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Résumé 

 

Cette thèse propose une exploration de l’identité personnelle dans le vieillissement. Plus 
précisément, elle a pour objectif d’appréhender l’avancement en âge par l’étude précise de deux 
concepts qui sont intimement liés à l’identité : les souvenirs définissant le Soi et les projections 
futures définissant le Soi. Ce travail s’intéresse aussi à l’évolution de l’identité personnelle au 
cours de la vie adulte précédant l’âge avancé, ainsi qu’à ses liens avec les dimensions du temps 
et la mémoire. 

L’Étude 1 consiste à valider, au sein d’une population d’adultes de langue française, une 
version courte de deux échelles : une échelle de la temporalité et une échelle évaluant les 
fonctions de la mémoire autobiographique.  

L’Étude 2 a pour objectif d’approfondir les souvenirs définissant le Soi et les projections 
futures définissant le Soi auprès de sujets âgés. Les résultats montrent que les événements de 
loisirs et les relations interpersonnelles illustrent préférentiellement l’âge avancé et que le 
fonctionnement exécutif est important dans l’expression de l’identité. Cette étude met 
également en évidence deux profils d’adultes âgés différant notamment par la capacité de 
raisonnement autobiographique associée à leurs souvenirs et projections futures. 

L’Étude 3, réalisée auprès de participants d’âges différents, permet de comprendre l’évolution 
de l’identité au cours de la vie adulte en utilisant une méthode transversale. Au fur et à mesure 
du vieillissement, elle établit le fait que les principales dimensions des souvenirs définissant le 
Soi diminuent régulièrement et que, dans les projections futures définissant le Soi, les 
différences selon l’âge concernent d’abord les thématiques. En outre, l’étude révèle l’existence 
de liens entre les concepts de l’identité personnelle, d’une part, la temporalité et les fonctions 
de la mémoire autobiographique, d’autre part. 

L’Étude 4 entreprend d’examiner les différences et les correspondances existant entre les 
souvenirs et les projections futures définissant le Soi, à divers stades de la vie adulte. Elle est 
menée auprès de 198 adultes et confirme les liens étroits qui unissent les deux concepts, en 
particulier au niveau de leur dimension émotionnelle. Elle illustre leur contribution respective 
à l’identité personnelle et apporte un argument en faveur de leur organisation sous la forme de 
réseaux cognitifs. 

 

Mots clés : souvenirs définissant le Soi, projections futures définissant le Soi, identité 
personnelle, mémoire autobiographique, perspective temporelle, vieillissement. 



 

 
 

 



 

5 
 

Abstract 

 

This thesis proposes an exploration of personal identity in aging. More specifically, it aims to 
understand advancing age through the study of two concepts that are intimately linked to 
identity: self-defining memories and self-defining future projections. This work also focuses on 
the evolution of personal identity during the adult lifespan preceding aging, and its links with 
the dimensions of time and memory. 

Study 1 consists of validating, in a population of French-speaking adults, a short version of two 
scales: a time perspective scale and a scale evaluating the functions of autobiographical 
memory. 

The aim of Study 2 was to investigate self-defining memories and self-defining future 
projections in older adults. Results show that leisure events and interpersonal relationships 
preferentially illustrate aging, and that executive functioning is important in the expression of 
identity. This study also highlights two profiles of older adults, differing notably in the 
autobiographical reasoning capacity associated with their memories and future projections. 

Study 3 was conducted among participants of different ages through a cross-sectional method 
and its aim was to understand the evolution of identity throughout adulthood. As people get 
older, the study establishes that the main dimensions of the self-defining memories diminish, 
and, concerning the self-defining future projections, it finds age differences in thematic 
contents. In addition, the study reveals links between personal identity, time perspective and 
the functions of autobiographical memory. 

Study 4 sets out to examine the differences and correspondences between self-defining 
memories and future projections at various stages of adult life. Conducted among 198 adults, it 
confirms the close links between the two concepts, particularly in terms of their emotional 
dimension. It illustrates their respective contributions to personal identity and argues in favor 
of their organization in cognitive networks. 

 
Key words: self-defining memories, self-defining future projections, personal identity, 
autobiographical memory, time perspective, aging. 
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Introduction Générale 

 

Comme dans la plupart des pays occidentaux, la pyramide des âges de la population française 

a considérablement évolué. En effet, en 1975, les personnes de 65 ans et plus représentaient 

13,4 % de la population totale et, en 2019, 20,3 %. Ainsi, au début du millénaire, l’espérance 

de vie augmentait régulièrement d’un trimestre par an en France comme en Europe (Alaphilippe 

et al., 2005 ; Ferrey & Le Gouès, 2008). 

Il était prévu que la tendance se poursuive à partir de 2020, et surtout de 2030, avec une forte 

augmentation des baby-boomers parmi les plus âgés (Athari et al., 2019). Même si l’épidémie 

de COVID-19 s’est traduite, pour la première fois depuis des années, par une diminution de 

l’espérance de vie à la naissance, qui a atteint 0,4 an en 2022 par rapport à 2019, la France 

comptait 21,3 % de personnes de 65 ans et plus au 1er janvier 2023 (INSEE, 2023). 

 

L’évolution profonde de la population sur le plan démographique n’est pas sans incidence 

si l’on analyse le vieillissement à la lumière du développement tout au long de l’existence. Au 

moment où l’individu est confronté à la perspective de sa finitude, il lui apparaît de plus en plus 

nécessaire d’accomplir certaines tâches développementales, telles que le fait de s’adapter à la 

retraite, au déclin de sa santé et à la mort de son conjoint, tout en s’efforçant de maintenir une 

qualité de vie satisfaisante (Havighurst, 1948).  

 

Selon Erikson (1982), les ultimes étapes du développement psychosocial sont également 

caractérisées par la rétrospection et la recherche du sens à attribuer à sa propre existence, qui 

sont indissociables d’une attitude permettant la réminiscence (Butler, 1963).
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L’examen de vie effectué à un âge avancé concerne l’ensemble des souvenirs personnels, 

qu’ils soient positifs ou négatifs (Caza, 2013) et il induit un sentiment de nostalgie, qui constitue 

une stratégie d’adaptation au vieillissement et favorise la prise de conscience d’une identité 

continue et cohérente, en permettant notamment de valoriser l’estime de Soi (Farié, 2023). De 

la sorte, l’exploration du passé favorise le bien-être psychique et physique lorsqu’il prend la 

forme d’un questionnement identitaire (Cappeliez & O’Rourke, 2006). 

 

Néanmoins, les interrogations personnelles liées à l’identité ne sont pas l’apanage de l’âge 

avancé. Ainsi, durant toute notre vie, et donc avant même la vieillesse, nous nous sommes tous, 

au moins une fois, posé ces questions essentielles : « Qui suis-je ? » « Comment suis-je devenu 

la personne que je suis maintenant ? » C’est la mémoire autobiographique qui nous permet d’y 

répondre (Duval et al., 2007). Grâce à cette dernière, nous pouvons, en effet, encoder et stocker 

à long terme nos souvenirs importants.  

Une fois qu’elle est constituée, la mémoire autobiographique peut, pour différentes raisons, 

émerger par la simple pensée ou être partagée en parole avec les autres (Bluck & Alea, 2009). 

De plus, si elle permet l’exploration du passé, elle nous offre la possibilité de nous projeter dans 

le futur, et ainsi de l’anticiper (Schacter et al., 2017). La mémoire autobiographique apparaît 

également associée au rapport que nous entretenons avec le temps et, plus précisément, aux 

orientations qui nous relient à chacun de ses registres (passé, présent, futur), c’est-à-dire à la 

perspective temporelle (Lewin, 1951). 

 

À ce jour, de nombreuses études ont déjà été conduites pour comprendre la manière dont 

les individus se souviennent et se projettent vers l’avenir. Toutefois, lorsque l’on fait 

l’inventaire de celles qui se sont intéressées à deux concepts particulièrement pertinents pour 

appréhender l’identité personnelle ‒ les souvenirs définissant le Soi (Singer & Moffitt, 1992) 



Introduction Générale 
 

25 
 

et les projections futures définissant le Soi (d’Argembeau et al., 2012) ‒, on ne peut que 

constater qu’elles ont très rarement exploré la période de l’âge avancé et qu’elles n’ont jamais 

abordé leur évolution dans la perspective du développement de la vie entière. 

 
 

Notre travail de recherche a pour objectif d’explorer l’identité personnelle chez le sujet âgé 

et aux différentes étapes du vieillissement. Il présente une revue de la littérature et se poursuit 

par une partie expérimentale.  

Au sein d’une première partie théorique, nous présenterons d’abord les problématiques liées 

au vieillissement. Nous développerons ensuite une synthèse concernant la perspective 

temporelle, puis la mémoire autobiographique et ses rapports avec l’identité personnelle. Cette 

première partie de la thèse se poursuivra par l’examen détaillé des souvenirs définissant le Soi 

et des projections futures définissant le Soi, aussi bien dans leur approche méthodologique que 

dans l’état actuel des connaissances relatives à ces concepts. 

Après avoir rappelé la problématique de ce travail et développé nos différentes hypothèses, 

la seconde partie concernera quatre études. L’Étude 1 est consacrée à la validation, au sein d’un 

échantillon de participants français, de deux échelles courtes ‒ une échelle évaluant la 

perspective temporelle et une échelle évaluant les fonctions de la mémoire autobiographique ‒ 

qui sont utilisées dans une des études ultérieures (Étude 3). L’Étude 2 a ensuite pour but 

d’explorer précisément l’identité personnelle chez le sujet âgé, aussi bien dans sa dimension 

passée (les souvenirs définissant le Soi) que dans sa dimension future (les projection futures 

définissant le Soi) avant que l’Étude 3, par le biais d’une approche méthodologique de type 

transversal, n’envisage de comprendre son évolution au cours du vieillissement, c’est-à-dire 

tout au long de la vie adulte. L’Étude 3 s’évertue également à comprendre les liens que l’identité 

personnelle entretient, d’une part, avec les registres de la temporalité et, d’autre part, avec les 

fonctions de la mémoire autobiographique. Quant à l’Étude 4 et dernière étude, elle consiste à 
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examiner les liens et les différences existant entre les souvenirs et les projections futures 

définissant le Soi aux principales étapes de la vie adulte.  

Notre travail s’achèvera par une discussion générale dans laquelle nous tenterons d’éclairer 

nos différents résultats expérimentaux à la lumière des éléments théoriques et des connaissances 

antérieures de la littérature. Puis, nous évoquerons les limites inhérentes à notre travail et nous 

présenterons brièvement ses perspectives cliniques et thérapeutiques avant d’envisager les 

nouveaux axes possibles pour de futures recherches. 

 



 

 
 

 

Partie Théorique 
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Chapitre 1. Les problématiques associées au vieillissement 

 

1.1. Qu’est-ce qu’être vieux ? 

Le Petit Robert (2023) définit la vieillesse comme la « dernière période de la vie humaine », 

un « temps de la vie caractérisé par le ralentissement des activités biologiques ». Mais, à quel 

âge commence-t-elle ? Difficile à dire… Pour tenter de répondre à cette question, un sondage 

a été réalisé, en 2011 par l’IFOP, auprès de Français d’âges différents, auxquels on a demandé : 

« Selon vous, à quel âge devient-on vieux ? » La moyenne des répondants fixait l’âge de début 

de la vieillesse à 69 ans, mais ce chiffre ne constitue que la moyenne arithmétique des opinions. 

En outre, plus les personnes interrogées étaient âgées, plus l’âge de début de la vieillesse était 

fixé à un niveau élevé et il en était de même au fur et à mesure que l’on s’élevait dans l’échelle 

sociale (Ennuyer, 2011). Ainsi, l’âge d’un individu apparaît étroitement lié à son contexte 

(Lenoir, 1989), lequel dépend de sa génération et de sa classe sociale, mais aussi de son genre, 

de sa culture et de son territoire, car « il y a des gens âgés qui ne sont pas vieux » (Ennuyer, 

2011). 

La tentative de définir les bornes de la vieillesse en convoquant le concept de personne âgée 

se heurte également à des incertitudes. L’Organisation Mondiale de la Santé considère qu’une 

personne âgée a 65 ans et plus. Il en est de même pour l’INSEE. Ce seuil est conforme au 

rapport Laroque (Haut comité consultatif de la population et de la famille, 1962), lequel 

considérait que l’on était âgé à partir de 65 ans, car il s’agissait alors de l’âge de début de la 

retraite et qu’à l’époque il y avait une proximité entre cet âge et l’espérance de vie (Ennuyer, 

2011). 
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Aussi, lorsque l’âge de la retraite a été baissé à 60 ans au début des années 80, c’est la 

nouvelle limite qui semble avoir été adoptée, même si l’écart avec l’espérance de vie devenait 

plus grand. En témoigne aujourd’hui l’âge minimum requis pour pouvoir bénéficier de 

l’allocation personnalisée d’autonomie (APA) ou pour être accueilli en EHPAD (Établissement 

Hébergeant des Personnes Âgées Dépendantes) sans dérogation d’âge, toujours fixé à 60 ans. 

On le voit bien, pas plus que la vieillesse, il n’y a de définition précise des personnes âgées 

(Marc, 1990). En effet, toute définition relève de l’arbitraire et du fonctionnement social ainsi 

que l’évoquait Bourdieu, en 1980 : « L’âge est une donnée biologique, socialement manipulée 

et manipulable. »  

Une conséquence de cette impossibilité à définir les concepts de vieillesse et de personne 

âgée est que, dans la recherche et notamment en psychologie, les études relatives aux sujets 

âgés font référence à des catégories d’âge variables. Ainsi, pour explorer le vieillissement 

réussi, Chou et Chi (2002) ont distingué trois catégories de personnes âgées : les âgés jeunes 

(60-69 ans), les âgés (70-79 ans) et les plus âgés des âgés (80 ans et plus). Sur la même 

problématique, d’autres auteurs ont considéré des tranches d’âge différentes : 65-69 ans, 70-74 

ans et 75-80 ans (Guell et al., 2016) ; 75-90 ans (Collis & Watterfield, 2015). Dans ce travail 

de recherche, nous avons pour notre part, à l’instar de Wolf et Zimprich (2015), choisi de 

distinguer deux catégories de sujets âgés : ceux compris entre 60 et 69 ans (les âgés jeunes) et 

ceux de 70 ans et plus (les âgés). Toutefois, dans les études où la participation des plus âgés 

était difficile à obtenir, nous nous sommes limités à une seule catégorie de sujets, ceux âgés de 

60 à 75 ans. Nous avons, de plus, considéré qu’une condition importante devait être remplie 

pour qu’un participant soit considéré comme un sujet âgé : qu’il soit retraité. 

Le vieillissement de la population française, observé sans relâche depuis des décennies 

(Blanpain, 2018), n’est pas sans conséquence sur les plans physique, psychique, cognitif et 

social (Amaryia et al., 2015). Il existe toutefois une importante variabilité interindividuelle, de 
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telle sorte que les différences sont accentuées avec l’âge et que l’on doit considérer, non pas 

un, mais des vieillissements (Blanchet, 2002). 

1.2. Le vieillissement physique 

De multiples modifications physiques sont associées au vieillissement usuel (de Jaeger, 

2017). Avec l’âge, on observe une atteinte des organes sensoriels (surtout la vision et l’ouïe), 

des capacités cardiaque, circulatoire et respiratoire, ainsi que des troubles de l’appareil digestif 

(manducation, sécrétions digestives, transit), de l’appareil urinaire (diminution de la capacité 

de filtration des reins) et des organes sexuels. La peau et les phanères (sécheresse et perte 

d’élasticité, blanchiment des cheveux) sont aussi affectés par l’avancement en âge et le système 

immunitaire devient moins efficace. Des modifications de l’appareil locomoteur (sarcopénie, 

ostéopénie) sont observées avec, pour conséquence, une diminution de la taille et de la masse 

corporelle. Le sommeil diminue et se déstructure. Le système nerveux n’échappe pas au 

phénomène d’altération liée au vieillissement, qui se traduit par une diminution de la masse du 

cerveau, une perte de la substance grise et un ralentissement de la transmission synaptique. 

La consommation de soins augmente de manière exponentielle après 50 ans en lien avec la 

majoration des troubles somatiques (Ferrey & Le Gouès, 2008). Ainsi, les comorbidités sont 

fréquentes avec six maladies ou plus à partir de 65 ans, et surtout de 80 ans. De plus, le 

vieillissement physique se traduit également sur le plan du psychisme (Ferrey & Le Gouès, 

2008). 

1.3. Quelques conséquences du vieillissement sur le plan psychique 

Les transformations subies par le corps vieillissant ont un impact considérable sur le 

narcissisme. En effet, l’image du corps change (Clarke & Korotchenko, 2011) ; elle doit être 

remodelée alors même que le désir du sujet est intact, car l’inconscient ne connaît pas le temps 

(Messy, 1992). Parallèlement au corps, l’appareil psychique change et n’évolue pas de façon 
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linéaire, mais par crises, en lien avec des pertes d’objets ou de Soi (Ferrey & Le Gouès, 2008). 

Le vieillissement psychique est un processus de décroissance lent et progressif, qui peut être 

considéré comme inversement symétrique à la croissance. Son début serait situé après la crise 

du mitan de la vie (Jaques, 1974), le sujet vieillissant prenant conscience de sa propre finitude. 

C’est toutefois bien plus tard, plutôt vers l’âge de 85 ans, que Lalive d’Épinay et Spini (2007) 

situent le début de la sénescence du Soi, synonyme de vieillesse psychique. Au cours de cette 

ultime étape de croissance, le sujet âgé est confronté à un travail de deuil et, dans le but de 

trouver une continuité identitaire à son existence, est conduit à mettre en œuvre ses capacités 

d’adaptation du Moi (Erikson & Erikson, 1981). 

La prise de conscience, par le sujet âgé, du temps limité qu’il lui reste à vivre est à l’origine 

de la théorie de la sélectivité socio-émotionnelle (Carstensen, 1993, : Carstensen et al., 1999 ; 

Carstensen & Mikels, 2005). Selon cette théorie, les objectifs sociaux des individus dépendent 

de leur perception du temps. Ainsi, à l’inverse du sujet jeune qui perçoit son avenir comme 

illimité et a tendance à être motivé par des objectifs liés à l’acquisition de connaissances, le 

sujet âgé est plus enclin à être orienté vers des buts associés aux émotions et à leur régulation. 

Or, comme l’ont notamment montré Kennedy et al. (2004), la polarisation sur des objectifs 

émotionnels incite les individus à se souvenir de leur passé de manière plus positive que s’ils 

étaient motivés par des objectifs basés sur la recherche d’informations. De la sorte, une 

conséquence de la théorie de la sélectivité socio-émotionnelle est que la remémoration des 

événements passés vécus par le sujet âgé est associée à un biais de positivité.  

Les troubles anxieux (Masse et al., 2018) et dépressifs (Thomas & Hazif-Thomas, 2008) 

sont particulièrement fréquents chez les personnes âgées. Toutefois, différents indicateurs sont 

utiles pour évaluer l’adaptation au vieillissement, parmi lesquels l’estime de Soi, l’âge subjectif 

ou le nombre d’événements stressants vécus (Alaphilippe et al., 2005). L’évolution de l’estime 

de Soi avec l’âge avancé diffère selon les études antérieures qui ont mis en évidence, soit sa 
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diminution (Robins et al., 2002), soit son augmentation (Gove et al., 1989). Une étude plus 

récente a montré que la relation entre l’âge et une estime de Soi négative était médiée par les 

incapacités physiques (Macia et al., 2008). Concernant l’âge subjectif, il est en moyenne 

significativement inférieur à l’âge chronologique (Gana et al., 2002), ce qui faciliterait 

l’adaptation des sujets âgés au vieillissement. Quant à l’influence du nombre des événements 

stressants vécus par les personnes âgées, comme une maladie personnelle ou le décès d’un 

proche, elle est représentative du rôle des circonstances de vie et retentit directement sur 

l’adaptation au vieillissement (Alaphilippe et al., 2005). Un des événements majeurs vécus par 

l’individu vieillissant qui a exercé une activité professionnelle est le départ à la retraite. 

1.4. Le passage à la retraite et ses conséquences  

La retraite est un passage, une transition majeure qui est parfois vécue par 20 à 30 % des 

sujets comme une crise (Leclerc, 2002) de nature narcissique et sociale (Bouteyre & Lopez, 

2005). En effet, le travail occupe généralement plus de quarante ans, soit plus de la moitié de 

la vie et c’est un élément essentiel de l’identité personnelle, les sujets ayant souvent l’habitude 

de se présenter en citant leur métier pour se situer par rapport aux autres (Bouteyre & Lopez, 

2005). Lorsque le travail est perçu comme une source principale de sens, au passage à la retraite, 

les sujets âgés doivent procéder à une évolution narcissique (Le Goff & Rexand-Galais, 2018) 

et à un réajustement de leurs sources de sens (Leclerc et al., 2003). 

Plusieurs théories classiques ont été élaborées dans le but de modéliser l’impact du passage 

à la retraite, parmi lesquelles la théorie de la rupture (Beauchesne, 1986) et celle de la continuité 

(Atchley, 1989). Selon Beauchesne (1986), les changements opérés à la retraite représentent 

une rupture par rapport au mode de fonctionnement passé et comprennent une étape de deuil 

avant l’investissement dans de nouvelles activités. Les modifications concernent les 

interactions sociales (Cierpka, 2012), l’équilibre dans le couple et l’identité personnelle 
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(Bouteyre & Lopez, 2005). En outre, le passage à la retraite s’accompagne, pour le sujet, du 

sentiment de sa propre finitude (Thériault, 2020).  

La théorie de la continuité (Atchley, 1989), quant à elle, stipule que la personnalité des 

sujets et les expériences qu’ils ont vécues leur permettent de poursuivre leurs objectifs 

personnels et ainsi de s’adapter à la retraite et au vieillissement. La retraite est souvent 

synonyme de loisirs et, plutôt que d’opposer travail et loisirs ou d’estimer que ces sources de 

sens sont indépendantes l’une de l’autre, considérer que ces deux activités sont liées permet de 

mieux anticiper le passage de la vie où le travail occupe une place centrale à celle où les loisirs 

occupent cette même place (Parker, 2022). Le passage à la retraite peut donc être vécu de 

manière différente selon les individus. Il en est de même pour les conséquences du 

vieillissement sur le plan cognitif. 

1.5. Les modifications cognitives associées à l’âge avancé 

Le fonctionnement cognitif est affecté par le vieillissement du fait de modifications 

structurelles se traduisant par une diminution du poids et du volume du cerveau en lien avec 

une atrophie corticale (Charazac, 2011). Les effets de l’âge sur la cognition sont à l’origine 

d’une moindre adaptation aux variations du milieu et donc à une vulnérabilité accrue (Villars, 

2017). Il existe toutefois d’importantes différences entre les sujets en ce qui concerne le 

vieillissement cognitif. Certains auteurs (Gély-Nargeot & Raffard, 2011) associent la variabilité 

interindividuelle à l’expression de multiples facteurs qu’ils soient d’origine interne (existence 

de troubles sensoriels perturbant le traitement des informations, hypoactivité du cortex 

préfrontal, surconsommation de psychotropes, capacité d’adaptation aux changements liés à 

l’âge) ou environnementale (activité physique, stimulation cognitive, interactions sociales). En 

dehors de cette théorie multifactorielle, deux autres approches ont été avancées pour expliquer 

le vieillissement cognitif : l’approche analytique et l’approche globale (Brouillet & Martin, 

2005). 
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1.5.1. Le vieillissement cognitif selon l’approche globale  

Selon l’approche globale, le déficit d’un ou plusieurs facteurs généraux expliquerait le 

vieillissement cognitif : il s’agit, d’une part, de la mémoire de travail et, d’autre part, des 

fonctions exécutives, en particulier de la vitesse de traitement des informations et des capacités 

d’inhibition cognitive et de flexibilité mentale (Souchay & Isingrini, 2004). Ainsi, par rapport 

aux sujets plus jeunes, la mémoire de travail des âgés fonctionnerait moins bien au niveau du 

stockage ou du traitement des informations (Brouillet & Martin, 2005). Sur le plan exécutif, la 

vitesse de traitement diminue avec l’âge (Delaloye et al., 2009 ; Salthouse, 1985). De même, 

les fonctions d’inhibition (suppression des informations non pertinentes en mémoire de travail, 

restriction des réponses dominantes ou routinières) qui interviennent à différents moments du 

processus mnésique (encodage, stockage, récupération) seraient moins efficaces (Hasher et al., 

1999). L’approche analytique, quant à elle, explique le déclin cognitif par l’altération des 

différents registres et processus de la mémoire. 

1.5.2. Le vieillissement cognitif selon l’approche analytique 

À partir de 40 ou 50 ans environ, on observerait un déclin des capacités mnésiques (Moroni 

& Gély-Nargeot, 2019) avec un appauvrissement du réseau associatif, par exemple une moindre 

efficacité de la liaison entre les affects et les souvenirs. Cela engendrerait également une 

diminution de la capacité à créer de nouveaux souvenirs (Ferrey & Le Gouès, 2008), les 

souvenirs anciens étant mieux conservés que les souvenirs récents, conformément à la loi 

établie par Ribot dès 1881. Ce déficit serait lié à un défaut des processus d’encodage et de 

récupération en lien avec une hypofrontalité (Gély-Nargeot & Raffard, 2011), et en particulier 

une diminution des capacités attentionnelles (Isingrini & Taconnat, 2008) avec, pour résultante, 

un oubli partiel du contexte. Plus précisément, l’encodage des souvenirs récents serait moins 

efficace chez le sujet âgé par rapport au sujet jeune, notamment du fait d’une moindre 

profondeur de traitement (Craik & Lockhart, 1972), l’information encodée étant plus 



Chapitre 1 : Les problématiques associées au vieillissement 

36 
 

superficielle et moins spécifique (Rabinowitz et al., 1982). Concernant la récupération, elle 

diminuerait avec l’âge du fait d’un déficit des stratégies de récupération à déterminisme exécutif 

(Craik, 2017), notamment lorsque les conditions d’encodage et de récupération sont 

dissimilaires (Rabinowitz et al., 1982), en accord avec la notion de spécificité de l’encodage 

(Tulving & Thomson, 1973). 

Selon le modèle SPI développé par Tulving (1995), la mémoire épisodique apparaît altérée 

dans le vieillissement usuel (Piolino, 2008), car elle est située à un niveau hiérarchique 

supérieur aux mémoires sémantique, perceptivo-sensorielle et procédurale, qui, elles, seraient 

préservées.  

Si l’on considère l’intensité variable des effets se rapportant aux différentes dimensions 

(physique, psychique, cognitive et sociale) qui sont affectées par l’avancement en âge, on 

conçoit qu’il est possible de distinguer plusieurs types de vieillissement. 

1.6. Les différents types de vieillissement  

Rowe et Kahn (1987) définissent trois grands types de vieillissement. Ils considèrent d’abord 

le vieillissement usuel ou habituel, qui est caractérisé par une absence de grands malheurs ou 

de grands bonheurs, et que certains auteurs qualifient de vieillissement normal. À l’opposé, il 

existe le vieillissement problématique ou pathologique, qui est marqué par une accumulation 

de problèmes de santé (physiques, mentaux) et de deuils et dont la conséquence est une situation 

plus ou moins grande de dépendance. Finalement, Rowe et Kahn (1987) évoquent le 

vieillissement optimal, c’est-à-dire un vieillissement qui se trouve au-dessus de la normale et 

est associé à une perception positive de l’âge avancé. Dans ce cas, on parle aussi parfois de 

« bien vieillir ». La vision du « bien vieillir » dépend étroitement de la culture de la société. 

Ainsi, dans les sociétés occidentales et individualistes, ce vieillissement sous-tend le maintien 

de l’activité physique et cognitive alors que, dans les contextes où la vie collective est très 
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présente, il correspond plutôt au fait de satisfaire aux rôles sociaux assignés à l’âge (Markus & 

Kitayama, 1991).  

Nous pouvons, plus précisément, évoquer plusieurs modèles associés au « bien vieillir » 

(Gangbé & Ducharme, 2006). Certains modèles sont unidimensionnels, ils sont fondés sur la 

prépondérance soit des aspects biologiques, sur la longévité et la prévention des maladies (Fries, 

2002), soit des aspects cognitifs et la prévention du déclin cognitif (Lupien & Wan, 2004), soit 

des facteurs psychosociaux comme la satisfaction dans la vie, le bien-être et les relations 

interpersonnelles. D’autres modèles du vieillissement sont multidimensionnels tels que le 

modèle du vieillissement réussi. Initialement évoqué par Havighurst (1963), puis développé par 

Baltes et Baltes (1993) et par Rowe et Kahn (1997), le vieillissement réussi est un modèle du 

vieillissement, qui est associé à la prévention des maladies et handicaps, au maintien d’un 

fonctionnement mental et physique élevé et à un engagement actif en particulier sur le plan 

social. Il dépend en partie des efforts de l’individu pour adopter des choix et des comportements 

compatibles avec un vieillissement positif (Rowe & Kahn, 1997). La théorie de 

l’autodétermination de Deci et Ryan (Laguardia & Ryan, 2000) peut être considérée comme 

proche du modèle du vieillissement réussi. En effet, selon cette approche, outre la satisfaction 

des besoins psychologiques essentiels (autonomie, compétence, relation interpersonnelle), les 

individus doivent faire preuve d’une motivation intrinsèque pour les satisfaire et poursuivre 

leur croissance personnelle. Dans le cadre du « bien vieillir », citons encore la théorie du bien-

être psychologique de Ryff (Ryff & Singer, 2008), selon laquelle six critères nécessitent d’être 

satisfaits : l’acceptation de soi, la croissance personnelle, l’autonomie, les relations positives 

avec autrui, la maîtrise sur son environnement et le sens donné à la vie.  

Récemment, Rowe et Kahn (2015) ont actualisé leur modèle du vieillissement réussi en 

précisant qu’il était également soumis à des facteurs sociaux, économiques et institutionnels 

comme l’accès à des soins de qualité, l’aménagement des villes et le développement des 
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transports publics. Chou et Chi (2002) ont montré que les facteurs, qui prédisaient le mieux le 

vieillissement réussi tel que les sujets âgés le définissaient, étaient, par ordre d’importance 

décroissante : la satisfaction dans la vie, le nombre d’années d’éducation, le niveau de santé et 

les relations sociales. À l’opposé, le sexe (être une femme plutôt qu’un homme), les contraintes 

financières, le groupe d’âge (appartenir à un groupe plutôt âgé) et les déficits auditifs 

constituaient des prédicteurs négatifs du vieillissement réussi. Dans une revue de littérature 

récente, Teater et Chonody (2020) ont développé les 12 facteurs les plus fréquemment cités 

pour définir le vieillissement réussi, aux premiers rangs desquels figurent les relations et 

interactions sociales, le fait d’éprouver des pensées positives et d’adopter une attitude optimiste, 

la santé physique, la sécurité financière et un état cognitif jugé satisfaisant. 

Différentes méthodes ont été mises au point pour favoriser le vieillissement réussi. Parmi 

elles figurent la réalisation des tâches développementales propres à l’âge avancé (Vaillant, 

2007). Cette méthode comprend le fait de consolider sa carrière en développant son engagement 

après la retraite, de vivre avec une autre personne de manière interdépendante, de se préoccuper 

de ses enfants et de leur transmettre du sens et, enfin, de faire l’exercice de la sagesse et 

d’accepter son âge avancé en se préparant à la mort. Une autre méthode développée par Dubé 

et al. (2005) a trait à la gestion des buts personnels et permet d’améliorer le sentiment 

d’efficacité personnelle et l’estime de soi. Elle est constituée de différentes étapes : le choix du 

but, sa planification, sa poursuite et sa réalisation.  

