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Introduction 

L'école ayant pour principe d’accompagner le développement intellectuel et social des élèves avec 

bienveillance. Toutefois, de récentes recherches soulignent l'augmentation de la pression exercée par l'école 

sur les élèves, avec une multiplication des obligations, tâches et responsabilités (Albrecht et al., 2021). En 

effet, dans un contexte toujours plus exigeant, le stress risque de se développer et se manifester de façon 

endémique, comme un mécanisme de défense, en raison des sollicitations de l’environnement perçues comme 

trop élevées (Cannon, 1932). Pour certains auteurs, l'école se hisse au premier rang des principales sources de 

stress à l’adolescence (Pascoe et al., 2020). 

Pourtant, le stress n'est pas une fatalité, puisque que certains parviennent à le gérer convenablement et à en 

tirer des bénéfices, comme une augmentation de motivation et de persévérance (Skinner & Zimmer-Gembeck, 

2010). Malgré cela, d’autres éprouvent de sévères difficultés à trouver les stratégies de coping adéquates, ce 

qui les rend plus vulnérables. En effet, certaines stratégies de coping, comme la résolution proactive des 

problèmes ou la réévaluation positive qui sont des stratégies centrées sur le problème, peuvent se révéler 

particulièrement efficaces dans la réduction du stress en milieu scolaire (Eisenbarth et al., 2013). 



2 / 5 

S’il persiste, ce stress peut entraîner des conséquences néfastes tant sur la santé mentale que physique des 

adolescents, à court comme à long terme (LeMoult et al., 2020), dont des effets sur la durée et la qualité du 

sommeil, facilitant ainsi le développement de symptômes insomniaques (Kalmbach et al., 2018). Cette relation 

entre stress et insomnie a été abondamment étudiée chez des groupes plus âgés, négligeant ainsi les 

changements spécifiques à l'adolescence sur le sommeil (Colrain & Baker, 2011).  

Le stress – tout comme la mobilisation plus ou moins adaptée des stratégies de coping – peuvent influencer 

significativement la santé des adolescents et entraîner des complications certaines à l'âge adulte. Bien que la 

littérature scientifique ait largement exploré les liens entre stress et stratégies de coping, les études disponibles 

présentent parfois des échantillons trop éloignés du contexte suisse. Notre recherche vise donc approfondir la 

question de l’articulation entre ces variables dans un contexte régional et en mettant en lumière les spécificités 

d'un échantillon d'adolescents. Plus spécifiquement, nous examinons dans un premier temps la perception du 

stress, les stratégies de coping utilisées (tout comme leur efficacité perçue), mais aussi la qualité du sommeil, 

tout en tenant compte du genre et du degré scolaire. Dans un second temps, nous étudions les liens entre ces 

mesures.  

Méthode 

La recherche a été menée sur neuf classes d’un cycle d’orientation fribourgeois, soit une classe de chaque type 

et dans les trois degrés scolaires, regroupant un total de 124 élèves (61 garçons et 63 filles) âgés de 12 à 17 ans 

(M=13.4 ; ET=1.0). Les élèves ont répondu à un questionnaire composé de quatre parties : (1) les données 

sociodémographiques ; (2) la version française du Perceived Stress Questionnaire (PSQ ; Genoud & Mabilon, 

in press) ; (3) un inventaire de coping, basé sur une traduction et adaptation du questionnaire UBV de Reicherts 

& Perrez (1994) et sur les travaux de Haymoz et al. (in prep) ; (4) la version française du Insomnia Severity 

Index (ISI ; Morin, 1993). 

Résultats 

Nous observons tout d’abord que les filles sont significativement plus stressées que les garçons, conformément 

aux résultats antérieurs (Albrecht et al., 2021 ; Pascoe et al., 2020). Il est important de souligner que cette 

observation se répète pour toutes les facettes du stress. Cette disparité entre les genres semble résulter des 

différences de traitement entre les sexes dans le domaine éducatif et au sein de la société (Collet, 2014). En 

outre, nous observons que les élèves de 11H présentent des niveaux de stress significativement plus élevés que 

leurs pairs plus jeunes, en particulier en ce qui concerne l’inquiétude qu’ils éprouvent puis, dans une moindre 

mesure, les tensions sociales associées à cette dernière année de scolarité obligatoire, particulièrement 

stressante en raison des questions liées à l’avenir professionnel et académique (Moyne et al., 2018). 

