaire PVP, nous avons distingué deux sous-groupes au sein de la population enfants
hyperactifs : les enfants ayant un score supérieur ou €gal a cinq (N = 10, groupe 1), et ceux
ayant un score inférieur a cing. Les sujets du groupe 1 présentaient un index d’hyperactivité a
I’échelle de Conners supérieur (p = 0.02), et obtenaient a la Child Behavior Checklist des
scores supérieurs sur les dimensions comportements délinquants (p = 0.03), comportements

agressifs (p = 0.02), et troubles externalisés (p = 0.01).

4. Discussion

Si les jeux vidéo sont I’'un des loisirs préféres des enfants et des adolescents depuis ces
derniéres années, il existe encore peu d’outils permettant d’évaluer la « consommation » des
jeux vidéo. Les résultats obtenus a I’échelle PVP montrent des résultats significativement
différents entre nos deux populations, soulevant la question d’une possible vulnérabilité chez
le sujet TDAH a développer une addiction aux jeux vidéo. Les travaux de Griffith et Fischer
s’accordent sur le fait qu'un score supérieur a quatre suggere une dépendance aux jeux vidéo
(questionnaire de dépendance de jeux vidéo de Griffiths et DSM-IV JV (Juvenile arcade
Video game) [5,6,7]. Dans notre étude, aucun des enfants témoins n’a répondu
affirmativement a plus de quatre questions, tandis que dix enfants hyperactifs parmi les 29 ont
répondu affirmativement a cinq items ou plus. Nos résultats sont en accord avec des données
récentes de la littérature, suggérant une association entre TDA/H ou symptomes de TDA/H et

addiction aux jeux vidéo [3], ou addiction a Internet [8,12,13].
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Certaines limites méritent d’étre soulignées, comme la taille de notre échantillon qui
est relativement faible, mais aussi le recrutement de la population clinique qui s’est effectué

dans un service spécialisé avec une intensité du TDA/H sévére et comorbide.

5. Conclusion

Ces deux questionnaires, d’administration facile et rapide, permettent une mesure
objective des probléemes liés a 1’utilisation des jeux vidéo. Les enfants hyperactifs présentent
davantage de problémes associés aux jeux vidéo que la population témoin. Les enfants
TDA/H obtenant un score ¢élevé a I’échelle PVP apparaissent avec un profil clinique
comportemental particulier. Ces outils apparaissent utiles, pour le clinicien, dans la
description des comportements des enfants et des adolescents face aux jeux vidéo. Aussi, il
est nécessaire d’utiliser ces questionnaires, dans leur version frangaise, sur un échantillon plus

important.

Conflits d’intérét : aucun
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Annexe 1 : questionnaire des problémes associés aux jeux vidéo (Problem Video game
Playing Scale, Tejeiro, 2002 ; traduction Bioulac et al., 2004)

A remplir par I’enfant

1. Quand je ne joue pas aux jeux vidéo, j’y pense sans cesse, je me OUI NON
rappelle du jeu, je prévois le prochain jeu...

2. Je passe de plus en plus de temps a jouer aux jeux vidéo OUI NON
3. Jai essayé de contrdler, de diminuer ou d’arréter de jouer aux jeux OUI NON
vidéo, ou la plupart du temps je joue aux jeux vidéo plus longtemps que ce que

j’avais prévu

4, Quand je perds a un jeu vidéo ou quand je n’ai pas obtenu le résultat OUI NON
souhaité, j’ai besoin de rejouer jusqu’a ce que je réussisse

5. Quand je ne peux pas jouer aux jeux vidéo, je deviens agité ou je me OUI NON
mets en colere

6. Quand je ne me sens pas bien, ¢’est-a-dire énervé, triste ou en colére, ou OUI NON
quand j’ai des problémes, je joue aux jeux vidéo plus souvent

7. Parfois je cache aux autres (mes parents, mes amis, mes instituteurs...) OUl NON
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que je joue aux jeux vidéo

8. A cause des jeux vidéo, il m’est arrivé de ne pas aller en classe, ou de OUI NON
mentir, ou de voler, ou de me disputer ou de me battre avec mes amis ou mes

parents

9. A cause des jeux vidéo, j’ai moins fait mes devoirs, ou j’ai manqué un OUI NON
repas, ou je me suis couché tard, ou j’ai passé moins de temps avec quelqu’un

Traduction avec 1’accord de 1’auteur

Annexe 2 : questionnaire de perception des problemes (Tejeiro, 2002 ; traduction Bioulac et
al., 2004)

A remplir par I’enfant

1. Je pense que je joue trop aux jeux vidéo OUI NON
2. Je pense que j’ai un probléme avec les jeux vidéo OUI NON
3. Mes parents sont inquiets car ils pensent que je joue trop aux jeux vidéo OUI NON

Traduction avec 1’accord de 1’auteur

Discussion

Mme L. Sala — Pourquoi choisir la tranche d’age six/seize ans en mélangeant les
enfants et les adolescents ?

Comment avez-vous choisi dans les criteres d’inclusion, vu que vous avez une large
majorité de gargons ? Le hasard ou un choix ? Et avez-vous observé des différences entre les

garcons et les filles avec TDAH et addiction ?

Réponse du Rapporteur — Au départ le questionnaire de Tejeiro a été congu pour des
adolescents a partir de 13 ans. Cependant, dans notre pratique clinique, nous observons que la
pratique des jeux vidéo débute de facon précoce; aussi nous souhaitions évaluer ces
comportements aussi chez les jeunes. Les enfants ou leurs parents ne nous ont rapporté
aucune difficulté concernant le remplissage de ce questionnaire.

Nous n’avons pas sélectionné par choix plus de garcons que de filles. Mais cette
différence s’explique, d’une part chez les sujets TDA/H par le sex-ratio en faveur des gargons

(chez I’enfant et le jeune adolescent ; cette différence disparait a 1’age adulte), et, d’autre part,
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car chez les sujets témoins, ce sont majoritairement les garcons qui jouent aux jeux vidéo.

L’échantillon féminin étant faible, nous n’avons pas traité ces données de fagon statistique.

Pr B. Lafont — Le constat de 'usage abusif des jeux vidéo chez ces enfants doit-il
uniquement étre considéré comme une manifestation pathologique s’ajoutant a celles de leur

état, ou peut-étre aussi a-t-il une fonction utilisable dans la prise en charge ?

Réponse du Rapporteur — Le jeu vidéo correspond au fonctionnement de 1’enfant
hyperactif: qu’il perde ou qu’il gagne, il y a toujours une réponse immédiate au
comportement effectué. On peut tout a fait imaginer d’utiliser des programmes proches des
jeux vidéo dans la prise en charge des sujets TDAH (en remédiation cognitive ou en

rééducation de I’attention).

Mme Nahama — Les rapports entre impulsivité et compulsion pathologique et le
passage de 1’un a ’autre pourrait-il étre accéléré par [’'usage intensif des jeux vidéo ? Quelle
relation entre 1’augmentation d’un « déficit du contréle » (reconnu chez les TDHA), et le

processus opérant de RF+ dans ce passage de I’impulsivité a la compulsion ?
Réponse du Rapporteur — Les sujets TDAH ont probablement une vulnérabilité a

développer une consommation excessive ou une addiction aux jeux vidéo. Ce comportement

est peut étre prédictif du développement d’autres types d’addictions.
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Figure 1: Répartition des scores du questionnaire PVP
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