1.7. Résumé et conclusion du Chapitre 1  

Comme il n’est pas possible de dater précisément le vieillissement des individus et les 

différents stades qui sont associés à cette période de la vie (Ennuyer, 2011), les actions de 

recherche entreprises auprès des personnes âgées utilisent des catégories d’âge variant d’une 

étude à l’autre. En France, la population vieillit et, en 2023, plus de 20 % de ses individus sont 
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âgés d’au moins 65 ans (INSEE, 2023). De multiples conséquences (physique, psychique, etc.) 

sont associées à l’âge avancé et posent la question du vieillissement réussi (Rowe & Kahn, 

1997). En particulier, l’avancement en âge se traduit, sur le plan cognitif, par un déficit des 

fonctions exécutives (Souchay & Isingrini, 2004) et des processus d’encodage et de 

récupération en mémoire (Gély-Nargeot & Raffard, 2011). De plus, le passage à la retraite 

constitue une crise avec des répercussions au niveau narcissique (Bouteyre & Lopez, 2005). 

Différents modèles du vieillissement ont été conceptualisés, qui comprennent le vieillissement 

habituel ou usuel, le vieillissement problématique ou pathologique et le vieillissement optimal, 

dont le vieillissement dit réussi constitue un modèle. Dans le cadre de ce travail de recherche, 

nous avons fait le choix de nous intéresser seulement au vieillissement usuel. Selon la théorie 

de la sélectivité socio-émotionnelle (Carstensen, 1993 ; Carstensen et al., 1999 ; Carstensen & 

Mikels, 2005), les sujets âgés ont tendance à se rappeler leur passé avec un biais de positivité. 

Il est également possible que le rapport des sujets âgés au temps psychologique et à ses 

différents registres (passé, présent, futur) soit modifié avec l’avancement en âge. 
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Chapitre 2. La perspective temporelle 

 

2.1. Définition de la perspective temporelle 

Dès 1890, l’Américain William James (2003) considérait que le temps était une notion 

essentielle de la psychologie. Plus récemment, Apostolidis et Fieulaine (2004) affirmaient que 

le lien unissant les individus au temps participait à l’élaboration psychologique et sociale de 

leur réalité. Ce rapport complexe entre l’être humain et le temps peut être appréhendé par le 

concept de perspective temporelle, ou temporalité, qui, au milieu du siècle dernier, a été défini 

par Lewin (1951, p. 75), comme correspondant à « la totalité des points de vue d’un individu à 

un moment donné sur son futur psychologique et sur son passé psychologique ». La perspective 

temporelle apparaît prépondérante dans la construction de l’identité (Fieulaine, 2006 ; 

Rappaport et al., 1985). Elle permet d’orienter et organiser les comportements, car les individus 

se comportent dans le présent selon leur vision psychologique du passé et leur anticipation du 

futur (Zimbardo & Boyd, 1999). C’est la raison pour laquelle ce concept représente un outil et 

un cadre explicatif précieux permettant d’étudier et comprendre les comportements (Demarque 

et al., 2010). La notion de perspective temporelle concerne les trois registres temporels (passé, 

présent et futur) et, pour chaque individu, sert à caractériser l’orientation temporelle 

dominante : cela correspond à la dimension du temps dans laquelle l’individu agit 

préférentiellement (Apostolidis & Fieulaine, 2004). 

2.2. Évaluation de la perspective temporelle  

Plusieurs outils ont été élaborés dans le but d’appréhender le rapport que les individus 

entretiennent avec le temps, comme les échelles Time Attitude Scale (Calabresi & Cohen, 1968), 

Time Structure Questionnaire (Feather & Bond, 1983) ou Future Time Perspective Scale (Lang 

& Carstensen, 2002). 
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Toutefois, pour opérationnaliser la perspective temporelle, notre choix d’étude s’est porté 

sur l’outil développé par Zimbardo et Boyd (1999), baptisé Zimbardo Time Perspective 

Inventory (ZTPI). L’intérêt de cette échelle réside dans le fait qu’elle permet d’explorer les trois 

principaux registres du temps et parce qu’elle a fait l’objet de multiples travaux de recherche, 

en particulier, dans une perspective d’accompagnement thérapeutique. Ainsi, par exemple, son 

étude a permis d’établir des liens entre ses dimensions et la dépression (Van Beek et al., 2011 ; 

Zimbardo & Boyd, 1999), l’anxiété (Anagnostopoulos & Griva, 2012), l’emploi de substances 

psychoactives (Apostolidis et al., 2006 ; Daugherty & Brase, 2010 ; Keough et al., 1999), la 

prise de risques dans la conduite automobile (Zimbardo et al., 1997) ou l’infection par le virus 

de l’immunodéficience humaine (Préau et al., 2007). 

Initialement, l’échelle ZPTI comportait 56 items répartis selon 5 dimensions : passé positif 

(vision positive du passé), passé négatif (attitude négative vis-à-vis du passé), présent fataliste 

(perception fataliste de l’existence), présent hédoniste (attitude consistant à rechercher le plaisir 

immédiat) et futur (orientation vers l’avenir et la réalisation d’objectifs). Cette version a fait 

l’objet de validation dans plus d’une vingtaine de pays : ainsi, aux États-Unis (Zimbardo & 

Boyd, 1999), en France (Apostolidis & Fieulaine, 2004), en Suède (Carelli et al., 2011), en 

Pologne (Sobol-Kwapinska et al., 2019), etc. De même, des versions courtes de la ZTPI ont été 

validées dans de nombreux contextes culturels, notamment celles comprenant 15 à 25 items : 

aux États-Unis (Keough et al., 1999 ; Perry et al., 2015 ; Zhang et al., 2013), en Italie (d’Alessio 

et al., 2003 ; Laghi et al., 2013), en Australie (Wakefield et al., 2010), en Israël (Orkibi, 2015), 

en Hongrie (Orosz et al., 2017), en République tchèque et en Slovaquie (Košt’ál et al., 2016), 

au Royaume-Uni et en Slovénie (Perry et al., 2015), en Chine (Wang et al., 2015), en Pologne 

(Przepiorka et al., 2016), en langue arabe (Fekih-Romdhane et al., 2023), etc. Toutefois, il 

n’existait pas de version courte en langue française de l’échelle ZTPI.  
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2.3. Relations entre les dimensions de la perspective temporelle 

Selon divers travaux antérieurs, certaines dimensions temporelles de l’échelle ZTPI sont 

liées entre elles. Ainsi, l’administration de la version longue de ce test à des jeunes adultes 

(Zimbardo & Boyd, 1999 ; Apostolidis & Fieulaine, 2004) a permis de mettre en évidence, 

d’une part, une corrélation positive entre le passé négatif et le présent fataliste (p < 0,001), entre 

le passé positif et le futur (p < 0,01), ainsi qu’entre les deux dimensions du présent (p < 0,001) 

et, d’autre part, une corrélation négative entre le présent fataliste et le futur (p < 0,001) et entre 

le passé positif et le passé négatif (p < 0,001). Sur un échantillon plus large de sujets adultes 

âgés de 18 à 90 ans, Košt’ál et al. (2016) ont confirmé l’importance de certains de ces liens et, 

en premier lieu, celui qui reliait le passé négatif et le présent fataliste (r = 0,39 ; p < 0,001). Par 

ailleurs, dans une analyse globale regroupant 10 765 sujets (M = 26,9 ans ; ET = 12,3) issus de 

26 échantillons répartis sur 24 pays, Sircova et al. (2014) ont montré que 9 des 10 corrélations 

entre les dimensions d’une version à 36 items de l’échelle ZTPI étaient significatives (p < 0,05), 

les deux plus importantes d’entre elles concernant le présent fataliste : avec le passé négatif 

(r = 0,58) et avec le futur (r = − 0,34). 

2.4. Relations entre la perspective temporelle et le niveau d’études 

Une étude portant sur des adultes américains d’âge moyen a examiné le lien entre le niveau 

d’éducation et trois dimensions de la perspective temporelle : présent hédoniste, présent 

fataliste et futur (Guthrie et al., 2009). Les auteurs ont mis en évidence une corrélation 

significative entre le nombre d’années d’études et le présent fataliste ou le futur (ps < 0,0001). 

Plus précisément, lorsque le niveau d’éducation augmente, l’orientation vers le futur augmente 

et celle vers le présent fataliste diminue. Il existe également un lien négatif entre le nombre 

d’années d’études et le présent hédoniste. Cependant, cette corrélation n’est pas significative 

pour les différents sous-groupes (établis selon le genre et l’appartenance ethnique).  
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2.5. Relations entre la perspective temporelle et certaines variables cliniques 

L’estime de Soi est corrélée positivement avec l’orientation vers le passé positif et 

négativement avec l’orientation vers le passé négatif et le présent fataliste (Anagnostopoulos & 

Griva, 2012 ; Zimbardo & Boyd, 1999). Dans une moindre mesure, il existerait également un 

lien, positif celui-là, entre l’estime de Soi et l’orientation vers le futur (Zimbardo & Boyd, 

1999). Quant à l’orientation vers le présent hédoniste, elle ne serait pas liée au niveau d’estime 

de Soi (Anagnostopoulos & Griva, 2012 ; Zimbardo & Boyd, 1999).  

De nombreuses études réalisées auprès de jeunes adultes (âges moyens entre 20,6 et 23,6 

ans) ont souligné que le niveau d’anxiété était positivement corrélé avec l’orientation vers le 

passé négatif (Anagnostopoulos & Griva, 2012 ; McKay et al., 2016 ; McKay & Cole, 2020 ; 

Zimbardo & Boyd, 1999) et le présent fataliste (McKay et al., 2016). À l’inverse, un lien négatif 

a été mis en évidence entre le score d’anxiété et l’orientation vers le passé positif 

(Anagnostopoulos & Griva, 2012 ; Zimbardo & Boyd, 1999). Une absence de corrélation avec 

l’anxiété a, par ailleurs été soulignée pour les dimensions présent hédoniste et futur (McKay & 

Cole, 2020).  

Concernant le niveau de dépression, un lien positif a été également mis en évidence avec 

l’orientation vers le passé négatif (Anagnostopoulos & Griva, 2012 ; McKay et al., 2016 ; 

McKay & Cole, 2020 ; Zimbardo & Boyd, 1999) et le présent fataliste (McKay et al., 2016), 

alors que la relation avec le passé positif apparaît négative (McKay & Cole, 2020). Tout comme 

l’anxiété, il n’y aurait pas de lien entre la dépression et l’orientation vers le présent hédoniste 

(McKay & Cole, 2020). Pour l’orientation vers le futur, les travaux indiquent soit une absence 

de corrélation avec la dépression (McKay & Cole, 2020), soit un lien négatif mais modéré 

(McKay et al., 2016). Une étude récente portant sur des adultes dépressifs âgés de 18 à 65 ans 

(M = 45,0 ± 12,7 ans) a confirmé qu’il existait un lien positif entre le niveau de dépression et 

l’orientation vers le passé négatif et vers le présent fataliste (Kaya Lefèvre et al., 2019). 
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2.6. Évolution de la perspective temporelle dans le vieillissement 

Même si les travaux concernant la perspective temporelle ont plutôt été réalisés auprès de 

jeunes adultes, elle a été également étudiée dans le cadre du vieillissement usuel. Dès 1972, 

Bortner et Hultsch ont pu établir qu’âgés et jeunes différaient dans leur appréciation des trois 

principales dimensions temporelles et les études portant sur l’échelle ZTPI, plus récentes, ont 

permis d’approfondir l’influence du vieillissement. La corrélation entre l’âge et le passé négatif 

serait négative (Carelli et al., 2011 ; Przepiorka et al., 2016,) alors que l’orientation vers le passé 

positif augmenterait au cours de l’âge adulte (Kairys, 2010 ; Košt’ál et al., 2016 ; Przepiorka et 

al., 2016 ; Sobol-Kwapinska et al., 2019). À l’opposé, Zimbardo et Boyd (1999) ont été les 

premiers à montrer que l’orientation vers le présent hédoniste diminuait avec l’âge, ce qui a été 

confirmé par des travaux récents (Carelli et al., 2011 ; Kairys, 2010 ; Sobol-Kwapinska et al., 

2019 ; Weissenberger et al., 2016). En ce qui concerne le présent fataliste, les résultats sont plus 

nuancés : pour Zimbardo et Boyd (1999), l’orientation vers cette dimension diminuerait entre 

16 et 62 ans, mais d’autres auteurs (Chen et al., 2016 ; Kairys, 2010 ; Sobol-Kwapinska et al., 

2019) ont montré que les jeunes adultes avaient un score en présent fataliste inférieur à celui 

d’adultes plus âgés. Quant au futur, les recherches ont livré des conclusions diverses : pour 

certains, (Kairys, 2010 ; Przepiorka et al., 2016 ; Siu et al., 2014 ; Sobol-Kwapinska et al., 

2019 ; Zimbardo & Boyd, 1999), l’orientation augmenterait avec l’âge, mais, pour d’autres 

(Simons et al., 2018), les plus jeunes seraient davantage orientés vers cette dimension du temps. 

En fait, la contradiction apparente pourrait s’expliquer par l’existence d’une relation 

curvilinéaire entre le futur et l’âge, les niveaux les plus élevés étant atteints aux environ de 50 

ans (Lens & Gailly, 1980).  

Dans le cadre d’une méta-analyse comprenant 72 études réalisées entre 2001 et 2015 auprès 

de 29 815 sujets de 19 pays, Laureiro-Martinez et al. (2017) ont réalisé une méta-régression, 

qui a montré que les deux seules corrélations significatives reliant les dimensions de l’échelle 
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ZTPI et l’âge étaient négatives et qu’elles avaient trait au présent hédoniste et, dans une moindre 

mesure, au passé négatif. Il apparaît donc clairement démontré que le rapport entre les individus 

et la temporalité évolue au cours du vieillissement usuel. 

2.7. Résumé et conclusion du Chapitre 2  

Selon Lewin (1951), la perspective temporelle correspond à « la totalité des points de vue 

d’un individu à un moment donné sur son futur psychologique et sur son passé psychologique ». 

Elle peut être notamment évaluée à l’aide du Zimbardo Time Perspective Inventory ou ZTPI 

(Zimbardo & Boyd, 1999) qui comprend 5 registres temporels : passé positif, passé négatif, 

présent fataliste, présent hédoniste et futur. L’échelle a été validée en français dans une version 

longue (Apostolidis & Fieulaine, 2004) mais pas dans sa version courte. 

La littérature a montré que certaines dimensions temporelles étaient liées entre elles, en 

particulier le présent fataliste est corrélé positivement au passé négatif et négativement au futur 

(Sircova et al., 2014). Il existe, en outre, des corrélations entre, d’une part, la perspective 

temporelle et, d’autre part, le niveau d’études (Guthrie et al., 2009), l’estime de soi, les niveaux 

d’anxiété et de dépression (Zimbardo & Boyd, 1999). La temporalité évolue avec l’âge et 

certains travaux ont mis en évidence le fait que les orientations des individus vers le passé 

négatif et vers le présent hédoniste diminuait au cours de la vie adulte (Laureiro-Martinez et al., 

2017). Il est possible que l’identité des individus soit également modifiée au cours de 

l’existence. Toutefois, avant de rappeler l’état actuel des connaissances à ce sujet, il convient 

d’exposer ce que l’on entend par ce concept d’identité personnelle et ses liens avec la mémoire 

autobiographique. 
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Chapitre 3. La mémoire autobiographique à l’origine de l’identité 

personnelle 

 

3.1. Le concept de mémoire autobiographique 

La mémoire autobiographique (MA) est un concept général, qui est l’objet d’un vaste champ 

d’investigation interdisciplinaire (pour une revue de la littérature actuelle, voir El Haj, 2023), 

et qui désigne les informations dont un sujet se rappelle en lien avec son passé (McAdams, 

2018). Elle comprend une dimension épisodique au sens de la théorie développée par Tulving 

(1985) et concerne des événements uniques, qui sont revécus (Rubin & Umanath, 2015). 

Toutefois, la MA peut également inclure des connaissances plus générales que les souvenirs 

d’événements particuliers c’est-à-dire une dimension sémantique (Tulving et al., 1988). Ainsi, 

la MA comprend, d’une part, des souvenirs très détaillés, associés à un contexte temporo-spatial 

et faisant partie des souvenirs épisodiques et, d’autre part, des souvenirs peu détaillés intégrés 

dans la mémoire sémantique personnelle (Eustache, 2013). La MA est unique pour chaque sujet 

(Conway & Jobson, 2012) et apparaît organisée sous la forme d’une histoire de vie plus ou 

moins complète, c’est-à-dire qu’elle peut être seulement constituée de périodes ou de chapitres 

spécifiques (Conway & Pleydell-Pearce, 2000) pouvant être exprimés sous une forme narrative.  

Selon la théorie développée par Rubin et Umanath (Theory of event memory, 2015), la 

récupération des souvenirs composant la MA s’effectue par l’intermédiaire d’une élaboration 

mentale. Ainsi, l’être humain fait régulièrement appel à ses souvenirs dans son quotidien et, en 

revisitant son passé, il cherche du sens à ce qu’il vit et qu’il ne connaît ou ne comprend pas, 

que cela se rapporte à lui-même, aux autres ou au monde (Koole et al., 2006 ; Olivares, 2012). 

Selon Alea et Bluck (2003), les adultes ont recours à leur passé pour des raisons différentes et 

utilisent ainsi plusieurs fonctions de la MA.
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3.2. Les fonctions de la mémoire autobiographique 

3.2.1. L’approche fonctionnelle de la mémoire autobiographique 

La MA peut être étudiée selon deux approches (Bluck et al., 2005) : soit à partir du contenu 

des souvenirs qui la constituent (Gigerenzer, 1997 ; Linton, 1986), soit en analysant les 

fonctions à l’œuvre à chaque fois qu’elle est convoquée (Neisser, 1978). L’intérêt d’une 

approche fonctionnelle a été revendiqué par de nombreux chercheurs (Baddeley, 1987 ; Bruce, 

1989 ; Neisser, 1978) et deux principaux domaines de la littérature ont exploré cette 

problématique : d’une part, les travaux consacrés au concept de réminiscence (Watt & Wong, 

1991 ; Webster, 1993, 1994, 1995, 1997, 2003 ; Webster & McCall, 1999) et, d’autre part, ceux 

qui ont directement trait aux fonctions de la MA (Bluck, 2003 ; Bluck & Alea, 2002 ; Hyman 

& Faries, 1992 ; Pillemer, 1992, 2003). L’approche fonctionnelle est issue du modèle cognitif 

de la MA et a été initiée par les travaux de Pillemer (1992), qui a évoqué trois fonctions : celles 

qui sont liées au self, à la communication et à l’action. Par la suite, ces dimensions ont été 

également théorisées par Cohen (1998), puis confirmées par une approche empirique (Hyman 

& Faries, 1992 ; Pasupathi et al., 2002). La plupart des chercheurs sont unanimes pour affirmer 

que les principales fonctions de la MA sont identitaire, directive et sociale (Bluck, 2003 ; Bluck 

& Alea, 2002 ; Cohen, 1998 ; Pillemer, 2003). 

3.2.1.1. La fonction identitaire 

Selon Bluck (2003), l’identité est indissociable de la MA et du sentiment d’être la même 

personne. Conformément au SMS (Conway, 2005), la cohérence de l’histoire de vie d’un 

individu correspond au stade le plus évolué de la mémoire et de l’identité, car elle suppose que 

soient intégrés son passé, son présent et ses projections concernant le futur. La fonction liée au 

self permet de créer une représentation stable et durable de l’identité personnelle avant qu’elle 

ne soit partagée avec autrui (Pillemer, 1992) et comprend différentes modalités : la sensation 
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de cohérence à travers le temps (Barclay, 1996), le changement de l’identité (Robinson, 1986) 

et sa préservation. La fonction identitaire apparaît corrélée négativement à la clarté du concept 

de Soi (Campbell et al. 1996 ; Brunot et al. 2015). Ce lien est communément interprété dans le 

sens que les sujets ayant une représentation floue ou peu intégrée de Soi auraient plus tendance 

à recourir à leur passé pour tenter justement de renforcer leur sentiment de cohérence de Soi 

(Bluck & Alea, 2008). 

L’importance accordée à cette fonction varie selon les auteurs et les études. Ainsi, Hyman 

et Faries (1992) ont montré qu’elle était autant utilisée que la fonction sociale, mais Bluck et 

al. (2005) considèrent qu’elle est moins importante que ne le prévoit la théorie : c’est en effet 

celle que les sujets déclarent le moins utiliser (Bluck & Alea, 2009, 2011).  

3.2.1.2. La fonction sociale 

La fonction sociale comprend trois dimensions (Alea & Bluck, 2003) : le développement et 

l’entretien de relations intimes, l’apprentissage et l’information, le fait de ressentir ou provoquer 

de l’empathie chez autrui. Elle favorise la compréhension et l’empathie dans les relations 

interpersonnelles dans la mesure où l’intimité entre deux individus tend à augmenter après 

partage des souvenirs personnels (Laurenceau et al., 1998). Bluck et al. (2005) ont défini deux 

fonctions sociales, suivant qu’elles servaient à maintenir des relations existantes ou à en 

développer de nouvelles, même s’ils considéraient que ces sous-dimensions correspondaient 

plutôt à des approches singulières en rapport avec des âges différents de la vie. Effectivement, 

la théorie socio-émotionnelle de Carstensen (1993) indique que l’établissement de relations 

nouvelles est important pour les jeunes adultes, tandis que l’entretien des liens existants serait 

la norme à un âge avancé.  

Les multiples facettes de la fonction sociale suffisent à prouver sa prépondérance. 

Neisser (1988) affirmait qu’il s’agissait de la fonction la plus importante de la MA. 

Nelson (1993) partageait cet avis, comme Wong (1995), qui estimait que la réminiscence était, 
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en priorité, aux services des besoins sociaux. Les individus déclarent que les fonctions sociales 

sont celles qu’ils utilisent le plus, car elles concerneraient des souvenirs plus positifs que les 

autres fonctions (Harris et al., 2014).  

3.2.1.3. La fonction directive  

Grâce à la comparaison avec des événements passés, notamment les expériences négatives, 

la fonction directive favorise l’élaboration d’hypothèses sur le fonctionnement du monde et le 

développement des opinions et attitudes (Cohen, 1998), mais également la prise de décisions 

pour résoudre les problèmes du présent (Conway, 2003). Elle sert aussi à anticiper le futur 

(Baddeley, 1987). Schwandt (2005) estime que certaines caractéristiques sont indispensables à 

la recherche du sens : un stimulus ou une information émanant de l’environnement, une 

structure de connaissance constituée par les souvenirs et permettant de comprendre un 

événement et, enfin, l’existence d’un lien entre l’information et le cadre de référence. La 

fonction directive serait la plus cohérente avec ce concept de trois processus, ce qui fait dire à 

Pillemer (2003) qu’il s’agit sans doute de la fonction la plus essentielle de la MA. Néanmoins, 

Bluck et Alea (2002) avancent qu’elle est la moins souvent citée par les individus, probablement 

parce qu’il est difficile de prouver son existence (Hyman & Faries, 1992), ce qui, selon Pillemer 

(1998), s’explique par le fait que son utilisation nécessite un état de conscience moins élaboré 

que les fonctions identitaire et sociale. En réalité, certains travaux ont montré que la fonction 

directive était sans doute plus importante que la théorie ne le laissait penser, surtout si on 

considère qu’elle englobe également la régulation émotionnelle, initialement associée à la 

fonction identitaire, mais qui peut être considérée comme une résolution de problèmes (Bluck 

et al., 2005), ainsi que le raisonnement autobiographique (Habermas & Bluck, 2000). 

3.2.2. Le TALE, outil d’évaluation des fonctions de la mémoire autobiographique 

L’échelle Thinking About Life Experiences Questionnaire (TALE) a été développée par 

Bluck et al. (2005) à partir de l’approche de la MA à trois fonctions et en tenant compte du 
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processus du raisonnement autobiographique. À l’origine, il comprenait deux questions 

générales, puis 28 items censés caractériser les fonctions sociale, identitaire et directive, 

auxquels les sujets devaient répondre en termes de fréquence sur une échelle de Likert en 6 

points. À partir de cette version princeps, ces mêmes auteurs ont validé une échelle à 24 items 

et quatre dimensions (dont deux fonctions sociales), et, plus tard, redéfini une échelle à 30 

items, dans laquelle chaque dimension était évaluée par dix items. C’est cette dernière version 

qui a servi à caractériser une version courte à 15 items (échelle de Likert en 5 points), avec 5 

items pour chacune des fonctions (Bluck & Alea, 2011) : le TALE-15.  

Le TALE-15 ne comprend plus que trois dimensions, car les deux fonctions sociales (initier 

de nouveaux liens avec autrui ou cultiver des liens existants) ont été réunies en une seule, 

considérant qu’elles partagent le même objectif : favoriser les liens interpersonnels. Cette 

échelle est précédée de deux questions évaluant la propension à penser à sa vie et à parler de sa 

vie à autrui. Selon Vranić et al. (2018), cette échelle est l’outil le plus abouti permettant 

d’évaluer les fonctions de la MA de manière empirique. Il est vrai que Maki et al. (2015) ont 

démontré que la corrélation entre les scores obtenus à cette échelle et l’aptitude à rappeler des 

souvenirs liés à ces items était élevée, ce qui, selon eux, confirme la sincérité des réponses du 

TALE. 

Les échelles du TALE ont fait l’objet de plusieurs validations dans différents contextes 

culturels. Ainsi, la version à 24 items a été validée auprès d’étudiants américains (Bluck et al., 

2005), de jeunes Japonais (Maki et al., 2015) et de jeunes adultes danois ou allemands 

(Rasmussen & Habermas, 2011). Le TALE-15 a été validé auprès de sujets croates jeunes et 

âgés (Vranić et al., 2018). Mais, il n’avait jamais été validé en langue française. 

3.2.3. Relations entre les fonctions de la mémoire autobiographique 

En utilisant l’échelle princeps à 24 items, Bluck et al. (2005) ont démontré que la fonction 

directive était celle qui était le plus corrélée aux autres, ce qui, selon les auteurs, confirmerait 
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sa prépondérance. Avec la même version du TALE, d’autres auteurs (Olivares, 2012 ; 

Rasmussen & Habermas, 2011 ; Wolf & Zimprich, 2015) ont confirmé ces résultats, la 

corrélation la plus élevée liant fonction directive et fonction identitaire. Des constatations 

identiques ont été réalisées avec le TALE-15 (Bluck & Alea, 2011). Olivares (2012) explique 

le lien fort qui unit fonction directive et identitaire par le fait qu’une fonction purement liée au 

self n’a pas été mise en évidence.  

3.2.4. Évolution des fonctions de la mémoire autobiographique dans le vieillissement 

La pensée précédant la parole, il est logique que les sujets déclarent davantage penser à leur 

passé qu’en parler à autrui (Bluck & Alea, 2009). Selon ces mêmes auteurs, ce double usage de 

la MA est plus fréquent chez les jeunes que chez les âgés. Ce résultat n’a pas été confirmé par 

Wolf et Zimprich (2015) qui, pour les deux questions préalables du TALE, n’ont pas trouvé de 

différence entre cinq groupes de sujets d’âges différents, de 17 à 93 ans. La même étude a 

également montré que les scores traduisant l’usage déclaré des fonctions de la MA diminuaient 

tout au long de la vie adulte, reflétant ainsi la succession des tâches développementales 

rencontrées par les individus (Wolf & Zimprich, 2015). 

De nombreux travaux ont étudié les fonctions de la MA au jeune âge adulte (Bluck et al., 

2005 ; Maki et al., 2015 ; Olivares, 2012 ; Rasmussen & Habermas, 2011 ; Waters, 2014 ; 

Waters et al., 2014), mais peu de recherches ont tenté d’analyser leur évolution lors de 

différentes phases de la vie (Bluck & Alea, 2009 ; Harris et al., 2014 ; Wolf & Zimprich, 2015).  

Bluck et Alea (2009) ont trouvé que les jeunes adultes déclaraient utiliser plus leur passé à 

des fins identitaires que les sujets âgés. De même, Vranić et al. (2018) ont trouvé que le score 

des sujets âgés était plus faible pour cette fonction, mais de manière non significative. 

Contrairement aux sujets plus âgés, qui ont accumulé des preuves de leur continuité identitaire 

(Markus & Herzog, 1991) et ont un sentiment de Soi défini et stable (Brandtstädter & Greve, 

1994), les jeunes adultes ont plus de difficulté à admettre la continuité de leur identité et n’ont 
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pas fini de se construire un self clair et cohérent (Habermas & Bluck, 2000 ; McAdams, 1999). 

Ainsi, Bluck et Alea (2008) ont mis en évidence que les sujets jeunes avaient un niveau de clarté 

du concept de Soi plus faible que les sujets âgés et, qu’à cet égard, ils déclaraient avoir 

davantage recours à la fonction identitaire. Ce recours conscient au passé n’est probablement 

pas très fréquent dans le vieillissement usuel et pourrait laisser la place à des fonctions socio-

émotionnelles ayant pour objectif de cultiver l’intimité dans les relations interpersonnelles 

(Webster, 1997). L’âge avancé serait aussi la période de la vie où le sujet dresse le bilan et 

évalue son identité en regard du chemin parcouru (Bluck & Levine, 1998). 

Concernant la fonction sociale, Bluck et Alea (2009) n’ont pas trouvé de différence dans la 

fréquence déclarée d’utilisation selon l’âge, ce qui apparaît logique quand on considère que les 

relations interpersonnelles nécessitent d’être cultivées après avoir été créées. Si les sujets âgés 

ont environ deux fois moins de relations sociales qu’à 20-30 ans (Lang, 2001), notamment du 

fait du veuvage et de la perte des amis, ils ont, dans le temps restant de leur vie, perçu comme 

limité, tendance à entretenir des relations moins nombreuses mais plus solides et moins 

superficielles (Carstensen et al., 1999), afin d’optimiser leur bien-être émotionnel (Carstensen, 

1993 ; Carstensen et al., 1999). Au sein d’une population allemande et croate, Wolf et Zimprich 

(2015), d’une part, et Vranić et al. (2018), d’autre part, ont trouvé des résultats différents de 

ceux de Bluck et Alea (2009), les jeunes déclarant utiliser davantage la fonction sociale que les 

âgés. En fait, les écarts observés peuvent s’expliquer par le libellé de certains items du TALE-

15 qui, contrairement à l’échelle utilisée par Bluck et Alea (2009) font davantage référence à la 

découverte d’autres personnes et seraient plutôt l’apanage des sujets jeunes.  

Selon Bluck et Alea (2009), les sujets jeunes déclarent utiliser la fonction directive plus 

souvent que les âgés. Ces résultats ont été confirmés par Vranić et al. (2018). Les jeunes font 

face, souvent pour la première fois, à des décisions importantes (trouver du travail, un 

partenaire, etc.) sans pouvoir bénéficier d’une grande expérience et ils doivent se référer 
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davantage à ce qu’ils ont vécu pour choisir leurs comportements (Bluck & Alea, 2009). C’est 

aussi à la fin de l’adolescence et au jeune âge adulte que les individus commencent à constituer 

leur identité personnelle (Habermas & Bluck, 2000 ; McLean, 2008). 

3.3. Identité personnelle ou self ? 

L’identité personnelle correspond à tout ce qui permet de définir précisément un individu et 

de le distinguer des autres. Selon Vézina et Pelletier (2009, cités par Eustache, 2013), elle 

comprend les « caractéristiques physiques, psychologiques, morales, juridiques, sociales et 

culturelles à partir desquelles la personne peut se définir, se présenter, se connaître et se faire 

connaître ou à partir desquelles autrui peut la définir, la situer ou la reconnaître ». 

L’identité personnelle est construite à partir de l’adolescence (McLean et al., 2010) et au 

jeune âge adulte (McAdams, 2001), en particulier à partir des narrations personnelles transmises 

par les parents à leurs enfants (Fivush et al., 2011). Selon Montebarocci et al. (2014), la période 

de consolidation de l’identité s’étendrait jusqu’à la trentaine, du fait de l’extension de la période 

d’émergence des adultes. Puis, l’identité serait modifiée tout au long de l’existence et évoluerait 

constamment au cours d’un processus d’individuation (Baltes et al., 1980 ; Habermas & Bluck, 

2000). Le développement de l’identité est prépondérant au cours d’une période appelée « pic 

de réminiscence », laquelle se subdivise en deux périodes essentielles (Holmes & Conway, 

1999) : la construction du Soi public, vers 15 ans (développement des relations avec les pairs 

pour construire une identité sociale) et celle du Soi privé, vers 20-25 ans, avec le développement 

des relations sentimentales et de relations interpersonnelles étroites. 