En ce qui concerne le coping, les stratégies développées par les adolescents restent relativement homogènes et 

constantes dans le temps. Toutefois, une différence significative concernant le recours au coping centré sur les 
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émotions apparaît chez les filles, dont l’utilisation est plus marquée. Si ces différences semblent, comme pour 

les stress, découler en partie d’une éducation encourageant davantage l’expression des sentiments chez les 

filles (Cocoradă & Mihalaşcu, 2012 ; Dumont, 2000), d’autres facteurs comme la maturité physique 

(McCormick & Matthews, 2007) ou le niveau socio-économique des parents (Reiss et al., 2019) paraissent 

également contribuer à la manière dont le coping est perçu et mis en œuvre. 

Concernant la sévérité de l’insomnie, les filles disent avoir une qualité de sommeil moins bonne que leurs 

pairs. Ce résultat s’explique principalement par des facteurs biologiques tels que le développement pubertaire 

(Calhoun et al., 2014), notamment le début des menstruations chez les filles (Johnson et al., 2006), entraînant 

divers changements influant sur le décalage des phases du sommeil et du cycle circadien (Brion, 2011) pouvant 

entraîner la réduction du sommeil profond (Jenni & Carskadon, 2004). De plus, les évolutions négatives des 

habitudes de sommeil au cours de l'adolescence (Maume, 2013), les capacités d'introspection plus développées 

chez les filles (Maume, 2013), ainsi que la vulnérabilité biologique spécifique à ces dernières (Colrain & Baker, 

2011 ; Hysing et al., 2013) peuvent contribuer à la contraction des symptômes insomniaques. 

Au niveau des liens, le stress ne semble guère être associé avec l’utilisation des stratégies, alors que l’efficacité 

perçue de ces dernières présente des corrélations faibles à modérées, en particulier chez les garçons. Le recours 

à certaines catégories de coping, comme le coping social, agit davantage sur certaines dimensions du stress 

que d’autres, et ce exclusivement chez les garçons. En outre, la sévérité de l'insomnie présente une corrélation 

forte et significative avec les niveaux de stress (pour toutes les dimensions concernées). En revanche, nous 

relevons que tant la fréquence d’utilisation que l’efficacité perçue de stratégies de coping ne sont pas corrélées 

avec le niveau de sévérité de l’insomnie. 

À la différence des constats antérieurs (Pillai et al., 2014), l’utilisation de stratégies de coping ne modère pas 

la relation entre le stress et l'insomnie. Cette constatation peut s’expliquer de deux manières : premièrement, 

la probable difficulté des adolescents de notre échantillon à utiliser des stratégies de coping adaptées ainsi 

qu’une conception irréaliste de l'efficacité des différentes catégories de coping ; deuxièmement, l’utilisation 

d'outil de mesure du coping ne permettant pas une distinction exhaustive des diverses sous-catégories. 

Conclusion 

Notre recherche démontre que les problèmes d’insomnie demeurent très présents chez les élèves, 

particulièrement chez les filles. S’ils peuvent être clairement expliqués par les niveaux de stress auto-rapportés 

par les élèves, nous notons que l’utilisation (consciente) plus ou moins fréquente de stratégies de coping n’est 

pas à même d’atténuer l’impact du stress. En effet, alors que de nombreux programmes d’intervention sur le 

stress et les problèmes de sommeil ont démontré des résultats prometteurs (Blake et al., 2017 ; Häfner et al., 

2015 ; Rew et al., 2014), notre recherche met en évidence que les stratégies de coping ne semblent pas se 

développer au fil du temps, ce qui permettrait sans doute de diminuer le stress et ses conséquences négatives.  
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Nous constatons que les élèves sont principalement stressés par rapport à l’inquiétude, provenant des 

préoccupations concernant leur avenir et l’atteinte d’objectifs prédéfinis. Pour y faire face concrètement, une 

réflexion concernant l’introduction de cours d’orientation professionnelle et un suivi plus intense dès l’entrée 

au CO pourrait être menée. Ainsi, les élèves pourraient être mieux préparés à affronter les questions et les 

doutes relatifs à l’avenir, réduisant de ce fait le stress lors de leur dernière année de scolarité obligatoire.  

D’autres recherches pourraient poursuivre et enrichir le présent travail. Une approche expérimentale visant la 

mise en place d’interventions ciblées sur le coping pourrait notamment confirmer la difficulté des adolescents 

à gérer leur stress (tout comme faire un état des lieux de l’étendue et de l’hétérogénéité de leurs stratégies) et 

mettre en évidence d’éventuels impacts bénéfiques sur la qualité du sommeil et le bien-être de manière 

générale. 
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