 Le concept de self, ou Soi, est apparu en 1979 et permet de répondre à la question « Qui 

suis-je ? » (Duval et al., 2007). Il correspond à toutes les représentations mentales, verbales ou 

non, qu’un individu a de son identité (Rosenberg, 1979). Il comprend ce que chaque individu 

« pense, sa personnalité et ses valeurs, sa façon d’être avec les autres et d’être selon les 
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contextes, et la conscience de lui-même » (Eustache, 2013, p. 109). Le concept de self est 

ancien. En effet, dès 1890, James (2003) le définissait déjà à la fois comme sujet de la 

connaissance (I-self) et comme objet de la connaissance (Me-self). Récemment, Prebble et 

al. (2013) ont développé la double dimension du self conceptualisé par James. Ils ont précisé 

que le sentiment subjectif d’être Soi (I-self) était à l’origine du contenu du self (Me-self), car il 

permet de générer des connaissances et images de Soi. Selon le modèle de Prebble et al. (2013), 

I-self et Me-self peuvent s’exprimer dans le présent, mais aussi être étendu dans le temps, soit 

par le biais d’une continuité phénoménologique associée à la conscience autonoétique (cas du 

I-self), soit grâce à une continuité sémantique (cas du Me-self) en lien notamment avec des 

processus narratifs.  

D’autres conceptions du self ont été avancées, comme celle de Gallagher (2000), qui a 

théorisé le self minimal et le self narratif. Le self minimal s’apparenterait à la conscience de Soi 

et comprend deux aspects : la conscience d’être acteur (proche du I-self de James, 2003) et celle 

de vivre une expérience (proche du Me-self de James, 2003). Le self narratif est lié au langage 

et correspond aux récits que l’individu développe sur lui-même dans le passé, le présent et le 

futur (Gallagher, 2000). Contrairement au self minimal, il est lié au temps, ce qui lui permet 

d’intégrer la notion de continuité de soi. Selon Ricoeur (2015), le self narratif peut être considéré 

comme la somme des récits et histoires concernant le sujet et il comprend deux dimensions : la 

mêmeté ou sentiment d’être inchangé dans le temps ‒ le sujet se reconnaît comme le même, par 

exemple, du fait de son caractère ou de ses rôles ‒ et l’ipséité ou sentiment de changer avec le 

temps ‒ le sujet peut changer de travail, de domicile, de statut, etc. tout en éprouvant un 

sentiment d’unité. Le self se développe à partir de la MA, mais il la précède et la détermine 

aussi à partir des caractéristiques propres de l’individu ‒ personnalité, désirs, sensibilité, 

humeur, etc. (Eustache, 2010). Ainsi MA et self se déterminent-ils réciproquement (Conway & 

Pleydell-Pearce, 2000). 



Chapitre 3 : La mémoire autobiographique à l’origine de l’identité personnelle 

56 
 

L’identité personnelle correspondrait au self sans la conscience de Soi (Eustache, 2013). 

Toutefois, la plupart des chercheurs et spécialistes utilisent, indépendamment, les termes 

identité personnelle ou self (Swann & Bosson, 2010) pour qualifier les construits mentaux, ou 

représentations, situés dans la mémoire et permettant de définir l’individu. Même si certains 

auteurs notent des différences entre self et identité personnelle (ex : Duval et al., 2007), dans 

un souci de simplification vis-à-vis du lecteur, nous avons fait le choix, dans le reste de ce 

travail, d’utiliser « identité personnelle » à chaque fois que nous nous référions à l’un ou l’autre 

de ces deux concepts, hormis, bien entendu, dans les cas où le terme self fait partie intégrante 

d’une expression consacrée. 

Le développement de l’identité personnelle est indissociable de la mémoire, car sans la 

« capacité de remonter dans le temps, nous ne pourrions simplement pas avoir d’identité » 

(Martinelli & Piolino, 2009, p. 152). Dès le début du XXe siècle, Husserl (2003), le fondateur 

de la phénoménologie, avait perçu un lien entre mémoire et identité. Selon lui, grâce à la 

« conscience absolue », nous comprenons que nous restons la même personne. Pour illustrer ce 

lien fort entre mémoire et conscience, Eustache (2010) emploie la notion de « conscience-

mémoire », qui définit une unité, un Soi intérieur continu, se développant et changeant dans le 

temps. La conscience-mémoire utilise le présent pour le lier au temps et aux autres vécus, de 

telle sorte qu’elle est perçue de façon continue. Cette qualité de mémoire continue et 

constituante est fondamentale, car elle permet de relier « ce qui est divers en un tout » 

(Eustache, 2013, p. 36). À l’opposé de la vision continue de la mémoire défendue par 

Husserl (2003), Nietzsche (1990) a avancé le fait que la mémoire était caractérisée par la 

nécessité de l’oubli. Selon lui, en effet, l’oubli est la condition nécessaire pour que l’être humain 

puisse se tourner vers le futur, avoir des projets et ainsi créer les conditions de son identité et 

de son bonheur. Paul Ricoeur (2015) réalisera la synthèse entre ces deux approches par le biais 

de l’identité narrative. 
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3.4. L’identité narrative, entre mémoire continue et sélective 

L’identité narrative permet de dépasser la contradiction qui, selon les penseurs, considère 

soit que le sujet est inchangé dans le temps (Descartes & Gilson, 1987), soit qu’il est sans cesse 

traversé par le changement (Jung, 2015 ; Nietzsche, 1990). En effet, Paul Ricoeur (2015) avance 

que l’unité d’une existence peut être envisagée par le biais de l’unité d’un récit. C’est ce que 

propose ce concept d’identité narrative : en se racontant, le sujet se définit comme un 

personnage de roman et, par l’intermédiaire de son récit, lui-même divisé en actions et plans de 

vie, il peut subsumer sa vie, lui conférer une unité et un sens et ainsi appréhender le projet 

global de son existence. Toutefois, Ricoeur insiste sur le fait que l’identité narrative évolue 

selon les événements et l’interprétation que le sujet peut faire de son propre parcours. 

S’apparentant au self narratif (Eustache, 2013), l’identité narrative comprend les différentes 

dimensions du temps, qu’il s’agisse aussi bien du passé réellement vécu que du futur imaginé 

(McAdams & Pals, 2006). Elle intègre les buts personnels de chaque sujet, ce qui permet de 

donner du sens à sa vie. Plus précisément, dans l’identité narrative, le sujet se raconte à lui-

même, et raconte aux autres, comment il est devenu celui qu’il est actuellement et il explique 

ce qu’il souhaite devenir dans le futur (McAdams & McLean, 2013). 

Figure 1. L’identité narrative adapté de Singer et al. (2013). 
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Singer et al. (2013) ont proposé un modèle de l’identité narrative, laquelle apparaît constituée 

de trois composantes principales : les souvenirs autobiographiques, les scripts narratifs et 

l’histoire de vie (Figure 1). Parmi les souvenirs autobiographiques figurent des souvenirs 

particulièrement importants pour l’identité personnelle, qui sont appelés « souvenirs de 

l’histoire de vie » (Thomsen & Berntsen, 2008 : life-story memories). Ces souvenirs sont 

conservés en mémoire de manière détaillée. Ils sont riches en émotions et liés aux buts à long 

terme de l’individu. De la sorte, ils lui sont utiles pour pouvoir imaginer l’avenir. Pour mieux 

comprendre comment l’identité personnelle est élaborée à partir de la MA, il est nécessaire de 

convoquer le modèle théorique de Conway (2005). 

3.5. Le modèle du Self Memory System 

Pour modéliser la construction et la modification de l’identité personnelle par le biais de la 

MA, Conway (2005) a développé le Self Memory System (SMS).  

Figure 2. Le Self Memory System d’après Conway (2005). 
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Ce modèle constructiviste fait intervenir deux univers connectés l’un à l’autre et 

interdépendants (Figure 2) : d’une part, le self, qui est subdivisé en self exécutif et en self 

conceptuel et, d’autre part, la base de connaissances autobiographiques. 

3.5.1. Le self exécutif 

Le self exécutif est le siège de processus exécutifs complexes associés au lobe frontal. Proche 

du système attentionnel superviseur (modèle de Normann & Shallice, 1986) ou de 

l’administrateur central (modèle de la mémoire de travail : Baddeley, 1992), il contrôle 

l’encodage et la récupération des informations autobiographiques, qui servent à construire les 

souvenirs autobiographiques.  

Le self exécutif s’apparente à la fonction rétentionnelle de la mémoire définie par Husserl et 

travaille à la mise à jour incessante de l’identité personnelle (Eustache, 2013). Il permet l’accès 

préférentiel aux connaissances abstraites et aux souvenirs selon deux principes : la 

correspondance et la cohérence (Conway et al., 2004).  

3.5.2. Les principes de correspondance et de cohérence 

Dans un cadre adaptatif et évolutif, les souvenirs doivent, d’une part, correspondre à 

l’expérience effectivement vécue et aux buts actuels du sujet ‒ équivalence entre le souvenir 

d’un événement et l’événement lui-même ‒ ; d’autre part, ils doivent être cohérents avec le self 

conceptuel, c’est-à-dire conformes aux buts et aspirations de l’individu, pour favoriser le 

sentiment d’une identité cohérente dans le temps ‒ ou sentiment continu d’identité. En fonction 

des buts de l’individu, le self exécutif facilite ‒ correspondance ‒ ou inhibe ‒ pas de 

correspondance, mais cohérence ‒ l’encodage et la récupération des informations 

autobiographiques selon qu’elles supportent le self conceptuel ou qu’elles s’y opposent 

(Conway et al., 2004). Ces deux principes sont antagonistes. En effet, si le principe de 

correspondance prédomine, de nouveaux souvenirs peuvent modifier l’identité personnelle.  

À l’opposé, si le principe de cohérence prédomine, les souvenirs peuvent être soumis à des 
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modifications, car la priorité est alors la stabilité de l’identité personnelle. Ainsi, chez le sujet 

âgé, en lien avec la théorie de la sélectivité socio-émotionnelle (Carstensen, 1993 ; Carstensen 

et al., 1999 ; Carstensen & Mikels, 2005), le biais de positivité qui est observé dans la 

remémoration des souvenirs et qui se traduit, soit par à une augmentation de l’accès aux 

souvenirs positifs, soit par une diminution de l’accès aux souvenirs négatifs, pourrait 

s’expliquer par le fait que le self exécutif permet ou inhibe l’accès aux souvenirs spécifiques, 

qui ne seraient pas en accord avec le sentiment de continuité, selon le principe de cohérence 

(Conway et al., 2004).  

La mémoire résulte d’un compromis entre les objectifs de correspondance et de cohérence 

parfois contradictoires et ce processus de rétroaction explique pourquoi elle se construit en 

permanence (Piolino, 2008). D’une part, la mémoire à court terme représente les événements 

et les buts à court terme et serait plutôt déterminée par la correspondance ; d’autre part, la 

mémoire à long terme, comprenant connaissances et souvenirs autobiographiques liés à des buts 

à long terme, serait plutôt caractérisée par la cohérence, car la fragilité des informations 

anciennement stockées permet de les modifier (Kalenzaga & Clarys, 2013). C’est au sein de 

cette mémoire que l’on trouve les représentations et les connaissances constituant le self 

conceptuel qui, selon Eustache (2010), peut être assimilé à la conscience absolue de Husserl. 

3.5.3. Le self conceptuel 

Le self conceptuel comprend les représentations sémantiques que l’individu a de lui-même : 

images de soi, valeurs, rôles et croyances sur soi. Si ce self est intemporel, il est très lié aux 

souvenirs autobiographiques (par des thématiques) qui permettent de l’illustrer et le 

contextualiser. Toutefois, l’étude de patients cérébrolésés (Rathbone et al., 2009) montre que 

les souvenirs sémantisés seuls, en particulier les connaissances issues des périodes de vie et des 

événements généraux, permettraient de maintenir une identité personnelle cohérente et stable. 

Résultant de l’action conjointe du self exécutif et de la base de connaissances 
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autobiographiques, le self conceptuel se développe à partir des thématiques issues des souvenirs 

(Rathbone et al., 2008). Il constitue le self à long terme au même titre que la base de 

connaissances autobiographiques. 

3.5.4. La base de connaissances autobiographiques 

La base de connaissances autobiographiques est structurée de manière hiérarchique et 

constituée de trois niveaux comprenant des connaissances plus ou moins abstraites : 

− le schéma de vie (Habermas & Bluck, 2000) ou script de vie correspond aux informations 

autobiographiques abstraites et conceptuelles. Squelette du self, ce niveau de connaissances est 

en partie commun avec le self conceptuel ; 

− les périodes de vie : s’étalant sur plusieurs années, elles incluent les thèmes, les buts et les 

ressentis du sujet (ex : la période de mes études à l’Université Jean-Jaurès) ; 

− les événements généraux : plus spécifiques que les périodes de vies, ils comprennent les 

événements reliés par un thème, répétés ou étendus dans le temps (ex : mon stage de fin d’étude 

de Master 2). 

La base de connaissances autobiographiques permet de contextualiser les informations 

sensorielles et perceptives liées à un événement et représente la voie principale qui permet 

d’accéder aux souvenirs épisodiques de la MA. L’accès aux souvenirs spécifiques de ce système 

est soit direct ‒ reviviscence grâce à un contexte sensoriel proche, conforme à l’encodage : cas 

de la « madeleine de Proust » ‒, soit indirect ‒ dans ce cas, s’ils sont en accord avec les buts 

actuels du sujet, le self exécutif permet d’accéder à ces souvenirs. Dans le modèle de 

Conway (2005), la MA est structurée selon une double logique : temporelle et thématique. Les 

souvenirs des événements uniques font partie de structures conceptuelles complexes 

correspondant à des époques (les périodes de vie) et/ou à des contenus thématiques. La 

contextualisation de chaque événement spécifique est permise par la notion de cadre conceptuel 
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(Conway, 2009). Toutefois, pour chaque souvenir, le cadre conceptuel est déterminé par un 

processus d’abstraction et, par la suite, prévaut sur le cadre temporel. 

3.5.5. Processus de récupération des souvenirs autobiographiques 

Dans une version récente et révisée du modèle SMS, Conway et al. (2019) précisent le 

principe d’activation des connaissances constituant la MA, qu’il s’agisse des schémas de vie, 

des périodes de vie, des événements généraux ou des souvenirs épisodiques. Cette activation 

est réalisée par le biais d’indices (pensée, émotion, information sensorielle, etc.), lesquels 

induisent également l’activation d’autres informations associées. Les connaissances activées 

sont accessibles à un système de contrôle, qui, dans un cycle itératif, peut générer de nouveaux 

indices pour accéder à d’autres connaissances autobiographiques. Il existe des représentations 

stables et des représentations transitoires. En effet, une grande partie des connaissances activées 

sont transitoires, car de nouvelles connaissances peuvent émerger, de manière consciente ou 

non, à la suite de l’activation de nouveaux indices.  

Si le processus de récupération des connaissances n’apparaît pas accessible à la conscience, 

il n’en est pas de même pour les informations qui alimentent ce processus et qui en découlent : 

on parle alors de récupération générative. Dans ce cas, le sujet peut évaluer les connaissances 

autobiographiques auxquelles il a accédé et choisir de récupérer d’autres informations par le 

biais d’indices plus efficaces. Le modèle constructiviste de Conway (2005) permet également 

au sujet d’anticiper et de simuler des événements futurs. 

3.6. Le voyage mental dans le temps 

La capacité à se projeter dans le futur est une activité mentale très courante et Suddendorf et 

Busby (2005) sont à l’origine du concept de « voyage mental dans le temps » (VMT), qui 

correspond au fait de se représenter dans le futur comme dans le passé. Imaginer des 

événements susceptibles de se produire dans le futur dépend ainsi du système de mémoire 
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épisodique (Schacter et al., 2017) et est fortement lié à la remémoration de souvenirs personnels 

(Jumentier et al., 2018). Ces activités génèrent des événements épisodiques aux caractéristiques 

phénoménologiques comparables (Berntsen & Jacobsen, 2008) et, en 2007, Schacter et Addis 

ont théorisé « l’hypothèse de la simulation épisodique constructive », selon laquelle le souvenir 

épisodique et la simulation future s’inspirent d’événements similaires et mettent en jeu des 

processus cognitifs communs. Plus précisément, ces mécanismes ont trait à l’extraction et à la 

recombinaison de détails encodés du passé pour lier des éléments contextuels et créer de 

nouveaux événements cohérents par la construction de scènes (Hassabis & Maguire, 2007). 

Ainsi, grâce au VMT, le sujet peut, par reconstruction, revivre certains événements appartenant 

à son passé avant de les intégrer et d’élaborer, par anticipation, des projections situées dans le 

futur (Conway, 2005, 2009). Il pourra donc diriger ses actions dans le présent, anticiper son 

avenir, et ainsi s’adapter à toute nouvelle situation et à son environnement (d’Argembeau & 

Van der Linden, 2007).  

Imaginer son futur n’est pas une simple réplication des événements passés, car la 

construction de scènes mentales du futur nécessite un effort cognitif plus important que le rappel 

du passé (Addis et al., 2009). Plus précisément, différents auteurs ont montré que, en plus de la 

mémoire épisodique, le VMT impliquait la mémoire sémantique (Irish et al., 2012), la mémoire 

de travail (Zavagnin et al., 2016) et le contrôle exécutif (d’Argembeau et al., 2010). 

Markus et Nurius (1986) ont développé l’existence de l’identité personnelle dans le futur, 

qui correspond à ce que l’individu voudrait être idéalement ou pourrait devenir. Or, l’identité 

dans le futur est liée au VMT. Effectivement, ce processus permet au sujet de comprendre qui 

il est dans le présent et à travers le temps et, de la sorte, il favorise le sentiment de continuité de 

Soi à travers une continuité phénoménologique et narrative (Prebble et al., 2013). Plus 

précisément, le VMT serait au service de trois grandes fonctions : la construction de l’identité, 
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le choix des comportements qui permettent d’atteindre des objectifs spécifiques (d’Argembeau 

& Van der Linden, 2007) et le maintien d’une représentation positive de Soi (Raffard, 2009).  

Des études ont montré que les projections futures étaient plus importantes pour l’identité 

personnelle que ne le sont les événements passés, (Berntsen & Bohn, 2010 ; d’Argembeau & 

Van der Linden, 2004, 2006). En effet, elles reflètent davantage les préoccupations actuelles et 

les objectifs personnels (Cole & Berntsen, 2016 ; Grysman et al., 2013). Cole et 

Berntsen (2016) ont montré que cela concernait aussi bien les projections futures involontaires 

‒ 65 % des projections futures involontaires illustrent les préoccupations du présent contre 

seulement 41 % des souvenirs ‒ que volontaires ‒ 47 % contre 29 %. En conséquence, la 

simulation de futurs événements apparaît liée à des niveaux plus élevés d’estime de Soi 

(Demblon & d’Argembeau, 2017) que la remémoration du passé. 

En conclusion, le VMT fournit la preuve que la mémoire est fondamentalement constructive, 

puisqu’elle constitue le futur à partir du passé, ce que certains auteurs ont illustré avec la notion 

de « cerveau prospectif » (Schachter et al., 2007). Ainsi, au niveau de l’identité personnelle, de 

la même façon qu’il existe des souvenirs particulièrement importants pour l’individu, on peut 

définir des projections futures étroitement associées au Soi. 

3.7. Les souvenirs et les projections futures définissant le Soi 

3.7.1. Le concept de souvenirs définissant le Soi (SDS) 

En 1992, dans le but de conceptualiser des souvenirs singuliers étroitement associés à 

l’identité personnelle, Singer et Moffitt ont défini les souvenirs définissant le Soi (SDS). Ces 

souvenirs sont caractérisés par leur vivacité, leur richesse émotionnelle, leur répétition 

fréquente et leur lien thématique avec d’autres souvenirs (Singer & Salovey, 1993). Au sein de 

la MA, ils occupent une place centrale en lien avec les principaux buts développementaux de 

l’être humain (croissance, intimité, autonomie, vieillesse, etc.), avec ses objectifs à long terme 
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(Singer & Moffitt, 1992) et sa recherche de sens (Blagov & Singer, 2004). Faciles d’accès, ils 

sont également corrélés avec les intérêts actuels et les conflits non résolus (Singer & Moffitt, 

1992). Les SDS sont proches des « souvenirs de l’histoire de vie » (Thomsen & Berntsen, 2008) 

dont ils seraient issus, mais ils s’en distingueraient par le fait qu’ils sont liés à d’autres souvenirs 

importants avec lesquels ils partageraient le même thème ou les mêmes séquences (Singer et 

al., 2013). 

Figure 3. Position des SDS et des PFDS dans le SMS d’après Conway (2005) et Singer et al. (2013). 
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l’individu ou être associés à des émotions intenses ressenties lors du changement de ces buts 

(Martinelli & Piolino, 2009).  

L’accès aux SDS est réalisé par le self exécutif en conformité avec le principe de cohérence. 

En effet, dans le processus de récupération, le self exécutif rechercherait ces souvenirs, car ils 

illustrent les thématiques générales liées aux objectifs actuels de l’individu voire les schémas 

de vie (Martinelli & Piolino, 2009, p. 158) : « lorsque sont trouvées des catégories thématiques 

pertinentes […], la recherche se porte sur des souvenirs plus spécifiques », les « souvenirs 

répétés, vivaces et émotionnellement intenses » pouvant « devenir des souvenirs définissant le 

Soi ».  

Les SDS guideraient le sujet dans sa vie quotidienne (Conway et al., 2004) et influenceraient 

également l’évolution de son identité personnelle (Martinelli & Piolino, 2009). Lorsque cette 

dernière est modifiée, de nouveaux SDS émergent en accord avec la nouvelle identité 

(Bouizegarene & Philippe, 2016). Ainsi, les SDS seraient soumis à la double influence des 

souvenirs et de l’identité personnelle.  

Selon Piolino (2008), les SDS sont conservés dans leurs détails tout au long de la vie. 

Toutefois, au sens du modèle de la mémoire développé par Tulving (1972), ils ne seraient ni 

purement sémantiques (soit des savoirs organisés et généraux), ni épisodiques (c’est-à-dire des 

événements personnellement vécus, liés à un contexte spatiotemporel précis), car ils auraient 

vraisemblablement un statut particulier (Martinelli & Piolino, 2009). Effectivement, si leur 

vivacité, leur importance et leur coloration émotionnelle expliquent pourquoi ils devraient avoir 

un caractère épisodique, la fréquence, avec laquelle ils sont connectés avec d’autres événements 

et rappelés par le sujet, fait qu’ils sont soumis à une probable sémantisation. Comme ils 

apparaissent associés aux buts à long terme de l’individu, les SDS sont donc rappelés 

régulièrement (Singer & Moffitt, 1992), comme le sont également les projections futures 

définissant le Soi. 
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3.7.2. Le concept de projections futures définissant le Soi (PFDS) 

D’Argembeau et al. (2012) ont conceptualisé la notion de projections futures définissant le 

Soi (PFDS) pour représenter l’identité personnelle dans le futur. Les PFDS sont définies comme 

des projets liés à l’identité et, dans le futur, elles sont équivalentes à ce que les SDS représentent 

dans le passé. Ainsi, elles concernent aussi des événements riches en émotions, vivaces, 

régulièrement rappelés et qui aident à comprendre qui nous sommes en tant que sujets 

(d’Argembeau et al., 2012). 

Au niveau du modèle du SMS (Conway, 2005), les PFDS apparaissent issues de l’interaction 

entre le self conceptuel et les connaissances autobiographiques (Figure 3). Tout comme pour 

les SDS, la relation entre les PFDS et l’identité personnelle serait réciproque puisqu’elles la 

détermineraient de la même façon que leur élaboration dépendrait de l’identité. Toutefois, selon 

Manning (2016), parce qu’elles sont formées à partir des représentations issues de la mémoire 

épisodique et de la mémoire sémantique personnelle, ces projections seraient peu spécifiques. 

3.8. Résumé et conclusion du Chapitre 3 

La MA comprend les connaissances qu’un individu a de son passé (McAdams, 2018), qu’il 

s’agisse de souvenirs détaillés et épisodiques ou de souvenirs peu spécifiques et sémantisés 

(Eustache, 2013). Chacun d’entre nous la consulte régulièrement pour interroger son sentiment 

de continuité personnelle et de cohérence de Soi (fonction identitaire), pour développer et 

entretenir des relations intimes avec les autres (fonction sociale) et pour trouver des solutions 

aux problèmes du présent (fonction directive). Le TALE est une échelle qui permet, à un 

individu donné, de quantifier son utilisation des trois fonctions de la MA, laquelle évolue au 

cours de la vie adulte et apparaît plus faible pour les sujets âgés que pour les jeunes adultes. 

L’identité personnelle peut être assimilée au self et permet de définir un individu en le 

différenciant des autres. Elle se construit à partir de la MA, en particulier par l’intermédiaire de 
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l’identité narrative, qui nous permet de construire un récit de vie dans lequel, sont intégrés nos 

expériences passées, mais aussi notre futur tel que nous l’imaginons (McAdams & Pals, 2006) 

à partir de nos souvenirs et en effectuant un voyage mental dans le temps (Suddendorf & Busby, 

2005). Le modèle SMS théorisé par Conway (2005) explique comment l’identité personnelle 

est élaborée à partir de processus exécutifs (le self exécutif), qui contrôlent les informations 

autobiographiques selon un double principe (la correspondance et la cohérence) et en lien étroit 

avec les représentations sémantiques personnelles ou self conceptuel. Les souvenirs définissant 

le Soi (Singer & Moffitt, 1992) et les projections futures définissant le Soi (d’Argembeau et al., 

2012) sont construits à partir du self conceptuel et du self à long terme. Ces deux concepts sous-

tendant les conflits non résolus (Moffitt & Singer, 1994) et les buts de chaque individu (Singer, 

1990), leur exploration par le biais d’une approche méthodologique spécifique revêt donc un 

intérêt majeur dans le but d’appréhender l’identité personnelle. 
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Chapitre 4. Approche méthodologique des souvenirs et des 

projections futures définissant le Soi 
 

4.1. Questionnaire relatif aux SDS et aux PFDS 

4.1.1. Questionnaire relatif aux SDS 

Singer et Moffitt (1992) ont établi un questionnaire censé permettre à un sujet de rappeler 

un SDS. Selon ce questionnaire, un souvenir est un SDS s’il remplit les six conditions 

nécessaires suivantes : 

1) c’est un souvenir personnel qui date d’au moins une année ;  

2) c’est le souvenir d’un événement de la vie dont le sujet se rappelle de façon très claire et 

qui reste encore actuellement important pour lui ; 

3) c’est un souvenir qui aide le sujet à comprendre qui il est en tant qu’individu et qu’il 

pourrait raconter à une personne dans le but qu’elle puisse mieux le connaître ;  

4) c’est un souvenir important par rapport à un thème, un problème, un conflit ou une 

préoccupation importante dans la vie du sujet, et qui est lié à des souvenirs similaires partageant 

le même thème ;  

5) cela peut-être un souvenir positif et/ou négatif. Le seul aspect important est qu’il suscite 

de fortes émotions ; 

6) c’est un souvenir auquel le sujet pense fréquemment. Il doit lui être familier, comme une 

image ou une chanson (gaie ou triste) qu’il a apprise par cœur. 

Selon les études antérieures, au sein du même protocole, il a été demandé aux participants 

de récupérer entre 1 SDS (Falzarano et al., 2019) et 10 SDS (Blagov & Singer, 2004 ; Blagov 

et al., 2022), la majorité des chercheurs proposant le rappel de 3 SDS (Cuervo-Lombard et al., 

2020 ; d’Argembeau et al., 2012 ; Ghose & Mukherjee, 2020 ; Lardi et al., 2010 ; Thorne & 

McLean, 2002 ; Thorne et al., 2004). 
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Généralement, la restitution du ou des SDS était effectuée à l’écrit par le participant, 

vraisemblablement parce qu’à l’opposé d’une communication orale, elle lui permet de prendre 

plus de distance avec les événements passés et de mieux gérer ses émotions. Dans certaines 

études, après présentation des consignes, les participants disposaient d’un délai d’une semaine 

avant de restituer leurs souvenirs (Berna et al., 2011). Classiquement, le questionnaire était 

présenté à l’oral à chaque participant. Ensuite, trois feuilles de papier et un stylo étaient fournis 

ainsi que la liste des six conditions que doit remplir un SDS. Sur chaque feuille, le participant 

était invité à donner un titre ou une légende à son souvenir, c’est-à-dire une courte phrase qui 

permettait d’identifier l’événement. Il devait le décrire avec autant de mots qu’il le jugeait 

nécessaire. Pour solliciter sa remémoration de l’événement, la trame suivante était proposée : 

« Où vous étiez, avec qui vous étiez, ce qu’il s’est passé, comment vous avez réagi et comment 

ont réagi les autres. Incluez des détails qui puissent aider un ami imaginaire à voir et à ressentir 

ce que vous avez vécu. » En outre, il était précisé : « Ne révélez pas un souvenir trop pénible et 

qui vous fait sentir mal à l’aise en le décrivant. » 

4.1.2. Questionnaire relatif aux PFDS 

Sur la base du questionnaire établi sur les SDS par Singer et Moffitt (1992), d’Argembeau 

et al. (2012) ont établi les six conditions que doit respecter une projection future pour être une 

PFDS : 

1) c’est un événement personnel qui se déroule dans au moins une année ;  

2) c’est un événement vivace qui est important pour le sujet ; 

3) c’est un événement qui aide à comprendre qui le sujet est en tant qu’individu et qu’il 

pourrait raconter à une personne dans le but qu’elle puisse mieux le connaître ;  

4) c’est un événement important par rapport à un thème, un problème, un conflit ou une 

préoccupation importante dans la vie du sujet, et qui est lié à des événements similaires 

partageant le même thème ;  
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5) cela peut-être un événement positif et/ou négatif. Le seul aspect important est qu’il suscite 

de fortes émotions ;  

6) c’est un événement auquel le sujet pense fréquemment. Il devrait lui être familier, comme 

une image ou une chanson (gaie ou triste) qu’il a apprise par cœur.  

La plupart des études antérieures ont demandé aux participants de récupérer et décrire à 

l’écrit 3 PFDS (ex : d’Argembeau et al., 2012 ; Raffard et al., 2020). Toutefois, dans l’étude de 

Tuchina et al. (2021) au sein d’une population russe, une seul PFDS était demandé à chaque 

sujet. Classiquement, le questionnaire relatif aux PFDS était présenté oralement à chaque 

participant. Ensuite, trois feuilles de papier et un stylo étaient fournis au participant ainsi que la 

liste des six conditions que doit remplir une PFDS. Sur chaque feuille, le participant était invité 

à donner un titre ou une légende à sa projection future, c’est-à-dire une courte phrase qui 

permettait d’identifier l’événement. Ensuite, il devait le décrire avec autant de mots qu’il le 

jugeait nécessaire. Pour solliciter sa simulation d’événement futur, la trame suivante était 

proposée : « Où vous serez, avec qui vous serez, ce qu’il se passera, comment vous réagirez et 

comment réagiront les autres. Incluez des détails qui puissent aider un ami imaginaire à voir et 

à ressentir ce que vous vivrez. » 

Après avoir exposé la méthode permettant de collecter les SDS et les PFDS, il convient de 

détailler l’ensemble des variables ou dimensions qui peuvent être étudiées pour explorer ces 

récits.  

4.2. Les dimensions évaluées dans les SDS et les PFDS 

De nombreuses dimensions permettent de caractériser les SDS et les PFDS. En 2004, Blagov 

et Singer ont exploré celles qu’ils considéraient comme les plus essentielles dans les souvenirs : 

la spécificité, l’intégration, l’émotion ressentie lors de la récupération du souvenir et le contenu 

thématique. Des auteurs ont également étudié la tension (Thorne et al., 2004), la rédemption et 

la contamination (McAdams et al., 2001). On peut aussi citer l’importance accordée par le sujet 
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à chaque récit, l’ancienneté du SDS ou la distance entre le temps présent et la PFDS, l’âge du 

sujet lors de la survenue de l’événement relaté ou encore la longueur du récit. 

4.2.1. La spécificité 

Cette dimension fournit des informations sur la structure du SDS et correspond à la capacité 

du sujet d’accéder aux détails du souvenir. Le niveau de spécificité varie entre deux niveaux 

extrêmes : d’une part, le souvenir d’un événement unique, inscrit dans un contexte 

spatiotemporel, comprenant de nombreux détails sensoriels et s’étant déroulé sur une durée 

inférieure à 24 heures ; d’autre part, l’information généralisée qui peut être associée à des 

souvenirs génériques ou répétés (Singer & Blagov, 2000-2001).  

La détermination du niveau de spécificité d’un récit est issue d’une procédure 

d’hétéroévaluation. Un récit est considéré comme spécifique (score de 1 vs 0) lorsqu’il se réfère 

à un événement situé dans un contexte spatio-temporel précis et qui dure moins de 24 heures 

(Williams & Broadbent, 1986). Comme l’a rappelé une revue récente de la littérature (Barry et 

al., 2023), la spécificité d’un récit est liée à sa précision et à la richesse des détails qu’il contient, 

mais elle en diffère sur le plan conceptuel. Le Tableau 1 présente un exemple de SDS et de 

PFDS spécifiques. 

Tableau 1. Exemples d’un SDS et d’une PFDS spécifiques. 

Type Exemples de récit spécifique 

SDS 
« Mon mariage s’est déroulé à P., au Maroc avec toute la famille. Pour moi, un moment 
inoubliable, magique et très heureux. Je me suis sentie exister ce jour-là. Mon bonheur était 
sans limite. »  

PFDS « Je préparerai Noël avec ma sœur et nos deux familles, chez moi ou chez elle, peu importe. 
Pour moi, il y aura comme un goût de nostalgie. » 

Une analyse plus précise de la spécificité des SDS permet de distinguer cinq catégories de 

récit, du « souvenir spécifique pur », limité à la description d’un événement ayant eu lieu à une 

période de temps précise et ne comprenant pas d’information générale, au souvenir générique, 

illustrant une expérience abstraite et répétée (Singer & Blagov, 2000-2001).  
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4.2.2. L’intégration 

Un souvenir ou une projection sont intégrés lorsque le sujet leur attribue un sens qui les 

transcende et permet de renforcer ses objectifs personnels. L’intégration est sans doute la 

dimension la plus importante des SDS et des PFDS. En effet, elle est associée au développement 

identitaire qui intervient à partir de l’adolescence et permet la construction de l’histoire de vie 

(Habermas & Bluck, 2000 ; McAdams, 2001). Elle est réalisée grâce à un processus cognitif 

appelé raisonnement autobiographique. Le raisonnement autobiographique (Habermas & 

Bluck, 2000) a été conceptualisé comme un processus de pensée réflexive, qui permet de relier 

les événements du passé afin d’établir une cohérence dans l’histoire de vie de l’individu, 

notamment sur le plan thématique. Ce raisonnement va de la simple connexion entre un 

événement et l’identité personnelle à la capacité de trouver une signification aux événements et 

à modifier son identité. Dans ce cas, l’intégration des nouvelles expériences est réalisée par 

l’élaboration de connexions entre les événements vécus et l’identité personnelle (McLean, 

2008). Ainsi, le raisonnement autobiographique présente deux modalités principales de 

fonctionnement : soit il y a perception d’une continuité et, dans ce cas, l’identité existante est 

confirmée, soit un changement est perçu et l’identité est alors modifiée (cf. ipséité). Dans les 

deux cas, il y a néanmoins développement d’un sentiment de continuité personnelle. 

La leçon ou la morale nouvellement établie à partir de l’événement passé, qui est associée 

au souvenir, concerne soit le sujet et son identité personnelle, soit une autre personne, soit la 

vie en général (Singer & Blagov, 2000-2001). Plus précisément, McLean et Thorne (2003) ont 

établi que l’information intégrée correspondait à au moins une des deux significations 

suivantes : soit une leçon apprise guidant un comportement futur dans un contexte similaire, 

soit une compréhension plus large de l’identité personnelle, des relations avec les autres ou du 

monde. 
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L’intégration d’un récit est caractérisée par hétéroévaluation. Un SDS ou une PFDS sont 

considérés comme intégrés (score = 1) quand un sens (ex : leçon de vie) est attribué à 

l’événement par le sujet (Singer & Blagov, 2000-2001). Des exemples de SDS et de PFDS 

intégrés sont fournis dans le Tableau 2. 

Tableau 2. Exemples d’un SDS et d’une PFDS intégrés. 

Type Exemples de récit intégré 

SDS 

« J’ai invité mon amoureux pour la première fois chez moi le matin pour passer la journée 
avec moi. Il avait apporté des viennoiseries (c’est la première fois qu’on m’en offrait). Je me 
suis sentie très heureuse et j’ai vu dans son regard l’importance qu’il me portait. À ce moment-
là, je me suis dit que c’était l’homme de ma vie. » 

PFDS 

« Ce projet est ce qui m’a motivé pour reprendre mes études de psychologie. Si tout se passe 
bien, je chercherai à m’investir dans l’accompagnement des personnes âgées et des aidants. 
Ce projet est important pour moi, car j’ai été confronté à la problématique de 
l’accompagnement avec la fin de ma maman. Je suis très marqué par les méthodes de 
contention qui étaient utilisées et je suis motivé pour être acteur dans la transformation de 
l’approche avec une vision systémique globale. » 

 
Comme pour la spécificité, Singer et Blagov (2000-2001) ont plus précisément défini 

différentes catégories de SDS associées à l’intégration : deux types de SDS intégrés (liés ou 

non au self) et deux types de SDS non intégrés (événement pur ou comprenant des informations 

relatives aux émotions et aux conséquences de l’événement, etc.). En outre, dans le but de mieux 

comprendre le processus d’intégration, le nombre de connexions entre les événements et le self 

peut être déterminé sur la base des cotations proposées par McLean et al. (2005). Une connexion 

est considérée comme liée au self s’il y a un lien explicite, dans le récit, entre un aspect du self 

et un aspect de l’événement. Chaque type de connexions est classé parmi les neuf catégories 

suivantes : interpersonnel, valeurs, attitude, estime de soi, développement personnel, intérêts, 

personnalité, comportement et rôle. En outre, le processus cognitif en œuvre dans chaque 

connexion entre l’événement et le self peut aussi être identifié parmi trois : explication, 

changement ou révélation.  

Le Tableau 3 donne des exemples pour chaque type de connexion et pour chaque processus 

cognitif dans les SDS. 
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Tableau 3. Types de connexions et processus cognitifs à l’œuvre dans les SDS et les PFDS. 

Type de 
connexion Exemples de récits 

Interpersonnel 

« Quand j’ai appris que mon mari avait une liaison, j’ai très mal réagi. Je lui ai posé un 
ultimatum : « Ou tu restes mais tu ne la vois plus, ou on se sépare ! » Il a choisi la première 
solution même s’il a continué à la voir quelque temps. Cet épisode de ma vie a été très 
douloureux.»  

Valeurs 

« J’étais salarié dans un lycée agricole, mais j’étais en opposition par rapport au type de 
méthode que je devais appliquer. Je voulais me tourner vers l’agriculture biologique. Alors, 
j’ai négocié une rupture conventionnelle. Ensuite, j’ai fait une formation adulte, ce qui a 
orienté les vingt dernières années de ma vie professionnelle. » 

Attitude 
« Lors du décès de mon grand-père, j’avais 6 ans et on ne m’a pas vraiment expliqué ce qui 
se passait. J’étais très triste et choquée mais j’en ai peu parlé jusqu’au jour où j’ai perdu une 
grande tante très proche. Tout est alors revenu à la surface. » 

Estime de soi 

« Je me souviens des résultats du bac. Mes professeurs étaient pessimistes sur ma réussite. 
Je suis allée voir les résultats avec deux copines et un stress maximal. Qu’est-ce que j’allais 
faire après ? J’ai eu mon bac avec mention, c’était un soulagement. Ce jour-là, j’ai pris 
grandement confiance en moi. Tout le monde a vu que j’étais capable de réussir dans les 
études, et moi aussi par la même occasion. » 

Développement 
personnel 

« Durant deux ans, j’ai vécu dans le désert avec des éleveurs de vaches. Je passais douze 
heures par jour sur une moto, sans casque, les cheveux au vent et risquant sans cesse d’y 
rester à cause d’une chute ou de la rencontre d’un animal sauvage. Mais j’ai grandi et appris 
à me connaître réellement… » 

Intérêts 
« Lors de mon premier concert avec d’autres adolescents, je devais faire un solo 
d’introduction et je l’ai raté. J’étais peut-être le seul à m’en être aperçu, mais cela m’a énervé 
et motivé à me donner plus dans la musique. » 

Personnalité 

“Mon oncle était malade et il devait partir en urgence à l’hôpital. Mes parents ne pouvaient 
pas l’amener alors j’ai pris la voiture. J’étais jeune, il faisait nuit et froid. Je le revois à côté 
de moi et je ne savais pas s’il respirait encore, j’avais peur. Je repense souvent à ce moment 
pour me rappeler que je peux être courageuse. » 

Comportement 

« À une certaine époque, j’étais friande des petits plaisirs stupéfiants, surtout des produits 
hallucinogènes. Mais un jour, cela ne s’est pas passé comme prévu, j’ai fait un bad trip. Cela 
m’a permis de réaliser qu’il était temps que je tire un trait sur ces activités récréatives 
irresponsables. » 

Rôle 

« Quand mon mari est rentré du travail, je lui ai demandé de s’asseoir à côté de moi et il a 
tout de suite compris que j’étais enceinte. Il était souriant et si content que toutes mes peurs 
ont disparu. J’avais confiance. Une nouvelle page s’écrivait. Le lendemain, nous 
déménagions et nous allions être parents. » 

Processus 
cognitif Exemples de récits 

Explication 
“À cette époque de ma vie, ma grand-mère était tout pour moi. Entre nous, c’était de l’amour 
inconditionnel. Sans elle, j’aurais peut-être mal tourné. Et mon plus grand bonheur serait de 
la prendre à nouveau dans mes bras.” 
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Changement 
« Pour la naissance de mon fils, j’avais dépassé le terme de cinq jours mais le travail a été 
long. J’étais fatiguée mais si heureuse de le tenir enfin dans mes bras. Cet événement m’a 
fait beaucoup évoluer et j’ai appris à mieux me connaître. » 

Révélation 

“J’étais sur le côté du piano et je contemplais, émerveillé, les doigts de ma mère qui glissaient 
sur les touches. Lorsqu’elle s’est arrêtée pour déchiffrer la suite de la partition, je me vois 
lui demander : “J’aimerais bien faire de la musique comme toi.” Elle a alors esquissé un 
large sourire.” 

 

4.2.3. Le contenu thématique 

Le contenu thématique est une dimension importante, car il reflète la préoccupation 

principale affichée par les sujets (Thorne & McLean, 2001). Étroitement associé à l’identité 

personnelle, le contenu d’un SDS ou d’une PFDS illustre les motivations et les attentes 

individuelles, les objectifs dans la vie ou d’autres mécanismes cognitifs et affectifs complexes 

(Blagov et al., 2022).  

Tableau 4. Les différents contenus thématiques cotés dans les SDS : définitions et exemples. 

Contenu  Définition Exemple de SDS 

Événements 
menaçant la vie 

SDS dont le récit est structuré 
autour de la mort (ex : un danger de 
mort) ou du bien-être physique (ex : 
une atteinte physique grave). Cela 
concerne aussi bien le narrateur 
qu’une autre personne (ou un 
animal). 

« L’incendie de ma maison s’est produit alors que j’y étais 
avec mon mari et ma mère. Un artisan qui travaillait sur 
notre maison a fait un faux mouvement. J’ai appelé les 
pompiers, j’ai pris quelques effets personnels et nous 
sommes sortis pour assister impuissants à la destruction 
totale de ma maison par le feu. Elle a été entièrement 
reconstruite, mais je pense encore souvent à cette tragédie. 
J’ai dû suivre une thérapie pour m’aider à tourner la 
page. » 

Loisirs et 
exploration 

SDS centré sur des activités de 
loisirs, des jeux, une fête, un 
voyage, des vacances, un sport, etc. 

« Avec ma famille, la nuit, sur le chemin de montagne 
après la réception du 50e anniversaire de mariage de mes 
parents. Les cousins montent là-haut d’où nous avons une 
vue magnifique sur une vallée des Vosges. Clair de lune, 
chant des chouettes, douceur de la nuit, grande sérénité 
partagée... » 

Relations 
interpersonnelles 

Dans ces SDS, une relation 
interpersonnelle, avec un minimum 
d’investissement émotionnel, est le 
plus souvent mise en avant. 

« Mon ex-mari et moi avons eu un enfant et nous avons 
divorcé. Au départ, j’avais la garde de mon fils mais son 
père, dans son esprit égoïste et mauvais, l’a obtenue avant 
de se remarier. Je voyais mon fils de moins en moins 
souvent. Un jour, alors que je faisais tout pour le revoir, il 
m’a dit : « Je ne veux plus te voir. » J’ai appris plus tard 
que mon fils avait été adopté par la femme de son père. » 

Réussite 

Le récit de ces SDS relate l’effort 
d’un individu, ou d’un groupe, pour 
obtenir une maîtrise. La réussite 
n’en est pas le résultat obligatoire, 
un échec est possible. L’essentiel 
est la notion d’effort pour atteindre 
le but. 

« J’ai été employé dans une ferme pendant quinze ans, 
mais je me suis retrouvé en opposition avec le type 
d’agriculture que je pratiquais : je voulais me lancer dans 
l’agriculture biologique. Je suis retourné à l’éducation des 
adultes, ce qui a guidé les vingt dernières années de ma 
nouvelle orientation professionnelle. » 
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Honte-
culpabilité 

Dans ces SDS, le fait de « faire 
juste ou faire faux » est 
prépondérant. 

« Quand j’avais six ans, j’ai crié la vérité à ma mère, mais 
elle ne m’a pas cru. Elle continuait à me demander de dire 
la vérité, même si je savais que je l’avais dite. Alors, au 
bout d’un moment, j’ai dit le contraire pour qu’elle me 
laisse tranquille. Depuis lors, je sais que je me suis trahi 
et c’est encore douloureux. » 

Consommation 
de drogue, 
alcool ou tabac 

Les récits de ces SDS sont centrés 
sur la consommation de substances 
psychoactives et peuvent avoir une 
conclusion positive ou non. 

« Quand il y avait des élections et que quelqu’un de la 
famille était élu, il y avait une fête dans mon village. Les 
gens buvaient et mangeaient, et quand ils posaient leurs 
verres d’alcool, nous les enfants, on buvait le fond et on 
faisait tous les verres. Juste après, nous sommes allés à la 
mer, mais nous ne pouvions pas nous lever, nous sommes 
tombés dans l’eau. Les parents ont remarqué notre 
absence et quelqu’un leur a dit qu’ils nous avaient vus à 
la plage. Ils sont donc venus nous chercher. Après ça, 
j’étais malade comme tout et ils ne voulaient pas que je 
boive une goutte d’alcool. » 

Événements non 
classifiables 

Ces SDS sont soit ceux qui ne sont 
pas identifiés comme faisant partie 
des contenus thématiques 
précédents, soit ceux qui en 
regroupent plusieurs sans qu’aucun 
n’apparaisse prépondérant. 

« Mon mariage. Cet événement me permet de me 
positionner dans la vie et par rapport à ceux qui 
m’entourent. La journée était magnifique. Le bémol est 
que l’appareil photo de mon père a été volé avec les 
photos souvenirs à l’intérieur. » 

 

À partir de récits d’adultes de tous âges (18-88 ans), Thorne et al. (2004) ont défini les 

principales catégories d’événements : elles sont liées aux relations interpersonnelles, aux 

événements menaçant la vie, aux loisirs et à la thématique des réalisations ou de la réussite. Le 

contenu thématique des récits est coté selon les sept thématiques définies par Thorne et McLean 

(2001), à savoir : événements menaçant la vie (EMV), loisirs-exploration, relations, réussite, 

culpabilité-honte, consommation de drogue, d’alcool ou de tabac (CDAT) et, enfin, événements 

non classifiables (ENC). En plus des catégories définies dans le manuel de cotation, comme 

dans des études antérieures relatives aux SDS dans un contexte psychopathologique (Castellon 

et al., 2020 ; Raffard et al., 2009 ; Raucher-Chéné et al., 2021 ; Voltzenlogel et al., 2016), nous 

avons jugé opportun de proposer deux contenus supplémentaires liés au vieillissement normal. 

Il s’agit de la dépendance, représentant le déclin physique ou mental, et de la mort ou la fin de 

vie. Ces deux contenus concernaient le narrateur ou une autre personne et étaient cotés en plus 

des thématiques habituelles, car ils n’étaient pas exclusifs. Les Tableaux 4 et 5 présentent une 

définition et un exemple de récits pour chacune des thématiques pour les SDS et les PFDS. 
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Tableau 5. Les différents contenus thématiques cotés dans les PFDS : définition et exemples. 

Contenu  Définition Exemple de PFDS 

Événements 
menaçant la vie 

PFDS dont le récit est structuré 
autour de la mort (ex : un danger de 
mort) ou du bien-être physique 
(ex : une atteinte physique grave). 
Cela concerne aussi bien le 
narrateur qu’une autre personne (ou 
un animal). 

« Si j’apprends que je suis « envahi » d’un mal incurable 
avec douleurs importantes et invalidantes, je prendrai 
contact avec un pays et des organisations pratiquant 
l’euthanasie active. Dès l’annonce du diagnostic avec 
certitude des médecins, je rentrerai chez moi et chercherai 
une organisation permettant cette technique avec le plus 
d’humanité. Une fois organisée cette démarche, je 
prendrai rapidement la décision du jour du départ après la 
période d’été. » 

Loisirs et 
exploration 

PFDS centrée sur des activités de 
loisirs, des jeux, une fête, un 
voyage, des vacances, un sport, etc. 

« Ce sera avec mon compagnon ou une très bonne amie. 
Nous prendrons un billet d’avion et irons de pays en pays, 
dans tous les continents, en commençant par l’Asie. Ce 
sera un voyage « sac à dos » et aventure, à la découverte 
d’autres cultures. » 

Relations 
interpersonnelles 

Dans ces PFDS, une relation 
interpersonnelle, avec un minimum 
d’investissement émotionnel, est le 
plus souvent mise en avant. 

« Je retrouverai une amie avec laquelle j’ai coupé tout 
lien. Nous nous verrons lors d’une fête ou dans la rue et 
j’essaierai de retisser un lien, d’échanger sur nos vies tant 
personnelles que professionnelles. Je lui présenterai mon 
fils et je serai heureuse qu’elle me présente sa fille. J’aurai 
beaucoup de plaisir à continuer notre relation 
interrompue. » 

Réussite 

Le récit de ces PFDS relatent 
l’effort d’un individu, ou d’un 
groupe, pour obtenir une maîtrise. 
La réussite n’en est pas le résultat 
obligatoire, un échec est possible. 
L’essentiel est la notion d’effort 
pour atteindre le but. 

« Je souhaite passer un concours administratif afin 
d’évoluer professionnellement et socialement. Je serai 
dans une salle d’examen avec de nombreux autres 
candidats. Je lirai l’énoncé en essayant de mettre par écrit 
tous les éléments appris en formation. Je serai très 
concentrée. » 

Honte-
culpabilité 

Dans ces PFDS, le fait de « faire 
juste ou faire faux » est 
prépondérant. 

« J’arrive à l’âge de donner et partager nos biens entre nos 
filles. Je le perçois comme un projet difficile car j’ai le 
souci d’être équitable et juste. » 

Consommation 
de drogue, 
alcool ou tabac 

Les récits de ces PFDS sont centrés 
sur la consommation de substances 
psychoactives et peuvent avoir une 
conclusion positive ou non. 

Contrairement aux SDS, cette thématique est rarement 
illustrée dans les PFDS. 

Événements non 
classifiables 

Ces PFDS sont soit celles qui ne 
sont pas identifiées comme faisant 
partie des contenus thématiques 
précédents, soit celles qui en 
regroupent plusieurs sans qu’aucun 
n’apparaisse prépondérant. 

« La vente de ma résidante secondaire à Agde, au bord de 
la mer. Cet appartement me pèse car il nécessite des 
déplacements, des frais et ne m’est plus d’aucun intérêt de 
villégiature, d’autant qu’il est situé dans une zone 
inondable et susceptible d’être endommagé par les 
épisodes cévenols violents. 

Dépendance 
Ces catégories supplémentaires de 
PFDS contiennent une séquence 
évoquant la dépendance (physique, 
psychique), la fin de la vie ou le 
décès du narrateur ou de toute autre 
personne. 

« Je souhaite pouvoir accompagner une personne âgée qui 
ne pourra plus vivre seule et que j’aurai en charge à la 
maison. Cela lui permettra, j’espère, d’avoir des moments 
paisibles. »  

Décès ou fin de 
vie 

« Depuis que ma mère est malade, je n’ose plus partir loin, 
longtemps ; Quand elle ne sera plus là, je partirai 
longtemps, au moins 5 semaines ; où, je ne sais pas. Peut-
être dans les capitales européennes, en Asie ou aux États-
Unis, quand Trump aura été battu par le prochain candidat 
à l’investiture. » 
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4.2.4. L’émotion associée au récit 

Cette dimension correspond à l’information émotionnelle contenue dans le souvenir lors de 

sa récupération ou dans la projection future lors de sa simulation. Selon les définitions établies 

par Singer et Moffitt (1992), d’une part, et par d’Argembeau et al. (2012), d’autre part, les SDS 

et les PFDS doivent susciter une forte émotion, positive ou négative. Néanmoins, après leur 

description, la valence émotionnelle (positive, négative ou neutre) peut changer.  

Selon les études, l’émotion suscitée par l’évocation des récits liés à l’identité peut être 

évaluée de différentes manières. Dans certaines études, les plus nombreuses, il était demandé 

aux participants, après la description de chaque SDS ou PFDS, de quantifier leur émotion sur 

une seule échelle de Likert, entre une émotion très négative et une émotion très positive, 

(d’Argembeau et al., 2012 ; Cuervo-Lombard et al., 2020 ; Raffard et al., 2020).  

Parfois deux échelles distinctes étaient proposées pour l’auto-évaluation du niveau 

d’émotion, une pour les émotions positives, l’autre pour les émotions négatives (Castellon et 

al., 2020). D’autres études ont invité les individus à utiliser une échelle de Likert pour quantifier 

différentes émotions positives et négatives (joie, fierté, colère, tristesse, honte, dégoût, etc.) 

après chaque récit (Blagov & Singer, 2004 ; Singer et al., 2007) et, parfois même aussi, avant 

le début du protocole, dans le but d’évaluer la variation d’émotions positives et négatives 

induite par le rappel du SDS (Lardi et al., 2010). 

4.2.5. La tension 

Le niveau de tension d’un SDS a été pour la première fois exploré par Thorne et al. (2004). 

Cette dimension a été définie comme une référence explicite à une situation d’inconfort ou de 

malaise éprouvée par le sujet, ou toute autre personne, dans le récit du souvenir. La tension fait 

référence à des événements stressants et s’est avérée être principalement associée à la mort et 

aux événements relationnels conflictuels (Thorne et al., 2004). La tension dans un SDS ou une 

PFDS est déterminée par hétéroévaluation. La présence ou l’absence (1 vs 0) d’au moins une 
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séquence du récit illustrant la tension est cotée sur la base de la définition établie par Thorne et 

al. (2004). Le Tableau 6 fournit un exemple de SDS et de PFDS spécifiques. 

Tableau 6. Exemples d’un SDS et d’une PFDS contenant de la tension. 
 

Type Exemples de récit avec tension 

SDS 
« L’horreur ça a été. Un car de police sur le parking de ma villa et un gendarme qui, à brûle-
pourpoint, me dit : « Madame… votre fils est mort ! » Souvenir horrible. Je me demande 
comment j’ai fait pour retourner à la villa après. Depuis j’ai horreur des képis. » 

PFDS 
« Je vis aujourd’hui avec ma mère âgée de 94 ans, je ne peux m’empêcher de penser au jour 
où elle s’en ira. Pour moi, le vide sera énorme. Je m’y prépare mais peut-on s’y préparer 
vraiment ? Cette question me hante au quotidien. » 

4.2.6. La rédemption  

La présence de rédemption au sein d’un SDS ou d’une PFDS est attestée, dans le récit, par 

le passage explicite d’une émotion manifestement négative à une émotion manifestement 

positive (McAdams, 2001) en lien avec la survenue d’un événement dramatique (McAdams & 

McLean, 2013). Ainsi, une séquence de rédemption commence par la peur, le désespoir, la 

honte ou la culpabilité et se termine par l’expression d’une délivrance (McAdams, 2001).  

Tableau 7. Exemples d’un SDS et d’une PFDS contenant de la rédemption. 
 

Type Exemples de récit avec rédemption 

SDS 

« Après avoir raté deux fois le permis, je l’ai passé pour la 3e fois avec un peu de regret en 
pensant l’avoir encore raté… J’ai téléphoné et, à ma grande surprise, on me dit que je l’avais 
eu. Woua ! Je suis partie aussitôt avec mon père pour aller chercher le « A » et pour signer les 
papiers. J’étais trop contente ! » 

PFDS 

« Dans un ou deux ans, je serai inspectée. L’inspecteur viendra dans ma classe pour observer 
et analyser mon travail. C’est un moment qui me stresse déjà, j’y pense parfois avec crainte. 
En même temps, je sais que ce sera un moment d’échanges, qui me permettra d’évoluer et 
d’avoir un regard utile sur ma pratique professionnelle. » 

 
Dès l’enfance, l’expérience subjective serait marquée par la souffrance des autres et les 

blessures personnelles (McAdams, 2001). Le processus de rédemption débute à partir de 

l’adolescence et correspond au développement et à la consolidation d’un système de valeurs et 

de pensées morales permettant aux sujets d’affronter les épreuves de la vie et, à l’issue d’un 
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mécanisme cognitif d’adaptation, de les envisager selon un angle positif, notamment grâce à 

leurs désirs d’amour et de pouvoir (McAdams, 2006). Le processus de rédemption comprendrait 

deux étapes : l’exploration de l’événement douloureux pour en chercher le sens dans l’histoire 

de la vie et la résolution du souvenir négatif de manière positive (Pals, 2006). De nombreuses 

cultures et religions soutiennent le « moi rédempteur » et la transformation d’un événement 

négatif ou d’un parcours de vie difficile en une conclusion positive (McAdams & Bowman, 

2001). La présence ou l’absence (1 vs 0) de rédemption est cotée par hétéroévaluation (Foley 

Center for the Study of Lives’, 1998, 1999 ; McAdams et al., 2001). Le Tableau 7 présente un 

exemple de SDS et de PFDS illustrant la rédemption. 

4.2.7. La contamination  

À l’opposé de la rédemption, la transformation inverse ‒ passage d’une émotion 

indiscutablement positive à une émotion indiscutablement négative dans le SDS ‒ traduit une 

séquence de contamination. Comme pour la rédemption, des facteurs historiques et culturels 

pourraient expliquer la présence de la contamination dans les souvenirs. Par exemple, 

Hammack (2008) soutient que les jeunes Palestiniens ont tendance à construire leur identité 

avec des récits « contaminés » alors que les jeunes Israéliens construisent surtout un « moi 

rédempteur ». La présence ou l’absence (1 vs 0) de contamination dans chaque SDS et PFDS 

est cotée par hétéroévaluation (Foley Center for the Study of Lives’, 1998, 1999 ; McAdams et 

al., 2001). Il est très rare qu’une PFDS contienne une séquence de contamination, c’est pourquoi 

le Tableau 8 présente seulement un exemple de SDS illustrant la contamination. 

Tableau 8. Exemple d’un SDS contenant de la contamination. 
 

Type Exemple de récit avec contamination 

SDS 

« Après deux ans de relation, mon copain de l’époque était prêt à me décrocher la lune avec 
les dents. Il y a eu alors une première période de flottement… Nous étions tous les deux à un 
carrefour de nos vies, entre les études et la vie professionnelle, et nous vivions dans deux 
villes différentes. Un jour, nous nous sommes retrouvés à Paris, dans un lieu neutre et, de but 
en blanc, il m’a annoncé : « Je ne t’aime plus. » 
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4.2.8. Autres dimensions des SDS et des PFDS  

D’autres dimensions des SDS et des PFDS peuvent être explorées. Il s’agit notamment de 

l’importance personnelle accordée par les sujets à chacun de leur récit et autoévaluée à partir 

d’une échelle de Likert. Par ailleurs, chaque participant étant invité à dater l’événement décrit, 

qu’il appartienne au passé ou constitue une projection future, il est possible de calculer, d’une 

part, la distance temporelle, exprimée en années, séparant le temps présent de la restitution de 

l’événement, du moment où il s’est déroulé ou devrait avoir lieu et, d’autre part, l’âge du 

participant au moment de cet événement. Pour finir, la longueur des SDS et des PFDS peut être 

déterminée, par exemple en comptant, pour chaque récit, le nombre de mots le constituant, titre 

et légende compris. 

4.3. Résumé et conclusion du chapitre 4 

Des questionnaires ont été élaborés pour permettre la collecte des SDS (Singer & Moffitt, 

1992) et des PFDS (d’Argembeau et al., 2012) pour un individu donné. Une fois ces récits 

récupérés, ils peuvent être explorés grâce à la détermination d’un certain nombre de dimensions 

communes, parmi lesquelles leurs niveaux de spécificité, d’intégration, leur contenu 

thématique, le type d’émotion associée au récit, ainsi que la présence de tension, de rédemption 

ou de contamination. En outre, d’autres variables peuvent être appréhendées : l’importance 

personnelle accordée aux SDS et aux PFDS, la distance temporelle ou l’âge des individus au 

moment des événements passés ou prévus et la longueur des récits.  

La littérature relative aux SDS et aux PFDS est récente et offre à ce jour des résultats 

parcellaires. En effet, ces concepts ont été essentiellement étudiés dans un cadre 

psychopathologique (ex : Nandrino & Gandolphe, 2017 ; Raffard et al., 2009 ; Voltzenlogel et 

al., 2016) et, comme nous allons le voir, chez les jeunes adultes. Il paraît, dès lors, judicieux de 

faire le point sur l’état des connaissances déjà acquises à leur sujet et de mettre en évidence les 

périodes de la vie ou les dimensions qui n’ont pas encore ou ont été peu explorées. 
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Chapitre 5. État actuel des connaissances sur les SDS et les PFDS à 

différents âges de la vie adulte  

 

La plupart des études antérieures sur les SDS ont été réalisées sur des échantillons de jeunes 

adultes, principalement aux États-Unis, au Canada et en Suisse (Blagov & Singer, 2004 ; Lardi 

et al., 2010 ; McLean, 2005 ; Singer & Blagov, 2000/2001; Singer & Moffitt, 1992 ; Singer et 

al., 2007 ; Thorne et al., 2004). Parmi ces travaux, certains ont comparé les SDS à différentes 

périodes de la vie adulte et ainsi ont pu être mis en évidence des écarts selon l’âge des 

participants. Singer et al. (2007) ont été les premiers à explorer les SDS chez des sujets âgés. 

Concernant les PFDS, elles ont été plus étudiées chez les adultes jeunes que chez les sujets 

âgés et peu de travaux leur ont été consacrés dans un contexte non pathologique (d’Argembeau 

et al., 2012 ; Raffard et al., 2020). En effet, ces projections ont été davantage explorées chez 

des patients souffrant d’affections psychiatriques, qu’il s’agisse d’hypomanie (Lardi Robyn et 

al., 2012), de schizophrénie (Raffard et al., 2016), d’anxiété et de dépression (Irvine, 2017) ou 

de troubles bipolaires (Raucher-Chéné et al., 2021). Récemment, une autre étude (Tuchina et 

al., 2021) a toutefois été conduite auprès d’adultes russes sains (âge moyen : 36,9 ans), mais 

après l’administration d’une tâche favorisant une attitude soit individualiste, soit collectiviste.  

5.1. Évolution des dimensions des SDS au cours de la vie adulte et influence 

du sexe 

Les principaux résultats sur les SDS issus de la littérature et étudiés chez des sujets de tous 

âges ne présentant ni troubles psychopathologiques, ni troubles neurologiques, sont présentés 

dans le Tableau 9. Pour une meilleure lisibilité, les travaux ont été classés selon l’ordre croissant 

des âges moyens des participants inclus dans ces études.
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Tableau 9. Caractéristiques principales des SDS dans les études antérieures portant sur des sujets sans troubles psychopathologiques ou neurologiques. 

Auteurs 

Blagov 
& 

Singer 
(2004) 

Singer 
et al. 

(2007) 

Thorne 
et al. 

(2004) 

Blagov 
et al. 

(2022) 

Thorne 
& 

McLean 
(2002) 

Lardi  
et al. 

(2010) 

d’Argembeau 
et al. (2012) 

Lavallee 
et al. 

(2019) 

Falzarano 
et al. 

(2019) 

d’Argembeau 
et al. (2012) 

Cuervo-
Lombard et 

al. (2020) 

Ghose et 
Mukherjee 

(2020) 

Falzarano 
et al. 

(2019) 

Singer 
et al. 

(2007) 

Cuervo-
Lombard et 

al. (2020) 

Falzarano 
et al. 

(2019) 

Nb sujets 104 49 168 133 139 89 72 36 75 78 37 30 93 44 41 93 
Intervalle âges  17-22 17-22  18-23 - 18-23 18-22  18-29 - 18-40 18-57 31-55 40-50 41-64 50-89 62-79  65-94 
Âge moyen (ans) 18,8 18,9 19,5 19,8 19,5 20,6 21,0 26,8 31,9 32,0 42,4 46,7 54,9 64,6 70,7 71,1 
% femmes 76,9 89,8 65,0 77,0 63,0 76,0 55,6 50,0 54,7 60,3 45,9 50,0 58,1 84,1 51,2 66,7 
Niveau études (ans) - - - - - - 14,0 > 14,0 14,7 14,9 12,1 - 14,8 18,0 11,5 15,5 
Nb SDS par sujet 10 5 3 10 1-4 3 3 5 1 3 3 3 1 5 3 1 
Type de rappel écrit écrit écrit écrit écrit écrit écrit oral écrit écrit écrit oral écrit écrit écrit écrit 

Spécificité (%) 77,8 73,8 - 85,0 - 76,0 57,0 67,2 - 45,3 46,0 - - 45,4 53,0 - 
Intégration (%) 29,3 24,6 23,0 29,0 - 57,0 42,7 45,0 - 38,3 47,7 - - 45,8 28,0 - 
Content                 
EMV (%) - 20,5 24,0 - 22,0 16,0 23,0 - 26,7 - 19,8 15,6 23,7 21,0 11,4 22,6 
Loisirs (%) -   7,0 17,0 - 20,0 13,0 10,0 - 9,3 - 8,1 3,4 9,7 8,0 20,3 8,6 
Relations (%) 30,7 34,0 44,0 26,0 40,0 33,0 32,0 - 26,7 - 45,0 16,6 20,4 27,5 20,3 23,7 
Réussite (%) 22,5 23,0 13,0 41,0 12,0 28,0 30,0 - 22,7 - 18,9 46,6 36,6 32,0 23,5 38,7 
Honte (%) -   7,0 - - -   0 1,0 - 5,3 - 0,9 17,8 1,1 5,5 5,7  0 
CDAT (%) -   0,5 - - -   0 0 - 0 - 0,9 0 0 0 0,8   0  
ENC (%) -   8,0 - - -   9,0 4,0 - 9,3 - 6,3 0 8,6 6,0 17,9 6,5 
Emotion                 
SDS positifs (%) - 50,6 - - - - - 30,0 - - 26,0 - - 66,6 50,3 - 
SDS négatifs (%) - 28,0 - - - - - 22,8 - - 39,7 - - 17,2 25,3 - 
Autres dimensions                 
Tension (%) - - 69,0 - - 59,0 - - - - 30,7 - - - 12,3 - 
Rédemption (%) - - - 7,0 - 23,0 - - - - 9,0 - - - 3,3 - 
Contamination (%) - - - 18,0 - 17,0 - - - - 0,9 - - - 2,4 - 
Dist. temporelle (ans) - 5,5 - -  6,6 6,3 5,1 - - 10,3 16,3 - - 37,2 37,6 - 
Âge d’encodage (ans) - 13,4 - - 12,9 14,3 15,9 - - 21,7 26,1 - - 27,4 33,1 - 
Nombre de mots - 113,4 - - 145,8 - - - 43,5 - - - 34,8 119,5 - 39,3 



Chapitre 5 : État actuel des connaissances sur les SDS et les PFDS  
 

85 
 

5.1.1. Évolution de la spécificité des SDS 

Chez les adultes émergents (âgés de moins de 22 ans), les études ont montré qu’environ trois 

quarts des SDS étaient spécifiques (Blagov & Singer, 2004 ; Blagov et al., 2022 ; Lardi et al., 

2010 ; Singer et al., 2007). Cependant, lorsque l’on considère des échantillons de jeunes 

participants avec des tranches d’âge plus larges, la fréquence des souvenirs spécifiques semble 

être plus faible (45,3 % à 57,0 % ; d’Argembeau et al., 2012). Chez les personnes d’âge moyen, 

Cuervo-Lombard et al. (2020) ont constaté que moins de la moitié des SDS étaient spécifiques 

(46,0 %).  

Martinelli et Piolino (2009) ont trouvé que les SDS des sujets âgés n’étaient pas plus 

sémantisés que ceux des jeunes adultes, mais tout autant et majoritairement épisodiques. Les 

rares études qui ont chiffré le niveau de spécificité des SDS chez les sujets âgés indiquent 

qu’environ la moitié des récits sont spécifiques (Cuervo-Lombard et al., 2020 ; Singer et al., 

2007). Plus précisément, Singer et al. (2007) ont montré que 45,4 % des SDS des sujets âgés 

de 50 à 85 ans étaient spécifiques. Récemment, Cuervo-Lombard et al. (2020) ont trouvé un 

niveau comparable (53,0 %) pour des sujets âgés de 62 à 79 ans, sans différence significative 

avec les adultes d’âge moyen. 

Compte tenu de tous ces résultats, la spécificité des SDS semble légèrement diminuer avec 

l’âge, conformément au déclin bien connu de la capacité de mémorisation épisodique entre le 

début et la fin de l’âge adulte. 

5.1.2. Évolution de l’intégration des SDS 

 Les études explorant le niveau d’intégration des SDS au cours de la vie adulte ont fourni 

des résultats contradictoires (Tableau 9). Certains travaux menés auprès de jeunes adultes ont 

montré qu’environ un quart à un tiers de tous les SDS étaient intégrés (Blagov & Singer, 2004 ; 

Blagov et al., 2022 ; Singer et al., 2007 ; Thorne et al., 2004) alors que les adultes plus âgés se 

souvenaient de beaucoup plus de SDS intégrés (45,8 % ; Singer et al., 2007). Toutefois, des 
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conclusions opposées ont été rapportées dans d’autres études avec un niveau d’intégration 

relativement élevé au début de l’âge adulte (42,7 % à 57,0 % ; d’Argembeau et al., 2012 ; Lardi 

et al., 2010 ; Lavallee et al., 2019) et plus faible chez les sujets âgés (28,0 % ; Cuervo-Lombard 

et al., 2020) que chez des adultes d’âge moyen (47,7 %). Ces derniers résultats sont conformes 

à l’étude de Habermas et al. (2013) qui, sans étudier les SDS, ont observé une augmentation de 

la recherche de sens intégratif de l’adolescence jusqu’à l’âge moyen d’adulte, mais pas au-delà. 

Une explication possible des différences observées entre l’étude de Singer et al. (2007) et les 

travaux européens est l’âge plus faible des sujets âgés américains (64,6 ans vs 70,7 ans) et leur 

niveau d’éducation plus élevé (18,0 ans vs 11,5 ans). 

Parallèlement à l’intégration, McLean (2008) a comparé les connexions entre le self et les 

événements dans les SDS de sujets jeunes et âgés. Elle a mis en évidence le fait que le processus 

de changement était plus souvent à l’œuvre dans la construction de l’identité personnelle chez 

les jeunes adultes que chez les âgés (76 % vs 46 %). À l’opposé, le processus d’explication de 

l’identité personnelle était plus souvent utilisé par les sujets âgés (52 % vs 19 %).  

5.1.3. Évolution du contenu thématique des SDS 

La plupart des études antérieures (Tableau 9) ont montré que 20 à 25 % des SDS illustraient 

la thématique des EMV quel que soit l’âge des participants. Récemment, Cuervo-Lombard et 

al. (2020) ont constaté que les adultes âgés ne rapportaient que 11,4 % de SDS caractérisés par 

cette thématique, mais il n’y avait pas de différence significative avec les SDS des adultes d’âge 

moyen (19,8 %). En outre, Falzarano et al. (2019) n’ont pas établi de différences significatives 

de la thématique EMV entre les SDS de participants jeunes, d’âge moyen et âgés (22,6 % à 

26,7 %). 

En ce qui concerne les activités récréatives ou de loisirs, la fréquence varie de 7,0 % à 20,3 % 

selon les études. Les comparaisons entre les groupes d’âge ont mis en évidence des résultats 

contradictoires. En effet, si Cuervo-Lombard et al. (2020) ont montré que les participants âgés 
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se souvenaient significativement plus de SDS faisant référence à la thématique loisirs-

exploration que les participants d’âge moyen (20,3 % vs 8,1 %), dans deux autres études, aucune 

différence n’a été observée entre les jeunes adultes et les adultes âgés (7,0 % vs 8,0 % ; Singer 

et al., 2007) ou entre les jeunes adultes, les adultes d’âge moyen et les adultes âgés (9,3 %, 

9,7 % et 8,6 % ; Falzarano et al., 2019). 

Toutes les études précédentes ont établi que la thématique relations interpersonnelles était le 

contenu le plus important des SDS des participants jeunes et d’âge moyen (26,7 % à 45,0 %). 

En particulier, chez les jeunes adultes, les SDS seraient caractérisés par la prépondérance de la 

thématique liée à l’intimité et aux relations romantiques (McLean & Thorne, 2003). Chez les 

individus plus âgés, le nombre de souvenirs faisant référence à ce contenu était encore élevé 

(20,3 % à 27,5 %). Aucune différence significative n’a été trouvée entre les adultes de différents 

âges dans les études américaines (Falzarano et al., 2019 ; Singer et al., 2007) mais, dans le 

contexte français, les participants d’âge moyen ont rapporté un nombre plus élevé de SDS 

illustrant la thématique relations interpersonnelles que les participants plus âgés (45,0 % vs 

20,3 % ; Cuervo-Lombard et al., 2020). 

Le nombre de SDS illustrant la thématique réussite était élevé dans la plupart des études 

précédentes (18,9 % à 38,7 %), mais des fréquences plus faibles (12 % à 13 %) ont été trouvées 

dans les souvenirs des jeunes adultes (Thorne et al, 2004 ; Thorne & McLean, 2002). Toutefois, 

les trois seules études qui ont comparé la fréquence de ce contenu thématique entre deux ou 

trois groupes d’âges différents (Cuervo-Lombard et al., 2020 ; Falzarano et al., 2019 ; Singer et 

al., 2007) n’ont pas trouvé de différences significatives. 

Les thématiques honte-culpabilité et CDAT sont les moins présentes dans les SDS sans 

qu’aucun effet de l’âge n’ait été observé précédemment (Cuervo-Lombard et al., 2020 ; 

Falzarano et al., 2019 ; Singer et al., 2007). Enfin, les souvenirs qui ne faisaient pas référence 

aux contenus ci-dessus (ENC) représentaient toujours moins de 10 % des SDS sauf dans une 
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étude (Cuervo-Lombard et al., 2020) où 17,9 % des souvenirs illustraient cette thématique chez 

les sujets âgés, soit plus que chez les participants d’âge moyen (6,3 %). 

5.1.4. Évolution de l’émotion associée aux SDS 

Dans leur étude princeps, Singer et Moffitt (1992) ont trouvé que 45 à 48 % des SDS des 

jeunes adultes étaient positifs. En complément, la plupart des travaux ont montré que les SDS 

des sujets jeunes étaient caractérisés par davantage d’émotions positives que négatives (ex : 

Blagov & Singer, 2004). Des comparaisons entre des groupes de participants d’âges différents 

ont été réalisées dans certaines études antérieures. D’Argembeau et al. (2012) n’ont pas trouvé 

de différence dans l’expression émotionnelle des SDS entre des jeunes adultes de 21 ou 32 ans 

d’âge moyen (d’Argembeau et al., 2012). Chez les sujets âgés, les SDS apparaissent plus riches 

en émotions positives (joie, fierté, etc.) qu’en émotions négatives (tristesse, peur, honte, etc.). 

Ainsi, les études antérieures ont montré que la majorité de ces souvenirs présentaient une 

valence positive : 50,3 % (Cuervo-Lombard et al., 2020), voire 66,6 % (Singer et al., 2007). En 

parallèle, la fréquence des SDS négatifs était faible : 17,2 % selon Singer et al. (2007) et 25,3 % 

selon Cuervo-Lombard et al. (2020).  

De manière intéressante, une étude longitudinale récente (Masumoto et al., 2022), au cours 

de laquelle des sujets âgés étaient invités à rappeler des SDS à un an d’intervalle, a montré que 

les émotions négatives des mêmes souvenirs étaient estompées avec le temps alors que le niveau 

des émotions positives était inchangé. Ces résultats suggèrent que les sujets considèrent leurs 

expériences passées comme moins négatives ou même plus positives à mesure qu’ils vieillissent 

(ex : Gallo et al., 2011). 

5.1.5. Évolution de la tension des SDS 

Seules trois études menées aux États-Unis, en Suisse et en France ont exploré la fréquence 

des séquences de tension au sein des SDS (Cuervo-Lombard et al., 2020 ; Lardi et al., 2010 ; 

Thorne et al., 2004) et ont semblé montrer que cette dimension diminuait tout au long de l’âge 
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adulte. Ainsi, elles ont trouvé que la tension était plus fréquente dans les SDS d’adultes 

émergents (59,0 % à 69,0 % ; Lardi et al., 2010 ; Thorne et al., 2004) que dans ceux de sujets 

d’âge moyen ou de sujets âgés (30,7 % et 12,3 % ; Cuervo-Lombard et al., 2020). 

5.1.6. Évolution de la rédemption des SDS 

L’étude originale de McAdams et al. (2001) basée sur des entretiens narratifs d’adultes âgés 

de 35 à 65 ans a établi que les souvenirs des événements clés contenaient plus de séquences 

rédemptrices que tous les autres événements spécifiques de la vie. En comparant des jeunes 

adultes à des adultes plus âgés, McLean et Lilgendhal (2008) n’ont pas trouvé d’effet de l’âge 

dans l’utilisation de séquences rédemptrices dans les récits de souvenirs importants ou non. 

Néanmoins, elles ont montré que, chez les adultes émergents, la présence de la rédemption était 

positivement corrélée avec la fonction identitaire de la réminiscence. Dans une étude 

longitudinale de 3 ans auprès d’étudiants jeunes mais d’âges différents, Dunlop et al. (2016) 

ont montré que le nombre de récits présentant des séquences de rédemption a augmenté chez 

les étudiants de première année, mais n’a pas changé chez les plus âgés. Enfin, McAdams et 

McLean (2013) ont suggéré que le mécanisme de rédemption était probablement fréquent dans 

la période de l’âge adulte moyen, car il aurait pour intérêt de soutenir le sujet et de lui donner 

la confiance nécessaire pour surmonter les épreuves de la vie. 

Seules trois études précédentes ont chiffré la fréquence des séquences de rédemption dans 

les SDS d’adultes à différents âges de la vie (Blagov et al., 2022 ; Cuervo-Lombard et al., 2020 ; 

Lardi et al., 2010). Deux d’entre elles ont rapporté que la fréquence des séquences de 

rédemption semblait diminuer avec l’âge : elle était relativement élevée chez les adultes 

émergents (23,0 % ; Lardi et al., 2010), plus faible chez les adultes d’âge moyen et les adultes 

plus âgés (9,0 % et 3,3 % ; Cuervo-Lombard et al., 2020). En revanche, Blagov et al. (2022) 

ont trouvé de faibles niveaux de rédemption chez des jeunes participants (7 %). 
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5.1.7. Évolution de la contamination des SDS 

À l’opposé, de la rédemption, dans leur étude longitudinale s’étalant sur 3 ans, Dunlop et 

al. (2016) ont trouvé que la fréquence des récits illustrant des séquences de contamination a 

augmenté chez les jeunes étudiants et diminué chez leurs aînés. De même, McAdams et 

al. (2001) ont montré que la contamination était moins fréquente que la rédemption. Plus 

précisément, les niveaux de contamination observés dans les SDS étaient plus élevés chez les 

jeunes adultes (17,0-18,0 % ; Blagov et al., 2022 ; Lardi et al., 2010) que chez les adultes d’âge 

moyen (0,9 %) et les adultes âgés (2,4 % ; Cuervo-Lombard et al., 2020).  

5.1.8. Évolution de l’importance personnelle des SDS 

L’importance personnelle que revêtent les SDS a été confirmée par Martinelli et Piolino 

(2009) qui ont montré qu’après les avoir récupérés, les individus âgés les considéraient 

effectivement comme plus importants que les souvenirs épisodiques et sémantiques. Toutefois, 

ces auteurs ne trouvaient pas d’impact de l’âge sur l’importance personnelle accordée aux SDS, 

contrairement à Singer et al. (2007), pour lesquels les SDS étaient indiqués comme plus 

importants chez les âgés que chez les jeunes (5,36 vs 4,73) sur la base d’une auto-évaluation 

par une échelle de Likert s’échelonnant entre 0 et 6.  

5.1.9. Évolution de la distance temporelle des SDS et de l’âge du sujet lors de l’événement 

La distance temporelle et l’âge des sujets lors de l’encodage des SDS augmentent au fur et 

à mesure de la vie adulte (Tableau 9). Ainsi, la distance temporelle est inférieure à 10 ans chez 

les jeunes adultes (d’Argembeau et al., 2012 ; Lardi et al., 2010 ; Singer et al., 2007 ; Thorne 

& McLean, 2002), comprise entre 10 et 20 ans chez les adultes d’âge moyen (Cuervo-Lombard 

et al., 2020) et supérieure à 30 ans chez les adultes âgés (Cuervo-Lombard et al., 2020 ; Singer 

et al., 2007). Parallèlement, l’âge d’encodage moyen varie entre une dizaine et une trentaine 

d’années. Chez les adultes âgés de plus de 60 ans, la distribution temporelle des souvenirs 

épisodiques, appelée courbe de Rubin (Rubin & Schulkind, 1997) est constituée de plusieurs 
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périodes caractéristiques comprenant l’amnésie infantile, le pic de réminiscence et l’effet de 

récence. À ce jour, à notre connaissance, l’étude de cette distribution n’a pas encore été établie 

pour les SDS. 

L’amnésie infantile traduit le fait que les souvenirs des premières années de la vie sont 

rarement rappelés. Les souvenirs les mieux rappelés sont, soit ceux qui sont les plus récents 

(d’où l’effet de récence), soit ceux qui appartiennent au pic de réminiscence. Le pic de 

réminiscence correspond aux événements qui ont été vécus entre l’âge de 10 ans et de 30 ans et 

qui sont mieux rappelés que les autres, vraisemblablement parce que cette période de la vie est 

particulièrement liée à l’identité personnelle (Piolino, 2008). En effet, cette époque est cruciale 

dans la construction identitaire et est directement associée aux intérêts et aux buts les plus 

stables de chaque sujet.  

5.1.10. Évolution de la longueur des SDS 

Seules trois études ont exploré la longueur des récits en calculant le nombre moyen de mots 

employés pour décrire les SDS (Falzarano et al., 2019 ; Singer et al., 2007 ; Thorne & McLean, 

2002). Elles ont établi des résultats différents (Tableau 9). Le nombre de mots utilisés dans les 

récits des jeunes adultes était élevé (113,4 à 145,8 mots ; Singer et al., 2007 ; Thorne & McLean, 

2002) et semble diminuer au cours de l’avancement en âge. Toutefois, Singer et al. (2007) ont 

trouvé que la longueur des SDS des sujets âgés était comparable à celle des jeunes adultes 

(119,5 mots vs 113,4 mots). En outre, Falzarano et al. (2019) n’ont pas trouvé de différence 

significative entre les SDS de participants âgés d’une trentaine d’années (43,5 mots), d’une 

cinquantaine d’années (34,8 mots) ou de plus de 70 ans (39,3 mots). 

5.1.11. Relations entre les dimensions des SDS 

Peu d’études ont exploré les relations entre les principales dimensions des SDS et la plupart 

d’entre elles ont été menées auprès d’étudiants ou de jeunes adultes. Elles ont rapporté une 

corrélation négative entre la spécificité et l’intégration concernant l’ensemble des souvenirs 
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(Blagov & Singer, 2004 ; d’Argembeau et al., 2012 ; Lardi et al., 2010 ; Singer et al., 2007) ou 

seulement les SDS négatifs (Wood & Conway, 2006). Singer et al. (2007) ont suggéré que ces 

résultats pourraient illustrer le fait que les adultes émergents ont besoin de temps pour 

développer un raisonnement autobiographique et transformer leurs souvenirs détaillés en 

souvenirs intégrés. En revanche, ces auteurs n’ont pas trouvé de corrélations significatives entre 

la spécificité, l’intégration et l’émotion chez les participants plus âgés. En complément, au sein 

d’un échantillon de jeunes Suisses, Lardi et al. (2010) ont rapporté que la spécificité des SDS 

était corrélée négativement à la rédemption et positivement à la contamination, qu’en outre il 

existait une corrélation positive entre l’intégration et la rédemption. De plus, Thorne et ses 

collègues (2004) ont trouvé une corrélation positive entre la tension et l’intégration dans les 

SDS de jeunes adultes. 

À notre connaissance, les relations entre le contenu thématique des SDS et les autres 

dimensions n’ont été explorées que dans de rares études (Blagov & Singer, 2004 ; Lardi et al., 

2010). Au sein d’une population de jeunes Américains, la spécificité était positivement corrélée 

avec la présence d’une menace dans les souvenirs et négativement corrélée avec la réussite 

(Blagov & Singer, 2004). En outre, Lardi et al. (2010) ont montré une association entre les 

contenus thématiques et la plupart des autres dimensions. Ils ont constaté que les SDS illustrant 

les EMV étaient les plus spécifiques et contenaient plus de séquences de tension, de rédemption 

et de contamination que les autres souvenirs, tandis que les SDS classés dans la catégorie 

réussite et ENC étaient les moins spécifiques et que les événements illustrant le contenu loisirs 

présentaient le plus faible niveau de tension, de rédemption et de contamination. Une étude 

longitudinale récente conduite auprès de jeunes adultes (McLean et al., 2021) a mis en évidence 

que le raisonnement autobiographique dépendait du type d’expériences vécues. Dans certains 

cas, le contenu thématique et les affects apparaissent liés. Ainsi, par exemple, au sein de deux 

populations étudiantes, l’une américaine, l’autre danoise, Pillemer et al. (2013) ont montré que 
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les souvenirs liés au thème « réalisations » étaient davantage positifs que négatifs tandis que 

ceux liés aux « relations interpersonnelles » étaient, à l’inverse, plus négatifs que positifs. 

5.1.12. Influence du sexe sur les SDS 

Certaines études ont exploré l’influence du sexe dans les SDS, mais elles n’ont, pour la 

plupart d’entre elles, pas établi de différences significatives entre les hommes et les femmes 

dans les principales dimensions des souvenirs, aussi bien au sein d’une population 

d’adolescents âgés (Blagov & Singer, 2004 ; McLean & Thorne, 2003 ; Thorne et al, 2004), de 

jeunes adultes (d’Argembeau et al., 2012) ou d’adultes plus âgés (El Haj & Allain, 2020). 

Néanmoins, d’autres études ont mis en évidence une influence du sexe sur l’intégration et sur 

la réponse émotionnelle associée aux SDS. 

5.1.12.1. Influence du sexe sur l’intégration des SDS 

Chez des jeunes adultes (âge moyen : 24,4 et 26,3 ans), Wood et Conway (2006) ont mis en 

évidence que les femmes rappelaient des SDS qui étaient plus intégrés et plus négatifs que ceux 

des hommes. En outre, dans une étude longitudinale d’un an auprès d’un échantillon d’adultes 

de tous âges (18-92 ans), Liao et al. (2018) ont constaté que les SDS des femmes contenaient 

davantage de séquences intégrées positives que les SDS des hommes. Selon McLean et 

al. (2007), l’intégration de l’identité se construit par le biais des interactions sociales et des 

conversations répétées, notamment lorsque le narrateur se confie aux autres (McLean, 2005). 

Dans l’enfance, les filles développeraient un niveau de raisonnement autobiographique 

supérieur à celui des garçons grâce à leurs interactions avec leurs parents lorsqu’elles évoquent 

des événements riches en émotions (McLean et al., 2010).  

Au contraire, chez les adultes d’âge moyen (M = 43,0 ans), Pasupathi et Mansour (2006) ont 

montré que les hommes et les femmes ne différaient pas lorsqu’il s’agissait d’établir des liens 

entre leurs expériences passées et leurs identités pour construire un sentiment d’unité dans leur 

vie. Une explication possible est que, par rapport aux femmes, les hommes ont une trajectoire 



Chapitre 5 : État actuel des connaissances sur les SDS et les PFDS  
 

94 
 

différente dans la construction de leur identité narrative mais qu’à la fin de l’adolescence, ils 

ont « rattrapé » leur retard (McLean et al., 2010). 

Peu d’études ont porté sur l’effet du sexe dans les souvenirs des personnes âgées. 

McLean (2008) a montré que, dans leurs SDS, les hommes âgés rapportaient des connexions 

entre les événements et le self qui illustraient beaucoup plus le processus d’explication que les 

femmes âgées, les connexions établies par ces dernières illustrant davantage le changement. 

Elle a également montré que les femmes faisaient état d’un niveau de traitement intégratif plus 

élevé que les hommes, ce qui pourrait suggérer que, par rapport aux hommes, elles 

approfondiraient davantage leurs histoires de vie (McLean, 2008). 

5.1.12.2. Influence du sexe sur l’émotion associée aux SDS 

Dans une revue de la littérature, Grysman et Hudson (2013) ont souligné le fait que les 

femmes seraient plus susceptibles d’élaborer leurs pensées et leurs sentiments que les hommes. 

Plus précisément, des études ont établi qu’elles se souvenaient davantage de souvenirs 

phénoménologiques (Grysman & Fivush, 2016) et émotionnels (El Haj & Allain, 2020 ; 

Grysman, 2018 ; Grysman et al., 2017). En outre, elles raconteraient des souvenirs plus intenses 

sur le plan émotionnel (Compère et al., 2016, 2018 ; Grysman & Hudson, 2013). En particulier, 

Staugaard et Berntsen (2021) ont trouvé que les souvenirs négatifs des femmes étaient 

caractérisés par une réponse émotionnelle plus forte que les souvenirs comparables des 

hommes. Néanmoins, elles ne se souvenaient pas plus fréquemment des événements négatifs. 

Compère et al. (2016) ont expliqué ces différences entre les sexes par deux hypothèses : soit 

les femmes utiliseraient plus de stratégies verbales que les hommes lors de la récupération de 

leurs souvenirs personnels (hypothèse cognitive), soit elles se souviendraient des événements 

avec une plus grande intensité émotionnelle en raison d’une consolidation plus fréquente et plus 

profonde (hypothèse émotionnelle). Une autre explication possible de la différence observée au 

niveau des émotions a trait aux troubles anxieux, qui seraient plus répandus chez les femmes 
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que chez les hommes (McLean et al., 2011 ; Asher et al., 2017). En effet, selon la théorie de la 

construction de Soi (Cross & Madson, 1997), les troubles d’anxiété sociale seraient plus élevés 

chez les femmes, car elles auraient tendance à construire un Soi interdépendant, et par 

conséquent, à ressentir plus d’anxiété dans les interactions sociales que les hommes, lesquels 

auraient plus tendance à construire un Soi indépendant des autres (Asher et al., 2017). 

5.2. Évolution des dimensions des PFDS au cours de la vie adulte et influence 

du sexe 

Les principaux résultats des études antérieures réalisées sur les PFDS des sujets sains, jeunes 

ou âgés sont récapitulés dans le Tableau 10.  

 

Tableau 10. Caractéristiques principales des PFDS dans les études précédentes. 
 

Auteurs d’Argembeau 
et al. (2012) 

Raffard et 
al. (2020) 

d’Argembeau 
et al. (2012) 

Tuchina et al. 
(2021) 

Raffard et 
al. (2020) 

Taille de l’échantillon 72 43 78 191 43 
Intervalle d’âge 18-29 19-28 18-57 ? 60-80 
Âge moyen 21,0 23,1 32,0 36.9 69,5 
% femmes 55,6 53,5 60,3 16,3 53,5 
Années d’éducation 14,0 13,9 14,9 ? 13,6 
Nb PFDS/sujet 3 3 3 1 3 
Type de description écrit écrit écrit écrit ? écrit 

Spécificité (%) 37,0 ? 18,7 17,9 ? 
Intégration (%) 25,3 13,3 35,3 42,1 11,3 

Contenu thématique      
EMV (%) 5,0 6,2 - 3,2 8,5 
Loisirs (%) 10,0 10,9 - 11,6 34,1 
Relations (%) 21,0 29,5 - 15,3 25,6 
Réussite (%) 57,0 43,4 - 63,7 17,8 
Honte (%) 0 0,8 - 1,1 0 
CDAT (%) 0 0 - 0 0 
ENC (%) 7.0 9,3 - 6,3 14,0 

Valeur émotionnelle (- 3 à + 3) 1,94 1,61 1,64 - 2,25 
Intensité émotionnelle (- 3 à + 3) - 5,54 - - 5,82 
Distance temporelle (ans) 6,7 5,7 4,8 1,8 2,7 
Nombre de mots - 84,5 - - 49,7 
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5.2.1. Évolution de la spécificité des PFDS 

L’étude princeps de d’Argembeau et al. (2012) a montré qu’une minorité des PFDS décrites 

par les adultes émergents correspondaient à des événements spécifiques (37,0 %). Ces auteurs 

ont également trouvé que les jeunes adultes d’une trentaine d’années évoquaient des projections 

encore moins spécifiques (18,7 %), ce qui est confirmé par l’étude récente de Tuchina et 

al. (2021) auprès d’une population russe (17,9 %).  

Une seule des études antérieures a exploré les PFDS au sein d’une population âgée (Raffard 

et al., 2020). Elle a mis en évidence que les adultes âgés décrivaient des projections futures, qui 

contenaient plus d’informations contextuelles ou liées à l’identité personnelle et davantage de 

détails sensoriels que n’en rapportaient les jeunes adultes. Toutefois, Raffard et al. (2020) ont 

mis en évidence que les PFDS des sujets âgés étaient significativement moins spécifiques que 

celles des jeunes participants.  

5.2.2. Évolution de l’intégration des PFDS 

Comme pour les SDS, les travaux antérieurs relatifs à la fréquence des PFDS intégrées 

semblent fournir des résultats contradictoires. Ainsi, d’Argembeau et al. (2012) ont établi qu’un 

peu plus d’un quart des projections des jeunes adultes étaient intégrées, mais une étude plus 

récente (Raffard et al., 2020) en a trouvé près de deux fois moins. Chez des adultes situés dans 

la trentaine, l’intégration augmenterait ensuite de manière importante pour atteindre 35,3 % à 

42,1 % (d’Argembeau et al., 2012 ; Tuchina et al., 2021). Enfin, pour des sujets âgés de 60 à 

80 ans, l’intégration des PFDS atteindrait son niveau le plus bas (11,3 % ; Raffard et al., 2020). 

Mais ce seuil n’était pas significativement différent du niveau d’intégration trouvé par ces 

auteurs chez les jeunes adultes (13,3 %). 

5.2.3. Évolution du contenu thématique des PFDS 

Concernant le contenu des PFDS, une évolution claire semble se dessiner au cours de la vie 

adulte (Tableau 10). Ainsi, la thématique réussite apparaît prépondérante au début de l’âge 
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adulte (43,4 % à 57,0 % ; d’Argembeau et al., 2012 ; Raffard et al., 2020), demeurerait 

largement majoritaire à la trentaine (63,7 % ; Tuchina et al., 2021) avant de diminuer très 

fortement à l’âge avancé, soit après la retraite (17,8 % ; Raffard et al., 2020). La fréquence du 

contenu loisirs paraît suivre une trajectoire inverse de celle du contenu réussite, puisque les 

études antérieures ont trouvé qu’elle variait entre 10,0 % et 11,6 % du jeune âge adulte jusqu’à 

la trentaine (d’Argembeau et al., 2012 ; Raffard et al., 2020 ; Tuchina et al., 2021) avant 

d’augmenter considérablement à l’âge avancé (34,1 % ; Raffard et al., 2020).  

Les même auteurs ont semblé mettre en évidence que la thématique relations 

interpersonnelles des PFDS représentait environ 20 à 30 % de l’ensemble des contenus et ne 

variait pas entre le jeune âge adulte et l’âge avancé (d’Argembeau et al., 2012 ; Raffard et 

al., 2020) ; toutefois, l’étude russe (Tuchina et al., 2021) trouvait un niveau un peu plus faible 

(15,3 %). Ils ont également trouvé que la catégorie EMV demeurait minoritaire, même si elle 

était plus représentée, mais de manière non significative, dans les PFDS des sujets âgés (8,5 % 

vs 6,2 % ; Raffard et al., 2020). Quant aux thématiques honte (0 à 1,1 %) et CDAT (0 %), elles 

étaient rarement observées voire jamais. Enfin, les ENC représenteraient de 6,3 à 14,0 % avec 

un niveau plus élevé chez les sujets âgés que chez les adultes plus jeunes, mais de manière non 

significative (Raffard et al., 2020). 

 5.2.4. Évolution de l’émotion associée aux PFDS 

Les principales études antérieures explorant les PFDS dans un contexte non pathologique 

ont montré que la description de ces projections évoquait des émotions plus positives que 

négatives chez tous les adultes qui y ont participé (d’Argembeau et al., 2012 ; Raffard et al., 

2020). En outre, Raffard et al. (2020) ont trouvé que la valeur émotionnelle des PFDS, auto-

évaluée à partir d’une échelle de Likert s’échelonnant entre les scores de – 3 à + 3, était 

significativement supérieure chez les sujets âgés par rapport à celle observée chez des jeunes 
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adultes (2,25 vs 1,61). Toutefois, cette différence n’était pas attribuable à un niveau d’intensité 

émotionnelle plus grand dans les PFDS des sujets âgés.  

5.2.5. Évolution de la tension, de la rédemption et de la contamination des PFDS 

À notre connaissance, une seule étude antérieure a chiffré la fréquence des séquences de 

tension dans les PFDS (Raucher-Chéné et al., 2021). Ces auteurs ont exploré ces récits au sein 

d’une population de patients souffrant de troubles bipolaires et, pour leurs participants sains 

constituant le groupe contrôle (M = 37,2 ans), ils ont trouvé un très faible niveau de tension 

(1,3 %). Par ailleurs, aucune étude antérieure n’a exploré les séquences de rédemption et de 

contamination dans les PFDS. 

5.2.6. Évolution de la distance temporelle des PFDS 

L’étude princeps de d’Argembeau et al. (2012) a montré que la distance temporelle ne 

dépassait pas quelques années. En outre, ces auteurs ont mis en évidence le fait que cette 

distance était corrélée négativement avec l’âge des sujets : 6,7 années pour des jeunes adultes 

de 21 ans d’âge moyen, 4,8 années pour des adultes de 32,0 ans d’âge moyen. Les études 

ultérieures ont confirmé ces résultats. Ainsi, d’une part, Tuchina et al. (2021) ont trouvé que la 

distance temporelle ne dépassait pas 5 ans et, d’autre part, l’étude de Raffard et al. (2020), 

comparant des sujets jeunes et âgés, a confirmé le lien négatif existant entre distance temporelle 

et âge, les projections des sujets âgés étant situées à une distance moyenne deux fois inférieure 

à celle des projections des jeunes adultes (2,7 ans vs 5,7 ans). 

5.2.7. Évolution de la longueur des PFDS 

À notre connaissance, une seule étude a exploré la longueur des PFDS (Raffard et al., 2020) 

et a mis en évidence que les sujets âgés utilisaient significativement moins de mots que les 

jeunes adultes pour décrire leurs PFDS (49,7 mots vs 84,5 mots). Ce résultat est conforme à la 

longueur moyenne des récits du groupe contrôle (âge moyen 28,3 ans et 66,6 mots) dans l’étude 
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portant sur les PFDS des sujets schizophrènes (Raffard et al., 2016). 

5.2.8. Relations entre les dimensions des PFDS 

Les liens entre les principales dimensions des PFDS ont été très peu explorés. Parmi les 

travaux antérieurs, une corrélation négative a été trouvée entre la spécificité et l’intégration 

chez les jeunes adultes (d’Argembeau et al., 2012). De plus, Raffard et al. (2020) ont établi que 

la spécificité des projections futures était corrélée négativement à leur distance temporelle chez 

les sujets âgés, mais pas chez les jeunes adultes. Il est un fait avéré que, pour les projections qui 

ne sont pas des PFDS, le niveau de spécificité est plus faible dans le futur lointain que dans le 

futur proche, car les représentations abstraites augmentent avec la distance temporelle (Arnold 

et al., 2011 ; Jumentier et al., 2018). Néanmoins, il est possible que cette réduction de la 

spécificité ne concerne pas les PFDS, qui pourraient toujours être élaborées pour atteindre des 

objectifs personnels en réalisant des actions concrètes (d’Argembeau et al., 2012). À noter enfin 

que, pour chacun des deux groupes de jeunes adultes et de sujets âgés, Raffard et al. (2020) 

n’ont pas trouvé de lien significatif entre la distance temporelle et l’intégration des PFDS. 

5.2.9. Influence du sexe sur les PFDS 

Les études antérieures sur les PFDS réalisées dans un contexte non pathologique n’ont, soit 

pas étudié l’influence du sexe sur l’élaboration des PFDS (Raffard et al., 2020 ; Tuchina et 

al., 2021), soit trouvé aucune différence entre les caractéristiques de ces projections chez les 

hommes et chez les femmes (d’Argembeau et al., 2012). 

5.3. Relations entre les SDS, les PFDS et les fonctions exécutives 

À notre connaissance, aucune étude n’a examiné les liens existant entre les SDS et les 

fonctions exécutives chez les jeunes adultes ou les adultes d’âge moyen.  

Selon l’approche analytique du vieillissement, l’avancement en âge se traduit par une 

hypofrontalité (Gély-Nargeot & Raffard, 2011), qui est caractérisée par une réduction 
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significative des capacités attentionnelles (Isingrini & Taconnat, 2008) et du fonctionnement 

exécutif, en particulier des capacités d’inhibition cognitive (Wecker et al., 2000), de mémoire 

de travail et de mise à jour (Van der Linden & Hupet, 1994). De même, il a été observé que la 

récupération des informations en mémoire, qui est liée à la sphère exécutive, diminuait dans le 

vieillissement usuel (Craik, 2017). Toutefois, du fait de leur lien étroit avec l’identité 

personnelle, les SDS seraient moins affectés par l’âge avancé que les autres souvenirs 

épisodiques (Piolino, 2008). Plusieurs études ont exploré le lien potentiel existant entre 

certaines fonctions exécutives et les SDS chez des sujets âgés. Ainsi, El Haj et Gallouj (2019) 

ont mis en évidence une corrélation positive significative entre les capacités de flexibilité 

mentale (shifting) et la capacité à élaborer des SDS. Plus récemment, Masumoto et al. (2022) 

ont montré qu’il existait un lien positif entre, d’une part, la mémoire de travail des adultes âgés 

et, d’autre part, la vivacité des SDS et leur persistance à l’issue d’une période d’un an. 

L’existence de liens potentiels entre les dimensions des PFDS et les variables cognitives a 

été explorée par Raffard et al. (2020) chez des jeunes adultes et des adultes âgés. Ces auteurs 

ont testé l’existence de corrélations significatives entre la spécificité et l’intégration, d’une part, 

le fonctionnement cognitif global ou les performances à une tâche de fluence verbale 

phonologique ou sémantique, d’autre part. Ils n’ont pas trouvé de lien entre le score à la MoCA 

(Montreal Cognitive Assessment ; Nasreddine et al., 2005) et la spécificité ou l’intégration des 

PFDS, aussi bien chez les jeunes adultes que chez les adultes âgés. Toutefois, ils ont mis en 

évidence, chez le sujet âgé, un lien positif entre l’intégration et la fluence sémantique, qui évalue 

les capacités d’initiation et d’accès au stock sémantique. À l’opposé, chez ces sujets, aucune 

corrélation significative n’a été mise en évidence entre la performance en fluence phonologique 

et le niveau de spécificité ou d’intégration. Par rapport à la fluence phonologique, la fluence 

sémantique nécessite une moindre capacité de flexibilité mentale ; elle requiert, en effet, 

d’utiliser davantage le processus cognitif de regroupement et moins celui de switching (Gierski 
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& Ergis, 2004). Cela suggère que les capacités verbales et sémantiques pourraient être 

importantes pour la construction du sens des projections futures. Aucun des résultats aux deux 

tâches de fluences n’est, par ailleurs, apparu lié à la spécificité ou l’intégration des PFDS chez 

les jeunes adultes. 

5.4. Relations entre les SDS et les PFDS  

5.4.1. Corrélations entre les SDS et les PFDS 

Comme l’ont démontré d’Argembeau et al. (2012), SDS et PFDS sont tous deux associés à 

un sentiment de continuité et d’estime de Soi élevés. De même, ils apparaissent liés à des 

niveaux importants de bien-être subjectif (MacLeod & Conway, 2007) et participeraient au 

maintien d’une image de Soi positive (Sedikides & Gregg, 2008). 

À notre connaissance, seule l’étude princeps de d’Argembeau et al. (2012) a comparé 

certaines dimensions des SDS et des PFDS. Dans les groupes d’adultes qu’ils ont étudiés (de 

21 et 32 ans d’âges moyens), ces auteurs ont montré que les deux types de récits avaient une 

structure comparable et étaient construits de manière similaire, dans la mesure où leurs niveaux 

de spécificité et d’intégration étaient corrélés positivement. Ces résultats semblent confirmer 

que les PFDS sont, dans le futur, l’équivalent de ce que les SDS constituent dans le passé. Plus 

important encore, comme l’ont avancé Demblon et d’Argembeau (2017), ils suggèrent que les 

souvenirs et les événements futurs pertinents pour l’identité sont organisés en réseaux cohérents 

d’événements définissant l’identité personnelle et classés par thématiques.  

5.4.2. Différences entre les SDS et les PFDS 

5.4.2.1. Comparaison de la spécificité entre les SDS et les PFDS 

Les différents études réalisées chez des jeunes adultes ont montré que leurs PFDS étaient 

moins spécifiques que leurs SDS (ex : Blagov & Singer, 2004 ; d’Argembeau et al., 2012). Ce 



Chapitre 5 : État actuel des connaissances sur les SDS et les PFDS  
 

102 
 

résultat est conforme aux recherches antérieures relatives à des récits futurs, qui n’étaient pas 

nécessairement des PFDS et qui ont montré que ces projections contenaient moins 

d’événements que les récits passés (Allé et al., 2016) et moins de détails phénoménologiques, 

comme la perspective visuelle et la vivacité (Cole & Berntsen, 2016 ; Grysman et al., 2013). 

5.4.2.2. Comparaison de l’intégration entre les SDS et les PFDS 

Par rapport à la spécificité, les niveaux d’intégration observés chez les jeunes adultes entre 

souvenirs et projections futures semblent plus comparables. Ainsi, dans la seule étude qui a 

conjointement exploré les SDS et les PFDS, d’Argembeau et al. (2012) ont trouvé que les 

adultes émergents avaient des SDS (42,7 %) significativement plus intégrés que leurs PFDS 

(25,3 %), mais que les jeunes adultes plus âgés (M = 32 ans) présentaient des niveaux 

d’intégration identiques (SDS : 38,3 % ; PFDS : 35,3 %). Chez les sujets âgés, l’étude récente 

de Raffard et al. (2020) semble, par contre, indiquer que la fréquence des PFDS intégrées 

(11,3 %) est inférieure à celle observée pour les SDS (28 % : Cuervo-Lombard et al., 2020 ; 

45,8 % : Singer et al., 2007). 

5.4.2.3. Comparaison du contenu thématique entre les SDS et les PFDS 

Les travaux réalisés auprès d’une population jeune indiquent que les PFDS illustreraient 

davantage la catégorie réussite (43,4 % et 57,0 % : d’Argembeau et al., 2012 ; Raffard et al., 

2020) que les SDS (12,0 % à 30,0 % : Blagov & Singer, 2004 ; Blagov et al., 2022 ; 

d’Argembeau et al., 2012 ; Lardi et al., 2010 ; Singer et al., 2007 ; Thorne & McLean, 2002 ; 

Thorne et al., 2004). À l’opposé, ils mettent en évidence la plus faible représentation de la 

thématique EMV dans les projections futures (5,0 % à 6,2 %) que dans les souvenirs (16,0 % à 

23,0 %). Ces mêmes recherches semblent également montrer que les fréquences des contenus 

loisirs (de 10,0 % à 10,9 % pour les PFDS ; de 7,0 % à 20,0 % pour les SDS), relations (de 

21,0 % à 29,5 % pour les PFDS ; de 26,0 % à 44,0 % pour les SDS) et ENC (de 7,0 % à 9,3 % 

pour les PFDS ; de 4,0 % à 9,0 % pour les SDS) sont voisines pour les deux types de récits.  



Chapitre 5 : État actuel des connaissances sur les SDS et les PFDS  
 

103 
 

Dans les quelques études réalisées auprès d’une population âgée (Cuervo-Lombard et al., 

2020 ; Falzarano et al., 2019 ; Raffard et al., 2020 ; Singer et al., 2007), les PFDS apparaissent 

illustrer davantage la thématique loisirs que les SDS (34,1 % vs 8,0 à 20,3 %) et moins les 

thématiques réussite (17,8 % vs 23,5 % à 38,7 %), EMV (8,5 % vs 11,4 % à 22,6 %) et Honte 

(0 % vs 0 à 5,7 %). Par contre, les contenus relations (PFDS : 25,6 %, SDS : 20,3 % à 27,5 %) 

et ENC (PFDS : 14,0 % et SDS : 6,0 % à 17,9 %) apparaissent aussi présents dans les deux cas. 

5.4.2.4. Comparaison du niveau émotionnel entre les SDS et les PFDS 

L’étude des PFDS chez des jeunes adultes (d’Argembeau et al., 2012) a montré que ces 

représentations futures étaient plus intenses en émotions positives que les SDS, ce qui 

suggèrerait l’existence d’un biais positif lié à ces projections. Ces résultats sont conformes aux 

travaux antérieurs comparant souvenirs et projections futures non nécessairement liés à 

l’identité personnelle (Grysman et al., 2013), mais nécessitent d’être confirmés, en particulier 

au sein d’une population plus âgée (adultes au mitan de leur vie, sujets âgés). 

5.4.2.5. Comparaison de la distance temporelle entre les SDS et les PFDS  

La seule étude qui a comparé SDS et PFDS (d’Argembeau et al., 2012) a montré que la 

distance temporelle était comparable entre les deux types de récits chez les adultes émergents 

(PFDS : 6,7 ans ; SDS : 5,1 ans), mais que pour des sujets plus âgés (M = 32 ans), elle était 

significativement plus importante dans les souvenirs (M = 10,3 ans) que dans les projections 

(M = 4,8 ans). Ces résultats sont conformes à ceux obtenus dans d’autres études ne concernant 

pas des souvenirs et projections nécessairement liés à l’identité personnelle et qui ont montré 

que la projection dans le futur était plus proche du temps présent que la réminiscence (Demblon 

& d’Argembeau, 2017 ; Spreng & Levine, 2006). 

5.5. Résumé et conclusion du chapitre 5 

Une revue de la littérature relative à l’étude des SDS et des PFDS à différents âges permet 

d’appréhender la manière dont évoluent leurs dimensions au cours de la vie adulte. Concernant 
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les SDS, les travaux antérieurs indiquent que certaines de leurs caractéristiques diminuent avec 

l’avancement en âge (la spécificité, l’intégration, la tension, la contamination et la longueur des 

récits) tandis que d’autres seraient inchangées (la plupart des contenus thématiques, la 

rédemption et l’importance personnelle) ou auraient tendance à augmenter (la valeur 

émotionnelle). Il en est de même au niveau des PFDS où la littérature rapporte une diminution 

de certaines dimensions entre les jeunes adultes et les sujets âgés (la spécificité, la thématique 

réussite, la distance temporelle et la longueur des récits), une absence de variation (l’intégration, 

les thématiques EMV et relations) ou une augmentation (la thématique loisirs). L’influence du 

sexe sur l’identité personnelle paraît soit limitée (cas des SDS), soit n’a pas été étudiée (PFDS). 

Si l’on compare les SDS aux PFDS, certaines corrélations ont été mises en évidence 

(exemple du lien positif entre la spécificité et l’intégration chez les jeunes adultes) mais de 

nombreuses différences émergent. Ainsi, la spécificité, l’intégration, le contenu thématique 

EMV et la distance temporelle semblent moins fréquents dans les projections par rapport aux 

souvenirs quel que soit l’âge des individus. À l’opposé la valeur émotionnelle des PFDS paraît 

supérieure à celle des SDS. 

Malgré les travaux antérieurs, de nombreux domaines de l’identité personnelle méritent 

d’être approfondis, en particulier en ce qui concerne les PFDS pour lesquelles le nombre 

d’études disponibles est très limité. Ainsi, il apparaît utile de connaître plus précisément les 

SDS et les PFDS des adultes âgés et les relations entre leurs différentes dimensions, ce qui n’a 

pas été exploré à ce jour. De même, une étude transversale permettant de comparer les SDS et 

les PFDS pour des groupes d’adultes d’âge variables, des jeunes adultes aux adultes âgés, 

permettrait de mieux comprendre l’évolution de l’identité personnelle tout au long de l’âge 

adulte. 
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Chapitre 6. Problématique générale de la thèse et hypothèses  

6.1. Problématique générale 

Qui suis-je ? Comment suis-je devenu celui ou celle que je suis maintenant ? En quoi mon 

passé et mon futur tel que je le souhaite permettent-ils de me connaître et de me comprendre ? 

Qui serai-je lorsque je serai âgé(e) et que je me rapprocherai de la fin de ma vie ? Est-ce que je 

suis la même personne qu’avant ? Si j’ai changé, pour quelles raisons : est-ce en lien avec les 

événements que j’ai vécus ou en raison de mon rapport au temps ? Toutes ces questions 

existentielles sont en rapport avec notre moi profond et la plupart d’entre nous, nous nous les 

sommes posées au moins une fois. 

Il est un fait avéré que la MA est nécessaire pour pouvoir répondre à ces interrogations, car 

elle nous permet d’encoder et de stocker à long terme nos souvenirs importants, mais aussi de 

nous projeter dans le futur (Schacter et al., 2017). Ainsi, grâce à elle, il nous est possible de 

construire un sentiment d’identité personnelle et de le maintenir de façon continue dans le temps 

(Conway, 2001). La littérature nous enseigne, en outre, que l’identité se construit à partir de 

l’adolescence (Montebarocci et al., 2014) et qu’elle évolue ensuite tout au long de notre 

existence, en se modifiant au gré de nos expériences (Habermas & Bluck, 2000 ; McLean, 

2008).  

Toutefois, concernant la manière dont notre identité personnelle se situe à la fois dans le 

passé et le futur, la façon dont elle se transforme et, plus précisément, les raisons qui sous-

tendent cette évolution, les études antérieures ne nous fournissent que des explications 

parcellaires. C’est la raison pour laquelle nous avons, au cours de ce travail de thèse, tenté de 

répondre à ces questions qui, pour l’essentiel, étaient restées sans réponse.
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Tout au long de cette recherche, nous avons choisi d’explorer les SDS (Singer & 

Moffitt, 1992) et les PFDS (d’Argembeau et al., 2012), dans la mesure où ces concepts 

constituent le support de notre identité personnelle, sont liés à nos buts à long terme, à nos 

préoccupations ou à nos conflits non résolus (Conway et al., 2004). En effet, grâce à l’étude de 

leurs multiples dimensions (spécificité, intégration, thématiques, émotions, etc.), ces construits 

permettent d’appréhender l’identité personnelle et la manière dont elle évolue au cours de 

l’existence.  

Plus précisément, alors que l’espérance de vie augmente régulièrement dans nos sociétés 

occidentales et que le fait d’être atteint par le vieillissement se traduit par de nombreuses et 

profondes modifications sur les plans physique, psychologique, cognitif et social, les 

caractéristiques détaillées de l’identité du sujet âgé et les interrelations entre ces caractéristiques 

n’avaient encore jamais été abordées, a fortiori au sein d’un large échantillon de participants. 

De même, aucune étude antérieure n’avait eu pour projet d’observer et d’analyser l’évolution 

de l’identité personnelle, ni d’en comprendre ce qui peut la déterminer, depuis le début de son 

élaboration jusqu’au crépuscule de la vie, c’est-à-dire entre la fin de l’adolescence ou le jeune 

âge adulte et l’âge très avancé. C’est toutefois l’objectif ambitieux que nous nous sommes 

assigné tout au long de ce travail de recherche, qui s’inscrit dans le cadre d’un développement 

de la vie entière et que nous avons tenté de développer au cours de quatre études expérimentales 

menées au sein d’importants échantillons de participants français. Toutes ces études et les liens 

entre les principaux concepts que nous avons utilisés sont récapitulés dans la Figure 4, ce qui 

permet d’avoir une vision globale sur l’ensemble de notre travail de recherche. 

Dans la première étude, nous avons validé les échelles courtes de la perspective temporelle 

(Partie 1) et des fonctions de la MA (Partie 2), dans le but de pouvoir disposer d’outils simples 

et faciles à utiliser en langue française, et d’explorer l’évolution de leurs dimensions entre les 

âges opposés de la vie adulte. Dans l’Étude 2, nous avons caractérisé, le plus précisément 
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possible, l’identité personnelle des sujets âgés par le biais des SDS et des PFDS, avant 

d’explorer leur évolution au cours de la vie adulte en utilisant une méthode transversale (Étude 

3). Dans cette même Étude 3, nous avons également tenté de mettre en évidence certains 

facteurs cognitifs déterminant les SDS et les PFDS et, en particulier, parmi les registres de la 

temporalité et les fonctions de la MA.  

Figure 4. Représentation des différentes études réalisées dans notre travail de recherche. 
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L’Étude 4 avait ensuite pour objectif de comparer les SDS et les PFDS chez des jeunes 

adultes, des adultes d’âge moyen et des adultes âgés, dans le but d’appréhender les points 

communs et les différences entre ces deux concepts et, au-delà, de circonscrire la contribution 

de chacune des dimensions non présentes du temps (passé, futur) au sein de l’identité 

personnelle.  

6.2. Hypothèses  

6.2.1. Hypothèses générales 

Nous nous attendons à ce que la perspective temporelle et l’utilisation des fonctions de la 

MA évoluent avec l’âge. De même, nous faisons l’hypothèse que l’identité personnelle (SDS 

et PFDS) est transformée, dans certaines de ses dimensions, au cours de la vie adulte. Nous 

nous attendons, en outre, à ce que ce changement des SDS et des PFDS se traduise par des 

différences dans le rapport à la perspective temporelle (ZTPI) et à l’utilisation des fonctions de 

la MA (TALE). 
 

6.2.2. Hypothèses opérationnelles 

6.2.2.1. ZTPI et TALE 

Les validations des échelles courtes de la ZTPI et du TALE ont été réalisées dans l’Étude 1 

(parties 1 et 2). Conformément à la littérature, nous nous attendons à ce que le vieillissement 

usuel se traduise, d’une part (H1), par une diminution de l’orientation vers le passé négatif et 

vers le présent hédoniste (Laureiro-Martinez et al., 2017) et, d’autre part (H2), par une moindre 

utilisation des trois fonctions de la MA : identitaire, sociale et directive (Bluck & Alea, 2009 ; 

Vranić et al., 2018 ; Wolf & Zimprich, 2015). 

6.2.2.2. Les SDS, les PFDS et leur évolution au cours de la vie adulte 

Les Tableaux 11 à 13 suivants détaillent toutes les hypothèses que nous avons pu formuler 

à l’issue de notre revue de littérature sur les SDS et les PFDS. Dans chaque tableau, nous avons 

présenté nos hypothèses en présentant la ou les références théoriques qui nous ont permis de 
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les établir. Plus précisément, le Tableau 11 rassemble l’ensemble des hypothèses que nous 

avons formulées concernant l’évolution des SDS au cours de la vie adulte et les liens entre leurs 

différentes dimensions (Étude 3, partie 1).  

 

Tableau 11. Nos hypothèses relatives aux SDS et à leur évolution au cours de la vie adulte. 

N° Dimension-
domaine Libellé Références 

3 Spécificité 
La spécificité des SDS diminue au cours de la vie 
adulte, est la plus élevée chez les jeunes adultes et 
la plus faible chez les adultes âgés. 

Blagov & Singer (2004) 
Lardi et al. (2010) 
Singer et al. (2007) 

4 Intégration 
L’intégration des SDS diminue également entre les 
jeunes adultes et les adultes âgés. 

 

Cuervo-Lombard et al. (2020) 
Lardi et al. (2010) 

5 Contenu 
thématique 

La fréquence des contenus EMV, loisirs, réussite, 
honte et CDAT ne varie pas au cours de la vie 
adulte, mais celle du contenu relations est plus 
importante chez les jeunes adultes que chez les 
adultes âgés. 

Cuervo-Lombard et al. (2020) 
Falzarano et al. (2019) 
Singer et al. (2007) 

6 Valeur 
émotionnelle 

La valeur émotionnelle des SDS augmente au cours 
de la vie adulte.  

Cuervo-Lombard et al. (2020) 
Singer et al. (2007) 

7 
Tension, 

rédemption et 
contamination 

Les séquences de tension et de contamination 
diminuent dans les SDS tandis que les séquences de 
rédemption ne varient pas au cours de la vie adulte. 

Blagov et al., 2022 
Cuervo-Lombard et al. (2020) 
Lardi et al., 2010) 

8 Importance 
personnelle 

L’importance personnelle accordée aux SDS n’est 
pas significativement différente entre les jeunes 
adultes et les adultes âgés. 

Martinelli & Piolino (2009) 
Singer et al., (2007) 

9 Longueur des 
SDS 

La longueur des SDS est plus élevée chez les jeunes 
adultes que dans les autres âges de la vie adulte. 

Falzarano et al. (2019) 
Thorne & McLean (2002) 

10 
Lien entre 

Spécificité et 
intégration 

La spécificité et l’intégration des SDS sont 
corrélées négativement chez les jeunes adultes. 

Blagov & Singer (2004) 
D’Argembeau et al. (2012) 
Lardi et al. (2010) 
Singer et al. (2007) 

11 

Lien entre 
rédemption et 
spécificité ou 

intégration 

La rédemption des SDS est corrélée négativement 
avec la spécificité et positivement avec 
l’intégration chez les jeunes adultes. 

Lardi et al. (2010) 
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De plus, le Tableau 12 récapitule nos hypothèses relatives aux PFDS et plus précisément leur 

évolution tout au long de la vie adulte et les liens entre certaines de leurs dimensions (Étude 3, 

partie 2). Le Tableau 13, enfin, résume nos hypothèses concernant la comparaison des 

dimensions des SDS et des PFDS soit à tous les âges de la vie adulte, soit à certains d’entre eux 

(Étude 4). Dans chacun de ces tableaux, nous avons rappelé le nom des auteurs des travaux sur 

lesquels nous avons établi nos hypothèses. 

 

Tableau 12. Nos hypothèses relatives aux PFDS et à leur évolution au cours de la vie adulte. 

N° Dimension-
domaine Libellé Références 

12 Spécificité 
La spécificité des PFDS diminue au cours de la 
vie adulte. 

D’Argembeau et al. (2012) 
Raffard et al. (2020) 
Tuchina et al. (2021) 
 

13 Intégration 
L’intégration des PFDS ne varie pas au cours de 
la vie adulte. 

D’Argembeau et al. (2012) 
Raffard et al. (2020) 
Tuchina et al. (2021) 
 

14 Contenu 
thématique 

La fréquence du contenu réussite est plus faible 
et celle du contenu loisirs plus élevée chez les 
sujets âgés que chez les jeunes adultes. Les 
autres contenus ne varient pas au cours de la vie 
adulte 

D’Argembeau et al. (2012) 
Raffard et al. (2020) 
Tuchina et al. (2021) 
 

 

15 Valeur 
émotionnelle 

La valeur émotionnelle des PFDS est plus 
élevée chez les sujets âgés que chez les jeunes 
adultes. 

Raffard et al. (2020) 
 

16 Distance 
temporelle 

La distance temporelle des PFDS diminue au 
cours de la vie adulte. 

D’Argembeau et al. (2012) 
Raffard et al. (2020) 
 

17 Longueur 
des SDS 

La longueur des PFDS diminue au cours de la 
vie adulte. 

Raffard et al., (2020) 
 

18 
Lien entre 

spécificité et 
intégration 

La spécificité et l’intégration des PFDS sont 
corrélées négativement chez les jeunes adultes. 

D’Argembeau et al., (2012) 
 

19 
Lien entre 

spécificité et 
distance 

La spécificité des PFDS est corrélée 
négativement avec la distance temporelle chez 
les sujets âgés 

D’Argembeau et al. (2012)  
Raffard et al. (2020) 
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Tableau 13. Nos hypothèses relatives aux différences entre les SDS et les PFDS. 

N° Dimension-
domaine Libellé Références 

20 Spécificité SDS 
vs PFDS 

La spécificité des PFDS est inférieure à la 
spécificité des SDS quel que soit l’âge des 
adultes. 

D’Argembeau et al. (2012) 
 
 

21 
Intégration SDS 

vs PFDS 

L’intégration des PFDS est inférieure à 
l’intégration des SDS quel que soit l’âge des 
adultes. 

Blagov & Singer (2004) 
D’Argembeau et al. (2012) 
Raffard et al. (2020) 
Singer et al. (2007) 

 

22 Contenu EMV 
Le contenu EMV est moins présent dans les 
PFDS que dans les SDS quel que soit l’âge des 
adultes. 

Blagov & Singer (2004) 
D’Argembeau et al. (2012) 
Raffard et al. (2020) 
Singer et al. (2007) 

23 Contenu loisirs 

Le contenu loisirs est plus présent dans les 
PFDS que dans les SDS chez les adultes âgés 
mais il n’y a pas de différence significative 
chez les jeunes adultes. 

Cuervo-Lombard et al. (2020) 
Falzarano et al. (2019)  
Raffard et al. (2020)  
Singer et al., (2007) 
 

24 Contenu réussite 
Le contenu réussite est plus présent dans les 
PFDS que dans les SDS chez les jeunes adultes 
et moins présent chez les sujets âgés.  

Cuervo-Lombard et al. (2020) 
Falzarano et al. (2019)  
Raffard et al. (2020)  
Singer et al., (2007) 

25 Contenu 
relations 

Le contenu relations est autant représenté dans 
les SDS que dans les PFDS quel que soit l’âge 
des sujets. 

 

Cuervo-Lombard et al. (2020) 
Falzarano et al. (2019)  
Raffard et al. (2020)  
Singer et al., (2007) 

26 
Valeur 

émotionnelle 
La valeur émotionnelle des PFDS est 
supérieure à celle des PFDS quel que soit l’âge 
des adultes. 

D’Argembeau et al. (2012)  

 

27 Distance 
temporelle 

La distance temporelle des PFDS est inférieure 
à celle des SDS, la différence entre ces 
distances augmentant avec l’âge des sujets. 

D’Argembeau et al., (2012) 

 

28 
Corrélations 
entre SDS et 

PFDS 

Les principales dimensions des SDS et des 
PFDS (dont spécificité et intégration) sont 
corrélées positivement. 

D’Argembeau et al. (2012) 
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Étude 1. Validation française d’échelles courtes de la temporalité et 

des fonctions de la mémoire autobiographique  

L’objectif de cette étude consistait à valider une version courte, en langue française, des 

échelles de la temporalité et des fonctions de la MA, dans l’optique de disposer d’outils simples 

et faciles à administrer, qui pourront être utilisés dans des protocoles complexes. En particulier, 

cette étude constitue un préliminaire à une partie de l’Étude 3, dans laquelle nous souhaitions 

rechercher l’existence de liens potentiels entre les concepts illustrant l’identité personnelle et 

certaines variables psychologiques. Nous souhaitions également explorer l’influence de l’âge 

sur la perspective temporelle et les fonctions de la MA. 

Partie 1. Validation de l’échelle courte de la ZTPI 

La perspective temporelle ou temporalité illustre les liens que l’être humain entretient avec 

le temps et ses différentes dimensions (Lewin, 1951), ce qui contribue à construire sa réalité sur 

le plan psychique (Apostolidis & Fieulaine, 2004). Plus précisément, la temporalité participe à 

la détermination des comportements (Zimbardo & Boyd, 1999) et à l’élaboration de l’identité 

personnelle (Rappaport et al., 1985). De la sorte, notre démarche a été conduite par l’objectif 

ultérieur d’établir des relations éventuelles entre, d’une part, les SDS et les PFDS et, d’autre 

part, les différentes dimensions de la temporalité. Nous avons choisi de valider une échelle 

courte issue de l’outil développé par Zimbardo et Boyd (1999), car ce dernier tenait compte des 

trois principaux registres du temps (passé, présent, futur) et avait déjà fait l’objet d’une 

validation dans une version longue comprenant 54 items (Apostolidis & Fieulaine, 2004). Après 

validation, nous nous attendions à ce que les jeunes adultes soient plus orientés vers le passé 

négatif et vers le présent hédoniste que les sujets âgés (Hypothèse 1).
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Le protocole de cette étude a été validé par le comité d’éthique sur les recherches de 

l’Université fédérale Toulouse Midi-Pyrénées (numéro IRB : IRB00011835-2019-03-19-143). 

Nos résultats ont fait l’objet de la publication d’un article dans la revue Psychologie Française 

sous le titre « Échelle de temporalité : validation française d’une version courte de la Zimbardo 

Time perspective Inventory (ZTPI) » (Fritsch & Cuervo-Lombard, 2021). 

 

 

 

 

  

1.1. Méthodologie 

1.1.1. Participants 

Notre échantillon final comprenait 466 individus de langue maternelle française, âgés de 18 

à 98 ans (M = 42,0 ans ; ET = 24,3) et présentant un niveau moyen d’études de 14,0 ± 2,2 ans. 

Il était constitué de 71,2 % de femmes. Afin d’analyser l’effet de l’âge sur la temporalité, nous 

avons déterminé deux sous-groupes distincts : un groupe de 253 jeunes adultes âgés de 18 à 30 

ans (M = 22,5 ± 2,9 ans) et un groupe de 160 participants âgés de 60 ans et plus (M = 73,3 

± 9,8 ans). Le seuil maximal de 30 ans pour qualifier un jeune adulte a été retenu, car il 

correspond à la borne supérieure du pic de réminiscence, période au cours de laquelle l’identité 

personnelle est construite (Munawar et al., 2018). Par rapport aux jeunes adultes, les 

participants âgés avaient un niveau scolaire plus faible (13,1 ans vs 14,2 ans, t(133,4) = 3,37, 

p = 0,001) et un score d’estime de Soi comparable (30,8 vs 29,9, t(411) = - 1,75, p = 0,08). 

 Le recrutement des participants et les passations ont été réalisés sur le campus de l’université 

Jean-Jaurès de Toulouse et au domicile des sujets. Les participants n’étaient pas rétribués. 

L’absence de troubles cognitifs a été vérifiée par l’administration du MMSE pour tous les 

 

Ma contribution personnelle à l’Étude 1 (Partie 1) :  

administration partielle du protocole et collecte des données 
saisie et tri des données 
analyse statistique des données 
rédaction d’un article et réalisation des révisions 
soumission à des revues françaises jusqu’à publication 
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participants âgés. Le score moyen était de 28,3 ± 1,6. Neuf participants ont été exclus du 

protocole, car ils présentaient un score inférieur au seuil pathologique (Hudon et al., 2009), 

c’est-à-dire au centile 5 sur la base des normes établies à partir de l’âge, du sexe et du niveau 

d’éducation des sujets âgés.  

1.1.2. Mesures 

Les participants ont complété deux échelles permettant d’évaluer la temporalité et l’estime 

de Soi. Les évaluations de l’anxiété et de la dépression ont été réalisées auprès d’un sous-

échantillon (n = 266, participants âgés de 20 à 98 ans).  

1.1.2.1. Échelle courte de la ZTPI 

Nous avons utilisé l’échelle à 15 items (ZTPI-15) qui nous a été proposée par Nicolas 

Fieulaine, un des auteurs de la validation française de l’échelle longue à 54 items (Apostolidis 

& Fieulaine, 2004). La ZTPI-15 comprend trois items pour chacune des cinq dimensions de la 

version longue. Les 15 items ont été sélectionnés pour leur niveau élevé de saturation (de 0,45 

à 0,76) de la dimension à laquelle ils étaient rattachés. Le Tableau 14 présente les items qui ont 

été retenus. Les participants répondaient à chacun des items de la ZTPI-15 selon une échelle de 

Likert en cinq points, en précisant leur degré de correspondance avec l’affirmation énoncée (de 

1 = ne me correspond pas du tout, ne s’applique pas du tout à moi, à 5 = me correspond tout à 

fait, s’applique tout à fait à moi). Les réponses permettent, pour chaque participant, de calculer 

un score global pour toutes les dimensions de l’échelle. Dans un premier temps, la validité de 

la ZTPI-15 a été évaluée par le biais d’analyses factorielles (exploratoire et confirmatoire). La 

consistance interne de chacun des facteurs mis en évidence a été calculée. La validité de 

construit a été recherchée en comparant les corrélations de Pearson entre les dimensions de la 

ZTPI-15 et celles de l’échelle longue (Apostolidis et Fieulaine, 2004 ; McKay et al., 2016 ; 

Zimbardo & Boyd, 1999) et d’une échelle intermédiaire (Sircova et al., 2014).  
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1.1.2.2. Autres échelles cliniques 

Nous avons établi la validité de critère à partir de l’examen des corrélations entre les 

dimensions de la temporalité et les variables sociodémographiques (âge, niveau d’études) et la 

validité nomologique en analysant notamment les liens unissant ces mêmes dimensions avec le 

score de l’échelle d’estime de Soi (Rosenberg, 1965). Cette échelle, validée en français par 

Vallières et Vallerand (1990) comprend 10 items cotés avec une échelle de Likert en 4 points 

(de 1 = tout à fait en désaccord à 4 = tout à fait en accord). Le résultat de cette auto-évaluation 

rapide consiste en l’obtention d’un score global d’estime de Soi, compris entre 10 et 40, c’est-

à-dire entre une estime de Soi très faible et une estime de Soi très forte. Dans notre sous-

échantillon, le score moyen d’estime de Soi s’élevait à 30,4 ± 5,3, c’est-à-dire à une estime de 

Soi moyenne (Vallières & Vallerand, 1990). L’analyse de la consistance interne de l’échelle 

(alpha de Cronbach) était satisfaisante (α = 0,84).  

Les validités convergentes, divergentes et discriminantes de la ZTPI-15 ont été établies en 

examinant les liens entre la temporalité et certaines caractéristiques cliniques (anxiété et 

dépression). Les niveaux d’anxiété et de dépression ont été déterminés en utilisant l’échelle 

HAD (Hospital Anxiety and Depression Scale) de Zigmond et Snaith (1983), qui est constituée 

de 14 items auxquels les participants doivent répondre avec une échelle de Likert à quatre 

niveaux de fréquence croissante. Cet outil permet de déterminer un score d’anxiété et un score 

de dépression. Au sein de notre sous-échantillon de 266 participants, les scores moyens 

s’élevaient à 6,8 ± 3,3 pour l’anxiété et à 4,1 ± 2,9 pour la dépression, ce qui correspond à une 

absence de symptômes cliniques. La consistance interne était satisfaisante (α = 0,70 pour 

l’anxiété ; α = 0,66 pour la dépression). 

1.1.3. Analyse des données 

L’analyse factorielle exploratoire de la ZTPI-15 a été réalisée avec le logiciel SPSS® (version 

20.0 pour Windows) comme le calcul des corrélations et de la consistance interne. Les 
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corrélations de Pearson (r) ont été établies lorsque la distribution des variables était normale et 

les corrélations de Spearman (ρ) dans le cas contraire (cas de la variable dépression). La 

comparaison des moyennes entre jeunes et âgés a été effectuée à l’aide du test t de Student. Par 

ailleurs, nous avons effectué l’analyse factorielle confirmatoire à l’aide du logiciel de statistique 

LISREL® 9.30. 

1.2. Résultats 

1.2.1. Analyse factorielle exploratoire 

Une analyse factorielle en composantes principales avec une rotation oblique (Promax) a été 

réalisée, car la littérature nous indiquait que certains facteurs de l’échelle étaient corrélés entre 

eux (Apostolidis & Fieulaine, 2004). Nous avons appliqué les critères de Kaiser (valeurs 

propres de chaque facteur supérieures à 1) dans le but de déterminer le nombre de facteurs 

explicatifs du modèle. Les résultats de l’analyse exploratoire (voir Tableau 14) mettent en 

évidence une solution en cinq facteurs, conformément aux validations des versions longues 

(Zimbardo & Boyd, 1999 ; Apostolidis & Fieulaine, 2004). Ces cinq dimensions expliquent 

61,1 % de la variance totale, ce qui est supérieur aux niveaux de variance expliquée par les 

versions longues américaine (36 % pour l’échelle de Zimbardo et Boyd, 1999) et française 

(32,8 % pour l’échelle d’Apostolidis et Fieulaine, 2004). 

Par ailleurs, 14 des 15 items saturent sur leurs facteurs respectifs au-delà de 0,65. Le premier 

facteur explique 17,5 % de la variance et regroupe les items 2, 8, 14, qui, dans les versions 

longues, sont associés au passé négatif. Le deuxième facteur explique 14,2 % de la variance et 

regroupe les items 7, 11 et 13, qui sont associés au présent hédoniste. Le troisième facteur 

explique 11,7 % de la variance ; il regroupe les items 4, 10 et 12 et correspond au futur. Le 

quatrième facteur (items 1, 3 et 6) explique 9,0 % de la variance totale et correspond au passé 

positif. Enfin, le cinquième facteur (items 5, 9 et 15) correspond au présent fataliste et explique 

8,7 % de la variance totale. Deux des trois items (items 5 et 9) saturent sur ce facteur à un niveau 
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élevé, tandis que pour le troisième item (item 15), la saturation est modérée mais demeure 

supérieure au seuil de 0,30 recommandé par Nunnally et Bernstein (1994).  

Tableau 14. Analyse factorielle exploratoire, moyenne et écart-type des réponses à la ZTPI-15 (n = 466). 
 

N° Items Facteur 1 
PN 

Facteur 2 
PH 

Facteur 3 
F 

Facteur 4 
PP 

Facteur 5 
PF M ET 

1 Les images, les odeurs et les sons 
familiers de mon enfance me 
rappellent souvent des souvenirs 
merveilleux. 

    
0,75   

3,94 
 

1,00 

2 Je pense souvent à ce que j’aurais dû 
faire autrement dans ma vie. 0,79     3,17 1,34 

3 Le fait de penser à mon passé me 
donne du plaisir    0,81  3,31 1,14 

4 Quand je dois réaliser quelque chose, 
je me fixe des buts et j’envisage les 
moyens précis pour les atteindre. 

   
0,76    

3,95 
 

1,03 

5 Puisque ce qui doit arriver arrivera, 
peu importe vraiment ce que je fais.      

0,81 
 

2,35 
 

1,26 
6 Les souvenirs heureux des bons 

moments me viennent facilement à 
l’esprit. 

    
0,71 

 
 

 
3,92 

 
1,02 

7 C’est important de mettre de 
l’excitation dans ma vie.  0,81    3,86 1,07 

8 Je pense aux bonnes choses que j’ai 
ratées dans ma vie. 0,82     2,72 1,19 

9 Se préoccuper de l’avenir n’a aucun 
sens, puisque de toute façon je ne 
peux rien y faire. 

     
0,83 

 
2,00 

 
1,22 

10 Je fais aboutir mes projets à temps, 
en progressant étape par étape.    

0,84   
 

 
3,55 

 
1,15 

11 Je prends des risques pour mettre de 
l’excitation dans ma vie.  0,79    2,81 1,24 

12 Je suis capable de résister aux 
tentations quand je sais qu’il y a du 
travail à faire. 

   
0,69    

3,19 
 

1,22 

13 Je me trouve toujours entraîné par 
l’excitation du moment.  0,74    3,17 1,18 

14 Je pense aux mauvaises choses qui 
me sont arrivées dans le passé. 

 
0,66 

 
     

3,13 
 

1,23 
15 Je n’ai plus aucun plaisir à faire des 

choses si je dois penser aux objectifs, 
aux conséquences et aux résultats. 

 
 

 
 
 

   
0,31 

 
2,33 

 
1,17 

(PN = passé négatif, PH = présent hédoniste, F = futur, PP = passé positif, PF = présent fataliste.) 

 

Dans cette analyse exploratoire, tous les items de l’échelle saturent sur les mêmes 

dimensions que dans la version longue, qu’il s’agisse de la version princeps (Zimbardo & Boyd, 

1999) ou de celle qui a été validée en français (Apostolidis & Fieulaine, 2004). Ce résultat nous 
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conduit à tester le modèle classique qui comprend cinq dimensions, chacune étant caractérisée 

par trois items. 

1.2.2. Analyse factorielle confirmatoire 

Le but de l’analyse confirmatoire est de vérifier l’ajustement du modèle issu de l’analyse 

exploratoire et la structure de la ZTPI-15 en cinq dimensions. Dans cette analyse, nous avons 

utilisé la méthodologie du maximum de vraisemblance (Robust Maximum Likelihood ou RML) 

et testé trois modèles concurrents en comparant leur ajustement aux données recueillies auprès 

des 466 individus. Le ratio nombre d’individus/nombre d’items (466/15 = 31,07) était 

largement supérieur à la valeur de 4, qui est recommandée par Pedhazur et Schmelkin (1991). 

Pour caractériser l’ajustement de nos modèles, nous avons sélectionné plusieurs critères. 

Tout d’abord, le χ2 de Satorra et Bentler (1988), qui peut être utilisé pour des données supposées 

quantitatives dont la distribution n’est pas normale ; divisé par le degré de liberté (χ2 S-B/ddl), 

cet indice doit être le plus faible possible et idéalement inférieur à 3 (Marsh et al., 1988). Nous 

avons également déterminé le Root Mean Square Error of Approximation (RMSEA) pour 

lequel une valeur inférieure à 0,08 correspond à un modèle plausible et une valeur de 0,05 à un 

bon ajustement (Byrne, 2001 ; Hu & Bentler, 1999), ainsi que le Comparative Fit Index (CFI), 

l’Adjusted Goodness of Fit (AGFI) qui, tous deux doivent être supérieurs à 0,90 et le 

Standardized Root Mean Square Residual (SRMR) qui, pour un bon ajustement du modèle, doit 

être inférieur à 0,08 (Hooper et al., 2008 ; Kline, 1998). 

Les résultats de l’analyse confirmatoire (χ2 = 206,62 ; dl = 80 ; χ2/dl = 2,58 ; RMSEA = 

0,066 ; CFI = 0,90 ; AGFI = 0,90 ; SRMR = 0,067) nous indiquent que le modèle classique est 

bien ajusté à nos données. L’intervalle de confiance à 90 % du RMSEA de ce modèle, [0,056-

0,075], présente une borne supérieure, qui est plus faible que le seuil en dessous duquel un 

modèle est plausible (0,08).  
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1.2.3. Consistance interne de de la ZTPI-15 

Les alphas de Cronbach ont été établis pour chacune des cinq dimensions de la ZTPI-15 et 

sont présentés dans le Tableau 15. La fiabilité est satisfaisante pour quatre dimensions de 

l’échelle. Pour le présent fataliste, l’alpha de Cronbach s’élève à 0,50, ce qui constitue un niveau 

de fidélité interne médiocre, mais toutefois acceptable. 

1.2.4. Relations entre les dimensions de la ZTPI-15 

Nous avons appliqué la correction de Bonferroni pour comparaisons interdépendantes 

multiples (avec α = 0,05, p = 0,05/10 = 0,005). Quatre corrélations entre les facteurs de l’échelle 

sont significatives (voir Tableau 15). Le score du passé négatif est positivement lié à ceux du 

présent hédoniste (p = 0,003) et du présent fataliste (p < 0,001), négativement au score du futur 

(p < 0,001), lequel évolue dans le sens inverse du score du présent fataliste (p < 0,001). Les 

relations entre les autres facteurs apparaissent indépendantes. 

Tableau 15. Intercorrélations pour les dimensions de la ZTPI-15 et α de Cronbach par facteur (n = 466). 

 Passé 
positif 

Passé 
négatif 

Présent 
hédoniste 

Présent 
fataliste 

α de 
Cronbach 

Passé positif     0,65 

Passé négatif - 0,05    0,68 

Présent hédoniste 0,08 0,14*   0,70 

Présent fataliste - 0,02 0,23* - 0,06  0,50 

Futur 0,12 - 0,22* 0,00 - 0,20* 0,64 

 *p < 0,005 avec la correction de Bonferroni. 

1.2.5. Relations entre la temporalité et l’âge 

Les résultats sont résumés dans le Tableau 16. Nous avons appliqué la correction de 

Bonferroni pour comparaisons multiples interdépendantes (α = 0,05, p = 0,05/20 = 0,0025). 

L’analyse des relations entre les scores des dimensions de la ZTPI-15 et l’âge montre des liens 

significatifs.  
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Tableau 16. Corrélations entre les dimensions de la ZTPI-15 et l’âge, le niveau d’études et l’estime de 
Soi (n = 466), les scores d’anxiété et de dépression (n = 266). 

*p < 0,0025 avec la correction de Bonferroni. 

Conformément à notre hypothèse H1, nous avons trouvé un lien négatif entre, d’une part, 

l’âge des participants et, d’autre part, le passé négatif (p < 0,001) et le présent hédoniste 

(p < 0,001). De plus, l’âge est corrélé positivement au présent fataliste (p < 0,001) et au futur 

(p < 0,001). Il n’est, par contre, pas lié au passé positif (p = 0,005). 

Tableau 17. Comparaison des valeurs moyennes entre jeunes adultes (18-30 ans) et adultes âgés (60 ans 
et plus) pour le niveau d’études, l’estime de soi, les caractéristiques cliniques (anxiété, dépression) et 
les dimensions de la ZTPI-15. 

 
M (ET) 

jeunes adultes 
M (ET) 

adultes âgés 
t de Student p 

Niveau d’études 14,2 (1,6) 13,1 (3,0) 3,37 0,001* 
Estime de soi 29,9 (5,3) 30,8 (5,5) - 1,75 0,08 
Passé positif 3,65 (0,77) 3,88 (0,84) - 2,76 0,006* 
Passé négatif 3,21 (0,94) 2,77 (1,01) 4,52 < 0,001** 

Présent hédoniste 3,49 (0,81) 2,94 (1,01) 5,81 < 0,001** 
Présent fataliste 2,17 (0,79) 2,45 (0,96) - 3,09 0,002* 

Futur 3,35 (0,87) 3,82 (0,81) - 5,48 < 0,001** 
Sous-échantillon (n = 266)     

Score d’anxiété 6,9 (3,7) 6,5 (3,1) 0,93 0,35 
Score de dépression 3,6 (2,6) 4,5 (3,0) - 2,19 0,03 

*p < 0,007 avec la correction de Sidak. 

La comparaison des moyennes des orientations temporelles entre jeunes adultes et adultes 

âgés (Tableau 17) confirme l’influence de l’âge. En effet, après application de la correction de 

Sidak pour comparaison multiples indépendantes (α = 0,05, p = 1- (1 - 0,05)1/7 = 0,007), les 

 Passé 
positif 

Passé 
négatif 

Présent 
hédoniste 

Présent 
fataliste 

 

Futur 

Âge   0,13    - 0,19*    - 0,31*   0,20*  0,26* 

Niveau d’études - 0,07    - 0,18* - 0,10 - 0,28* 0,06 

Estime de soi  0,13 - 0,45*   0,09 - 0,27*   0,28* 

Anxiété - 0,10    0,33*   0,15  0,06 - 0,01 

Dépression - 0,11   0,27*  - 0,12  0,25*  - 0,15 
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différences sont significatives pour les cinq dimensions : les sujets âgés sont davantage orientés 

vers le passé positif, le présent fataliste et le futur, mais moins orientés vers le passé négatif et 

le présent hédoniste que les jeunes adultes. 

1.2.6. Relations entre la temporalité, le niveau d’études et l’estime de Soi 

Le Tableau 16 souligne les liens significatifs entre, d’une part, le niveau d’études et l’estime 

de Soi et d’autre part, la temporalité. Il apparaît une relation opposée entre le niveau scolaire et 

le passé négatif (p < 0,001) ou le présent fataliste (p < 0,001). L’estime de Soi est corrélée 

positivement avec l’orientation vers le futur (p < 0,001) et négativement avec l’orientation vers 

le passé négatif (p < 0,001) et le présent fataliste (p < 0,001). 

1.2.7. Relations entre la temporalité et les scores d’anxiété et de dépression 

Le niveau d’anxiété (Tableau 16) est positivement corrélé avec l’orientation vers le passé 

négatif (p < 0,001). Le score de dépression varie dans le même sens que l’orientation vers le 

passé négatif (p < 0,001) et le présent fataliste (p < 0,001). 

1.2.8. Analyse de la fidélité externe 

La fidélité test-retest de l’échelle courte de la ZTPI a été établie auprès de 36 individus âgés 

de 20 à 91 ans comprenant 55,6 % de femmes, auquel le questionnaire a été administré deux 

fois dans un délai de deux à quatre semaines. Les corrélations entre les scores des cinq 

dimensions de la temporalité aux deux périodes (voir Tableau 18) sont toutes significatives 

(r > 0,75 et ps < 0,001), ce qui confirme la bonne fidélité externe de l’échelle. 

Tableau 18. Fidélité test-retest pour les scores des dimensions de la ZTPI-15. 

Passé positif Passé négatif Présent hédoniste Présent fataliste Futur 

0,846** 0,788** 0,786** 0,772** 0,847** 

*p < 0,001 
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1.3. Discussion 

L’objectif de notre recherche consistait à caractériser les qualités psychométriques d’une 

version courte de la ZTPI, dans le but de pouvoir disposer d’une échelle validée applicable à 

tous les âges de la vie adulte, en particulier aux personnes âgées. L’analyse de cette échelle à 

15 items nous a permis de mettre en évidence les cinq mêmes facteurs que dans l’échelle 

princeps à 56 items (Zimbardo & Boyd, 1999) et dans celle à 54 items précédemment validée 

en français par Apostolidis et Fieulaine (2004). Le modèle réduit permet de caractériser une 

part élevée de la variance, supérieure à celle qui était expliquée par ces deux échelles longues. 

Les indices d’ajustement de cette version courte (trois items par dimension) confirment que ce 

modèle est valide. De plus, la consistance interne est valable pour tous les facteurs. La structure 

factorielle et la fidélité externe témoignent également des bonnes qualités psychométriques de 

la ZTPI-15 en langue française. 

1.3.1. Validité de construit de la ZTPI-15 

L’analyse des corrélations entre les cinq dimensions de la temporalité démontre la pertinence 

de l’échelle et sa validité de construit. En effet, une grande partie des liens significatifs que nous 

avons observés sont identiques à ceux qui avaient été mis en évidence dans les précédents 

travaux. C’est le cas, en particulier, pour les corrélations ayant trait au présent fataliste, lequel 

présente un lien positif avec le passé négatif et un lien négatif avec le futur, à l’instar de ce qui 

avait déjà été établi dans les études antérieures (Apostolidis & Fieulaine, 2004 ; Košt’ál et al., 

2016 ; McKay et al., 2016 ; Sircova et al., 2014 ; Zimbardo & Boyd, 1999).  

Certaines corrélations mises en évidence diffèrent de celles rapportées dans la littérature. 

Ainsi, nous n’avons pas trouvé de corrélation entre le passé positif et le passé négatif alors que 

la littérature indique un lien négatif (Apostolidis & Fieulaine, 2004 ; McKay et al., 2016 ; 

Zimbardo & Boyd, 1999). Comme dans ces travaux antérieurs, si l’on considère le seul groupe 

des jeunes adultes, nous observons effectivement une corrélation négative significative, mais 
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elle disparaît au sein de la population globale, aucun lien entre passé positif et passé négatif 

n’étant observé chez les participants âgés. Il en est de même pour le lien entre passé positif et 

présent hédoniste, qui n’est pas significatif pour l’échantillon global, mais qui apparaît positif 

dans les versions longues (Apostolidis & Fieulaine, 2004 ; Zimbardo & Boyd, 1999). Il n’y a 

pas de lien entre les orientations vers le passé positif et le présent fataliste, ce qui avait déjà été 

observé dans certains travaux (Košt’ál et al., 2016 ; McKay et al., 2016). Concernant enfin le 

présent hédoniste et le futur, nous avons observé que ces dimensions n’étaient pas liées, alors 

que la littérature rapporte un lien négatif chez des jeunes adultes (Apostolidis & Fieulaine, 

2004 ; McKay et al., 2016 ; Zimbardo & Boyd, 1999).  

1.3.2. Validités nomologique, convergente et discriminante 

Le lien négatif entre le nombre d’années d’études et l’orientation vers le présent fataliste de 

nos participants est comparable à celui observé par Guthrie et al. (2009). Nous avons également 

trouvé que le niveau d’éducation variait dans un sens opposé à l’orientation vers le passé 

négatif. De plus, nos résultats soulignent qu’un niveau élevé de l’estime de Soi est associé à 

une capacité à se projeter vers le futur et qu’un faible niveau se caractérise par des ruminations 

mentales et une vision fataliste du présent. Ces résultats confirment la validité nomologique de 

l’échelle ZTPI-15 (Anagnostopoulos & Griva, 2012 ; Zimbardo & Boyd, 1999).  

La validité convergente de l’échelle courte a été établie, puisque nous avons observé un lien 

positif entre les scores de dépression ou d’anxiété et l’orientation vers le passé négatif, comme 

dans les travaux antérieurs (Anagnostopoulos & Griva, 2012 ; McKay et al., 2016 ; McKay & 

Cole, 2020 ; Zimbardo & Boyd, 1999). De même, notre étude souligne une corrélation positive 

entre le présent fataliste et le score de dépression (Anagnostopoulos & Griva, 2012 ; McKay et 

al., 2016 ; Zimbardo & Boyd, 1999).  

Pour la validité discriminante, nous avons observé une absence de lien entre l’orientation 

vers le présent hédoniste et le score de dépression ou d’anxiété (Anagnostopoulos & Griva, 
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2012 ; McKay et al., 2016 ; McKay & Cole, 2020), ainsi qu’entre l’orientation vers le futur et 

l’anxiété (Anagnostopoulos & Griva, 2012 ; McKay & Cole, 2020). Nous avons également 

rapporté une absence de corrélation entre l’orientation vers le passé positif et le score d’anxiété, 

comme dans certains travaux antérieurs qui ont également utilisé l’échelle HAD (McKay et al., 

2016 ; McKay & Cole, 2020).  

1.3.3. La perspective temporelle et l’âge 

L’analyse des liens entre l’âge des participants et les dimensions de la ZTPI-15 confirme les 

résultats des travaux antérieurs et notre hypothèse de lien entre l’âge et les dimensions passé 

négatif et présent hédoniste. En réalité, les corrélations avec deux autres dimensions (présent 

fataliste et futur) sont apparues significatives. De plus, les scores moyens différaient 

significativement entre jeunes adultes et adultes âgés pour toutes les dimensions.  

À l’instar de Carelli et al. (2011), nous avons établi l’existence d’un biais de positivité lié à 

l’âge (Carstensen & Mikels, 2005), les événements douloureux qui ont été vécus (passé négatif) 

étant, au fur et à mesure, considérés comme moins négatifs, du fait de la mise en œuvre d’une 

stratégie d’optimisation émotionnelle (Baltes & Carstensen, 1996). De même, nous avons 

montré que l’avancement en âge se traduit par une orientation et une valence plus grande vers 

le passé positif, ce qui va dans le même sens que les résultats obtenus par Kairys (2010), Košt’ál 

et al. (2016), Przepiorka et al. (2016) et Sobol-Kwapinska et al. (2019).  

La corrélation la plus élevée concerne l’âge et le présent hédoniste : il s’agit, en l’occurrence, 

d’une corrélation négative régulièrement rapportée dans la littérature (Carelli et al., 2011 ; 

Kairys, 2010 ; Košt’ál et al., 2016 ; Sobol-Kwapinska et al., 2019 ; Weissenberger et al., 2016). 

De plus, l’âge est positivement lié au présent fataliste (Kairys, 2010 ; Sobol-Kwapinska et al., 

2019 ; Simons et al., 2018), ce qui, d’après Chen et al. (2016) serait lié au fait que les individus 

vieillissants réalisent qu’ils ont peu de contrôle sur le monde extérieur.  
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Pour le futur, enfin, nous avons mis en évidence une corrélation positive du fait de 

l’avancement en âge qui, là encore, avait été largement observée par le passé (Kairys, 2010 ; 

Przepiorka et al., 2016 ; Siu, et al., 2014 ; Sobol-Kwapinska et al., 2019 ; Zimbardo et Boyd, 

1999). 

1.4. Limites et conclusion 

La validation de la ZTPI-15 présente quelques limites. Ainsi, nous avons déterminé nos 

items à partir de l’échelle longue validée en français (Apostolidis & Fieulaine, 2004), qui est 

issue de la version princeps de la ZTPI à 56 items (Zimbardo & Boyd, 1999), laquelle présente 

la limite structurelle d’inclure une seule dimension du futur contrairement à l’échelle à 64 items 

plus récemment développée en Suède (Carelli et al., 2011), qui comprend deux dimensions du 

futur (positif et négatif). Dans notre validation, les adultes d’âge moyen (40-60 ans) étaient peu 

représentés par rapport aux sujets jeunes (moins de 30 ans) et âgés (60 ans et plus). De plus, il 

existait des différences significatives entre sujets jeunes et adultes âgés, en ce qui concerne le 

niveau d’études. Le dépistage d’une maladie neuro-évolutive a été réalisé auprès des sujets de 

plus de 60 ans, mais l’évaluation des fonctions exécutives n’a pas été effectuée. Or, il a été 

démontré que certaines fonctions, tel le contrôle exécutif, influencent la perspective temporelle 

(Zajenkowski et al., 2016). 

Malgré ces limites, la ZTPI-15 en langue française constitue un outil valide qui, dans le cadre 

de l’évaluation clinique, peut être administré à des jeunes adultes, des adultes d’âge moyen ou 

des individus âgés. Plus précisément, cette échelle peut participer au dépistage de troubles 

psychiatriques, dépressifs ou anxieux, et au suivi thérapeutique des patients.  
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Partie 2. Validation de l’échelle courte du TALE 

Les fonctions de la MA correspondent aux raisons pour lesquelles l’être humain s’interroge 

sur ses expériences passées, ce qui, en lui permettant de revisiter son passé, contribue à créer 

son identité personnelle (Habermas & Bluck, 2000). Issues du courant cognitif de la MA, trois 

fonctions ont été identifiées par Pillemer (1992) : il s’agit des fonctions identitaire, sociale et 

directive. Bluck et al. (2005) ont développé un outil permettant d’évaluer ces fonctions, qui n’a 

jamais été validé en langue française. Notre objectif consistait à pouvoir bénéficier d’une 

version courte de cette échelle, le TALE-15, dans le but ultérieur de pouvoir établir des liens 

potentiels entre, d’une part, les SDS et les PFDS et, d’autre part, les fonctions identitaire, sociale 

et directive de la MA. Au cours de cette validation, nous souhaitions également explorer 

l’influence de l’âge sur les fonctions du TALE-15 et nous faisions l’hypothèse (H2) que leur 

utilisation était plus importante chez les jeunes adultes que chez les sujets âgés. 

Comme pour la partie 1 de cette étude, notre protocole a été validé par le comité d’éthique 

sur les recherches de l’Université fédérale Toulouse Midi-Pyrénées (numéro IRB : 

IRB00011835-2019-03-19-143). Les résultats ont fait l’objet de la publication d’un article dans 

la Revue de Neuropsychologie sous le titre « Validation française du Thinking About Life 

Experiences (TALE), échelle évaluant les fonctions de la mémoire autobiographique » (Fritsch 

et al., 2021).  
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administration partielle du protocole et collecte des données 
saisie et tri des données  
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rédaction d’un article et réalisation des révisions  

soumission à des revues françaises jusqu’à publication  
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2.1. Méthodologie 

2.1.1. Participants 

Notre échantillon final comprenait 537 sujets de langue maternelle française, âgés de 18 à 

86 ans (M = 37,0 ± 21,4 ans) et constitué de 65,2 % de femmes. Le niveau scolaire des 

participants s’élevait à 13,2 ± 2,3 années d’études. Afin d’étudier l’influence de l’âge sur les 

fonctions de la MA, nous avons, de plus, défini deux groupes de sujets, à l’instar de Vranić et 

al. (2018) : un groupe dit jeune et constitué de 364 adultes de 18 à 41 ans (M = 22,7 ± 4,3 ans) ; 

un groupe dit âgé, comprenant 173 adultes de 45 à 86 ans (M = 67,1 ± 6,3 ans). Par rapport aux 

jeunes adultes, les participants âgés avaient un niveau scolaire comparable (12,9 ans vs 13,6 

ans, t(488,7) = 1,85, p = 0,07) et un score d’estime de Soi plus élevé (32,8 vs 30,3, 

t(396,8) = - 5,23, p < 0,001). 

Le recrutement et les passations ont été réalisés sur le site de l’université Jean-Jaurès de 

Toulouse et au domicile des sujets, ainsi qu’au sein d’institutions accueillant des personnes 

âgées dépendantes. Les participants n’étaient pas rétribués. Les sujets âgés ne devaient pas être 

atteints d’une maladie neuro-évolutive pour pouvoir être inclus dans le protocole (score moyen 

au MMSE : M = 28,1 ± 2,1). De la sorte, huit participants ont été exclus, car ils présentaient un 

score inférieur au seuil pathologique (Hudon et al., 2009).  

2.1.2. Mesures 

Les participants étaient invités à remplir des échelles permettant d’évaluer des processus 

psychologiques. Les évaluations de l’estime de Soi, de l’anxiété, de la dépression et de la 

temporalité ont été réalisées auprès d’un sous-échantillon (n = 205 participants).  

2.1.2.1. Échelle courte du TALE  

Nous avons utilisé la version à 15 items (TALE-15) définie par Bluck et Alea (2011). Le 

TALE-15 a, dans un premier temps, fait l’objet d’une double traduction (de l’anglais au 
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français, puis en retour, du français à l’anglais avec comparaison de l’échelle finale avec 

l’originale). Le Tableau 19 présente les 15 items de notre échelle. 

La validité du TALE-15 a été déterminée par le biais d’analyses factorielles (exploratoire et 

confirmatoire). Nous avons également vérifié la consistance interne de chacune des dimensions 

définies par ces analyses et déterminé les corrélations entre ces facteurs. Enfin, nous avons 

contrôlé la fidélité externe du TALE-15 par le biais d’une procédure test-retest. 

Tableau 19. Saturation des items de la version courte en français du TALE au cours de l’analyse factorielle 
exploratoire, moyenne et écart-type des réponses aux items (n = 537). 

N° Items Fonction 
sociale 

Fonction 
liée au self 

Fonction 
directive Moyenne Écart-

type 

Je repense ou je parle de ma vie, ou de certaines périodes de ma vie… 

1 Quand je veux sentir que je suis la même 
personne qu’avant. 

 
 

 
0,36   

2,22 
 

1,06 

2 
Quand je souhaite remémorer quelque 
chose que quelqu’un d’autre a dite ou 
faite, et qui pourrait m’aider aujourd’hui. 

   
0,45 

 
3,17 

 
1,03 

3 Quand j’aimerais découvrir une autre 
personne et savoir comment elle est. 0,59   2,96 1,17 

4 
Quand je suis préoccupé(e) de savoir si 
je suis toujours le même genre de 
personne que j’étais auparavant. 

  
0,76   

2,39 
 

1,15 

5 Quand je crois que penser au passé peut 
m’aider à guider mon avenir.   0,48 2,83 1,26 

6 Quand je suis préoccupé(e) de savoir si 
mes valeurs ont changé avec le temps.  0,75  2,77 1,16 

7 Quand je veux essayer d’apprendre de 
mes erreurs passées.   0,81 3,43 1,11 

8 Quand je veux développer plus 
d’intimité dans une relation. 0,80   3,37 1,17 

9 
Quand je dois faire un choix de vie et 
que je ne suis pas sûr(e) quel chemin 
prendre. 

   
0,48 

 
2,98 

 
1,19 

10 Quand je veux me remémorer une leçon 
que j’ai apprise dans le passé.   0,64 3,32 1,10 

11 Quand je veux construire une relation 
plus étroite avec quelqu’un. 0,78   3,29 1,17 

12 Lorsque je veux conserver une amitié en 
partageant mes souvenirs avec mes amis. 0,54   3,64 1,10 

13 
Lorsque je suis préoccupé(e) de savoir si 
mes croyances ont changé au fil du 
temps. 

  
0,54   

2,21 
 

1,12 

14 Quand j’aimerais en apprendre plus sur 
la vie d’une autre personne. 0,69   2,78 1,20 

15 
Quand je veux comprendre comment j’ai 
changé par rapport à celui (celle) que 
j’étais avant. 

  
0,55   

2,87 
 

1,26 
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Après avoir répondu aux deux questions préalables (« À quelle fréquence repensez-vous à 

votre vie ? », « À quelle fréquence parlez-vous à d’autres de ce qui vous est arrivé dans votre 

vie ? »), les participants poursuivaient avec chacun des items du TALE-15. Ils étaient invités, 

pour chaque énoncé, à indiquer, selon une échelle de Likert en cinq points, leur degré de 

correspondance avec l’affirmation énoncée (de 1 = presque jamais à 5 = très fréquemment). Un 

score global pour chacune des fonctions de la MA, mises en évidence à l’issue de notre 

validation, a pu être établi.  

Sur l’ensemble des 537 sujets de notre étude, un seul participant (0,2 %) n’a pas répondu à 

deux items de cette échelle courte et nous avons fait le choix de remplacer les données 

manquantes par la moyenne globale des réponses observées pour les items correspondants. 

2.1.2.2. Autres échelles cliniques 

L’échelle d’estime de Soi de Rosenberg (1965), validée en français par Vallières et Vallerand 

(1990), a été administrée aux participants. L’analyse de la consistance interne de l’échelle (α 

de Cronbach) au sein de notre population a mis en évidence une fiabilité satisfaisante (0,84). 

Dans la présente étude, le score moyen d’estime de Soi s’élevait à 31,1 ± 5,3, c’est-à-dire à une 

estime de Soi moyenne (Vallières & Vallerand, 1990). 

Deux autres échelles ont été proposées à une partie de la population : l’échelle HAD 

(Zigmond & Snaith, 1983) et les dimensions passées (passé négatif, passé positif) de la ZTPI-

15 (voir Étude 1, partie 1). Pour notre échantillon, les scores moyens à l’échelle HAD étaient 

de 6,7 ± 3,2 pour l’anxiété et de 3,8 ± 2,5 pour la dépression, ce qui correspond à une absence 

de symptomatologie. La fidélité interne était satisfaisante ou acceptable ( = 0,71 pour le 

facteur anxiété ;  = 0,58 pour le facteur dépression). Quant à la consistance interne des 

orientations vers le passé de la ZTPI-15, elle était satisfaisante ( = 0,65 pour le passé positif 

et  = 0,68 pour le passé négatif). 
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Nous avons établi les validités convergente, divergente et discriminante du TALE-15 en 

étudiant les liens entre les dimensions de cette échelle et certaines caractéristiques cliniques 

(estime de soi, anxiété, passé de la ZTPI). 

2.1.3. Analyse des données 

L’analyse factorielle exploratoire de notre version courte du TALE a été réalisée avec le logiciel 

SPSS® (version 20.0 pour Windows), tout comme le calcul des coefficients de corrélations (r de 

Pearson quand la distribution des variables était normale, ρ de Spearman dans le cas contraire) 

et de la consistance interne des échelles. Par ailleurs, nous avons effectué l’analyse factorielle 

confirmatoire à l’aide du logiciel de statistique LISREL® 9.30. 

2.2. Résultats 

2.2.1. Analyse factorielle exploratoire 

Nous avons analysé les réponses du TALE-15 par le biais d’une analyse en composantes 

principales avec rotation Promax. Effectivement, les travaux antérieurs (Bluck et al., 2005, 

2011 ; Olivares, 2012 ; Rasmussen & Habermas, 2011 ; Wolf & Zimprich, 2015) avaient montré 

que les facteurs du TALE étaient significativement corrélés entre eux, de telle sorte qu’il nous 

paraissait plus adapté de faire le choix d’une rotation oblique plutôt qu’orthogonale. Pour cette 

analyse, nous avons appliqué les critères de Kaiser dans le but de déterminer le nombre de 

facteurs explicatifs du modèle. L’indice de Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) qui évalue l’adéquation 

de notre population à la factorisation est très satisfaisant, car il s’élève à 0,84. Les résultats de 

cette analyse exploratoire (Tableau 19) ont montré une solution en trois dimensions, 

conformément aux travaux antérieurs, (Bluck & Alea, 2011 ; Vranić et al., 2018). Les trois 

facteurs issus de notre analyse exploratoire expliquent 52,6 % de la variance totale des valeurs 

propres initiales et tous les items saturent au-delà de 0,30, soit le seuil recommandé par 

Nunnally et Bernstein (1994). Le premier facteur explique 31,2 % de la variance et regroupe 
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les items 3, 8, 11, 12 et 14 ; il correspond, comme dans les précédentes validations, à la fonction 

sociale de la MA. Les deux items saturant le plus ce facteur sont les items 8 (« Quand je veux 

développer plus d’intimité dans une relation ») et 11 (« Quand je veux construire une relation 

plus étroite avec quelqu’un »), ce qui nous indique que, pour notre population, le 

développement de nouvelles relations sociales prime sur le fait de conserver et entretenir des 

liens sociaux déjà existants. Le deuxième facteur explique 13,6 % de la variance et regroupe 

les items 1, 4, 6, 13 et 15, qui sont associés à la fonction de la MA liée au self, et, en premier 

lieu, au sentiment de continuité identitaire (item 4 : « Quand je suis préoccupé(e) de savoir si 

je suis toujours le même genre de personne », item 6 : « Quand je suis préoccupé(e) de savoir 

si mes valeurs ont changé avec le temps »). Le troisième facteur, enfin, explique 7,8 % de la 

variance ; il regroupe les items 2, 5, 7, 9 et 10 et correspond à la fonction directive de la MA. 

Les deux items saturant le plus ce facteur (item 7 : « Quand je veux essayer d’apprendre de mes 

erreurs passées », item 10 : « Quand je veux me remémorer une leçon que j’ai apprise dans le 

passé ») nous indiquent que cette dimension concerne d’abord le fait de tirer un enseignement 

de ses expériences et, en particulier, de ses propres erreurs. 

Tous nos items sont regroupés sous les mêmes dimensions qui ont été déterminées par la 

validation princeps du TALE-15 (Bluck & Alea, 2011). Parmi ces 15 items de l’échelle, un 

certain nombre d’entre eux ont un libellé très voisin. C’est le cas, pour la dimension liée au self, 

des items 1 (« Quand je veux sentir que je suis la même personne qu’avant ») et 4 (« Quand je 

suis préoccupé(e) de savoir si je suis toujours le même genre de personne ») ; pour la fonction 

sociale de la MA, des items 8 (« Quand je veux développer plus d’intimité dans une relation ») 

et 11 (« Quand je veux construire une relation plus étroite avec quelqu’un »). Ces proximités 

sur le plan sémantique nous laissent supposer que les erreurs des variances des réponses pour 

les items 1 et 4, d’une part, pour les items 8 et 11, d’autre part, sont très liées. C’est la raison 

pour laquelle nous avons été conduits à tester deux modèles différents dans l’analyse 
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confirmatoire : le modèle classique (M1) sans corrélation des erreurs de variance et un modèle 

(M2) dans lequel les réponses aux items 1-4 et aux items 8-11 sont corrélées. 

2.2.2. Analyse factorielle confirmatoire 

Le but de l’analyse confirmatoire est de vérifier l’ajustement des modèles issus de l’analyse 

exploratoire et la structure du TALE-15 en trois facteurs. Dans cette analyse, nous avons utilisé 

la méthodologie du maximum de vraisemblance et testé deux modèles concurrents (M1 et M2) 

en comparant leur ajustement aux données recueillies auprès des 537 sujets. Le ratio nombre 

de sujets/nombre d’items (537/15 = 35,8) était largement supérieur à la valeur de 4, qui est 

recommandée par Pedhazur et Schmelkin (1991). Pour caractériser l’ajustement de nos 

modèles, nous avons utilisé plusieurs indices : le Chi2 divisé par le degré de liberté (Marsh et 

al.,1988) ; le RMSEA (Byrne, 2001 ; Hu & Bentler, 1999) ; le Comparative Fit Index (CFI) et 

le Goodness of Fit (GFI) qui doivent être respectivement supérieurs à 0,90 et 0,95 (Kline, 2005 ; 

Hooper et al., 2008).  

Tableau 20. Indices d’ajustement des modèles testés dans l’analyse factorielle exploratoire pour la 

version française du TALE-15 (n = 537).  

Modèle Chi2 dl Chi2/dl RMSEA CFI GFI 

M1  300,28 87 3,45 0,0676 0,910 0,927 

M2 (items 1-4 
et 8-11 liés) 

153,00 85 1,80 0,0386 0,971 0,964 

 

Les résultats de l’analyse confirmatoire (voir Tableau 20) nous indiquent que le modèle 

classique M1 est plausible (RMSEA < 0,08), mais présente, toutefois, un rapport Chi2/ ddl 

supérieur à trois. L’ajustement du modèle M2, dans lequel les items 1-4 et 8-11 sont corrélés, 

est beaucoup plus satisfaisant puisque le rapport Chi2/ddl est inférieur à 2 et le RMSEA à 0,05, 

avec un intervalle de confiance à 90 % de [0,0286-0,0483], c’est-à-dire que sa borne supérieure 

est inférieure à 0,05. En outre, les indices CFI et GFI de ce modèle sont supérieurs à ceux du 

modèle M1 et confirment son bon ajustement à nos données.  
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2.2.3. Consistance interne du TALE-15 

Les alphas de Cronbach ont été établis pour chacune des dimensions du TALE-15. Les 

résultats indiquent que la fidélité interne est satisfaisante (0,73 pour la fonction directive, 0,75 

pour la fonction identitaire et 0,82 pour la fonction sociale). 

2.2.4. Relations entre les dimensions du TALE-15 

Nous avons appliqué la correction de Bonferroni pour comparaisons interdépendantes 

multiples (α = 0,05, p = 0,05/3 = 0,016 et p = 0,05/6 = 0,008). Les intercorrélations des 

dimensions du TALE-15 sont significatives (p < 0,001). Les relations les plus fortes concernent 

la fonction directive et, d’une part, la fonction liée au self (r = 0,50), d’autre part, la fonction 

sociale (r = 0,42). Cependant, les fonctions identitaire et sociale apparaissent également 

corrélées (r = 0,26). 

Toutes les corrélations entre les scores obtenus pour les trois fonctions du TALE-15 et les 

deux questions préalables sont significatives (p < 0,001), ce qui va dans le sens de la validité 

convergente de l’échelle (voir Tableau 21). La propension à penser à sa vie caractérise, en 

premier lieu, les fonctions directive et identitaire tandis que la fréquence à laquelle les sujets 

ont déclaré parler de leur vie apparaît d’abord liée à la fonction sociale. 

Tableau 21. Corrélations entre les trois facteurs du TALE-15 et les deux questions préalables (fréquence 

à laquelle les sujets déclarent penser à leur passé ou en parler) (n = 537). 
 

 

 

 

 

 

 

 

* p < 0,05 après correction de Bonferroni 

2.2.5. Relations entre les fonctions du TALE-15 et l’âge 

Notre hypothèse H2 est vérifiée. En effet, il existe un lien négatif significatif entre chaque 

fonction du TALE-15 et l’âge des sujets (ps < 0,001) : avec la fonction identitaire (r = - 0,17), 

Question préalable Fonction liée 
au self Fonction sociale Fonction 

directive 

Penser à son passé 0,272* 0,166* 0,313* 

Parler de son passé 0,152* 0,353* 0,219* 
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la fonction sociale (r = - 0,35) et la fonction directive (r = - 0,36). La comparaison des 

moyennes entre les groupes de sujets jeunes et âgés confirme les effets de l’avancement en âge 

sur l’utilisation de la MA.  

Les sujets jeunes indiquent penser davantage à leur vie que les sujets âgés (M = 3,84 vs 

M = 3,51, p < 0,001) et en parler davantage (M = 3,27 vs M = 2,94, p < 0,001). En outre, ils 

présentent des scores significativement plus élevés que les adultes âgés pour les trois fonctions 

du TALE-15, les écarts les plus importants étant observés pour la fonction sociale et la fonction 

directive (Tableau 22).  

Tableau 22. Comparaisons de moyennes entre les groupes de sujets jeunes et âgés (U de Mann-Whitney) 

pour les fonctions du TALE-15. 

 
Fonction du TALE 

 

 
Jeunes 

 
Âgés 

 
Z 

 
p 

Fonction liée au self 2,59 2,29  - 3,99 < 0,001* 

Fonction sociale 3,43 2,74  - 8,75 < 0,001* 

Fonction directive 3,35 2,72  - 8,69 < 0,001* 

*p < 0,010 avec la correction de Sidak. 

2.2.6. Relations entre les fonctions du TALE-15 et les variables cliniques 

Nous avons appliqué la correction de Bonferroni pour comparaisons interdépendantes 

multiples (α = 0,05, p = 0,05/15 = 0,0033) et les résultats figurent dans le Tableau 23.  

La fonction identitaire de la MA est positivement corrélée avec l’orientation vers le passé 

négatif (p < 0,001) et le score d’anxiété (p = 0,003). Par contre, elle est négativement liée au 

score d’estime de Soi (p = 0,001). Il n’existe pas de corrélation significative entre la fonction 

identitaire et le score de dépression, ainsi qu’avec le passé positif. La fonction sociale n’apparaît 

pas corrélée avec les variables cliniques testées. Quant à la fonction directive, elle est 

positivement corrélée au passé négatif (p < 0,001) et sa validité discriminante apparaît avec 
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l’estime de Soi et l’anxiété. Comme pour les deux autres fonctions de la MA, elle est aussi 

établie avec la dépression et le passé positif. 

Tableau 23. Corrélations entre les dimensions du TALE-15 et l’estime de soi, l’anxiété, la dépression 
et les dimensions passées de la perspective temporelle (n = 205). 

* p < 0,05 après correction de Bonferroni 
 

2.2.7. Fidélité externe  

La fidélité test-retest du TALE-15 a été calculée auprès de 34 sujets âgés de 20 à 85 ans 

(64,7 % femmes) auquel le questionnaire a été administré deux fois dans un délai de deux 

semaines à un mois. Les corrélations entre les scores des trois fonctions de la MA aux deux 

périodes sont toutes significatives (ps < 0,001). Elle s’établit à 0,729 pour la fonction directive, 

à 0,769 pour la fonction sociale et à 0,803 pour la fonction liée au self. Ces résultats nous 

permettent d’établir la bonne fidélité externe du TALE-15. 

2.3. Discussion 

2.3.1. Validation de la version française du TALE-15 

L’objectif de l’étude consistait à caractériser les qualités psychométriques de la traduction 

française du TALE-15. Sur la base des données collectées auprès de 537 adultes de langue 

maternelle française, âgés de 18 à 86 ans, nous avons mis en évidence les trois mêmes fonctions 

de la MA (liée au self, sociale et directive) que dans l’échelle initialement validée aux États-

Unis (Bluck & Alea, 2011). De plus, chacun de ces facteurs est constitué par les mêmes items 

que dans la version américaine, également validée en croate (Vranić et al., 2018), et présente 

Variable clinique ou  
dimension de la ZTPI Fonction liée au self Fonction sociale Fonction directive 

Estime de soi - 0,228* - 0,107 - 0,110 

Anxiété   0,206*    0,145   0,177 

Dépression   0,112 - 0,115   0,077 

Passé positif   0,132   0,041    0,165 

Passé négatif    0,410*   0,154     0,326* 
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un niveau élevé de consistance interne. Grâce à l’analyse confirmatoire, nous avons pu vérifier 

que notre modèle était ajusté aux données recueillies.  

L’analyse des corrélations entre les dimensions du TALE et les questions préalables ‒ penser 

à son passé ou en parler à autrui ‒ nous a permis d’obtenir des résultats comparables à la 

littérature, laquelle avait montré que les fonctions de la MA étaient positivement liées à la 

propension à penser à son passé ou à en parler (Bluck & Alea, 2005, 2011 ; Rasmussen & 

Habermas, 2011). En outre, les trois fonctions sont très corrélées entre elles. La proximité entre 

la fonction identitaire et la fonction directive est confirmée quel que soit l’âge des sujets et va 

dans le même sens que la vision théorique émise par Harris et al. (2014), qui les a regroupées 

au sein des fonctions réflexives, car elles sont associées à l’introspection et à une attitude 

créative. Il est vrai également que le raisonnement autobiographique est commun à ces deux 

fonctions et permet, à la fois, de trouver un sens à ses expériences (McLean, 2005) par le biais 

de la fonction directive et de construire une histoire de vie cohérente (Habermas & Bluck, 2000) 

dans le cadre de la fonction identitaire.  

D’autres liens permettent d’établir la validité convergente du TALE-15. Ainsi, le recours à 

la fonction identitaire ou à la fonction directive, varie dans le même sens que l’orientation vers 

le passé négatif, ce qui avait déjà été mis en évidence (Vranić et al., 2018). Comme ces auteurs, 

nous avons également trouvé que le niveau d’anxiété était positivement corrélé avec la fonction 

identitaire. Ces résultats suggèrent que plus les individus ont une vision négative de leur passé 

et manifestent des signes anxieux, plus ils sont enclins à interroger leur sentiment de continuité. 

Concernant l’utilisation de la fonction directive, elle est positivement corrélée avec le passé 

négatif, comme l’ont précédemment mis en évidence Vranić et al. (2018). Contrairement à 

l’anxiété, nous avons constaté que le score de dépression d’un individu n’avait pas d’incidence 

sur son recours aux fonctions de la MA. 
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La validité divergente du TALE-15 a été établie grâce au lien négatif entre l’estime de Soi 

et la fonction identitaire de la MA. Les individus qui ont la plus faible estime de Soi sont ceux 

qui déclarent avoir davantage recours à cette fonction, c’est-à-dire ceux qui ont un faible 

sentiment de continuité de leur identité (Bluck & Alea, 2008) et n’ont pas encore acquis un 

sentiment de cohérence dans le temps (Barclay, 1996). Cette constatation est conforme aux 

résultats qui ont montré une corrélation négative entre la fonction identitaire et la clarté du 

concept de Soi (Bluck & Alea, 2011 ; Brunot et al., 2015 ; Campbell et al., 1996 ; Vranić et al., 

2018), puisqu’il existe un lien fort entre la clarté du concept de Soi et l’estime de Soi (Campbell 

et al., 1996). 

En conclusion, les résultats de notre étude permettent d’établir la validité convergente et 

divergente du TALE-15.  

2.3.2. Les fonctions de la mémoire autobiographique et l’âge 

L’analyse des liens entre l’âge et le score obtenu aux différentes dimensions du TALE-15 

va dans le même sens que les principaux travaux précédents et confirme notre hypothèse. 

Comme Bluck et Alea (2009), nous avons mis en évidence le fait que penser à son passé et en 

parler était plus fréquent chez les jeunes adultes que chez les sujets âgés et que l’utilisation des 

trois fonctions de la MA diminuait en même temps que l’avancement en âge. Plus précisément, 

l’utilisation déclarée de la fonction identitaire apparaît plus faible chez les sujets âgés que chez 

les jeunes adultes, qu’ils soient français, américains (Bluck & Alea, 2009) ou croates (Vranić 

et al., 2018). Il en est de même pour la fonction directive dans notre étude comme dans celles 

qui lui sont antérieures (Bluck & Alea, 2009 ; Vranić et al., 2018 ; Wolf & Zimprich, 2015). 

Par rapport aux sujets âgés, l’usage plus important de la fonction directive et de la fonction 

identitaire chez les jeunes est également conforme aux résultats obtenus dans le cadre de 

l’approche centrée sur la réminiscence (Webster, 1995 ; Webster & Gould, 2007 ; Webster & 

McCall, 1999). En effet, n’ayant pas acquis autant d’expériences que leurs aînés, les jeunes 
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adultes n’ont pas une perception de leur identité qui soit achevée et, en conséquence, ont 

davantage recours à leurs souvenirs pour augmenter la clarté de leur concept de soi. Par ailleurs, 

ces sujets sont caractérisés par la perspective d’un avenir beaucoup plus long que les âgés et, à 

ce titre, sont plus incités à s’y projeter et à anticiper leurs comportements futurs (Bluck & Alea, 

2009).  

En ce qui concerne la fonction sociale, tout comme Wolf et Zimprich (2015), d’une part, et 

surtout Vranić et al. (2018), qui avaient déjà utilisé le TALE-15, d’autre part, nous avons trouvé 

que les jeunes adultes déclaraient avoir davantage recours à la fonction sociale que les sujets 

âgés alors que Bluck et Alea (2009) n’avaient pas montré que l’importance de cette fonction 

diminuait effectivement avec l’avancement en âge. Ce résultat n’est pas surprenant car, ainsi 

que l’avaient relevé Vranić et al. (2018), la version courte du TALE à 15 items diffère de celle 

employée en 2009 par Bluck et Alea dans la mesure où quatre des cinq items de cette dimension 

(les items 3, 8, 11 et 14) font référence à la découverte des autres et au développement de 

l’intimité dans les relations interpersonnelles, soit à un comportement qui caractérise plus les 

jeunes adultes que les adultes âgés. Un seul item (l’item 12 : « Quand je veux conserver une 

amitié en partageant mes souvenirs avec mes amis. ») illustre le maintien des relations 

existantes, ce qui est plutôt l’apanage des sujets âgés dans la mesure où cultiver ses amitiés est 

un facteur de bien-être émotionnel (Alea & Bluck, 2003). 

2.4. Limites et conclusion 

Une limite de notre étude portant sur la validation du TALE-15 a trait à la conception même 

de l’outil qui, en comparaison d’autres échelles, telle l’échelle RFS (Webster, 1993), ne prend 

pas en compte certaines fonctions, en particulier les fonctions génératives (informer et 

transmettre, se préparer à la mort) et de rumination (réduire son ennui, revivre l’amertume, 

maintenir une intimité avec les proches décédés) telles qu’elles ont été identifiées par Harris et 

al. (2014). D’autres réserves ont été émises par Waters et al. (2014) et notamment le fait que 
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les situations proposées dans les items ont été établies par les expérimentateurs et ne reflètent 

pas forcément tous les cas d’utilisation des souvenirs. De même, Vranić et al. (2018) regrettent 

que le TALE ne présente qu’une partie des situations rencontrées dans la vie : ainsi, selon ces 

auteurs, les items de la fonction directive ne concernent que la prise de décisions et ceux de la 

fonction sociale sont davantage tournés vers le développement de nouveaux liens 

interpersonnels plutôt que vers le maintien des relations existantes. Une autre limite est liée au 

fait que, selon Pillemer (2003), les individus ont moins conscience d’utiliser leurs souvenirs 

pour des raisons directives que pour des raisons identitaires ou sociales alors que les enquêtes 

par questionnaires (Pillemer, 2009), comme le TALE, font appel au seul usage volontaire de la 

MA.  

En conclusion, et eu égard aux réserves évoquées, notre étude permet de confirmer la 

structure factorielle du TALE-15, d’établir sa validité externe ainsi que sa fidélité interne et 

externe. Le TALE-15 nous semble être un outil particulièrement intéressant pour évaluer des 

facettes de la MA encore trop peu considérées dans les recherches. Cet outil peut s’avérer très 

précieux dans le cadre de l’évaluation et de l’accompagnement clinique, en particulier dans la 

prise en soin des adultes présentant des troubles de l’identité ou souffrant de pathologies 

psychiatriques comme c’est souvent le cas pour certains sujets âgés. Une connaissance précise 

de l’identité personnelle des individus à l’heure du vieillissement usuel, par le biais de 

l’exploration de leurs SDS et PFDS, constitue, en outre, un intérêt majeur pour optimiser leur 

accompagnement thérapeutique. 
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Étude 2. Exploration de l’identité personnelle du sujet âgé : les SDS 

et les PFDS dans le vieillissement usuel  
 

À notre époque, qui est caractérisée par une augmentation régulière de l’espérance de vie 

dans les sociétés occidentales, le vieillissement usuel représente une problématique essentielle 

puisqu’il se traduit par des modifications majeures sur les plans physique, psychique, cognitif 

et social. Confronté à l’avancement en âge, le sujet âgé doit s’accommoder avec les 

changements inhérents aux nouvelles conditions de son existence et adapter son Moi (Erikson 

& Erikson, 1981). Dans ce cadre, l’analyse des caractéristiques que revêt l’identité personnelle 

représente un enjeu majeur. C’est la raison pour laquelle l’objectif de cette étude consistait à 

explorer l’identité d’adultes retraités et âgés de plus de 60 ans, à travers les SDS et les PFDS. 

Notre but comprenait aussi la recherche de l’influence du sexe sur ces concepts et leurs 

éventuelles relations avec les fonctions exécutives. Enfin, grâce à une analyse en clusters 

effectuée sur la base des caractéristiques majeures des SDS et des PFDS, nous souhaitions 

déterminer les profils de sujets les plus représentatifs de cette période singulière de la vie. 

Partie 1. Étude des SDS chez le sujet âgé 

À notre connaissance, contrairement aux jeunes adultes auxquels de nombreux travaux ont 

déjà été consacrés, peu d’études ont, à ce jour, exploré les SDS chez les sujets âgés de 60 ans 

et plus (Cuervo-Lombard et al., 2020 ; Falzarano et al., 2019 ; Singer et al. 2007). De plus, 

chacune d’entre elles ne comprenait qu’un nombre limité de participants (moins de 100) et 

aucune n’a exploré l’ensemble des dimensions des SDS et leurs interrelations. Notre objectif 

consistait à caractériser précisément les SDS au sein d’un échantillon important de sujets âgés 

et à étudier les relations entre leurs dimensions comme cela a été réalisé auprès d’adultes 

émergents suisses (Lardi et al., 2010). 
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En outre, nous souhaitions explorer l’influence du sexe et des fonctions cognitives sur les 

SDS : en effet, nous disposions, d’une part, d’un nombre plus élevé de sujets que dans l’étude 

suisse et, d’autre part, le vieillissement est, comme nous l’avons vu, caractérisé par des 

modifications cognitives.  

Le protocole de cette étude a été validé par le comité d’éthique sur les recherches de 

l’Université fédérale Toulouse Midi-Pyrénées (numéro IRB : IRB00011835-2020-02-04-192). 

Les résultats ont, pour partie, fait l’objet de la publication d’un article dans la revue The 

International Journal of Aging and Human Development sous le titre « Exploring 

characteristics of self-defining memories in older adults » (Fritsch et al., 2023a).  

 

 

 

 

 

 

1.1. Méthodologie 

1.1.1. Participants 

Notre échantillon initial comprenait 443 participants âgés de 60 ans et plus, qui étaient tous 

retraités. Tous vivaient à leur domicile et ont été soumis à un dépistage des troubles cognitifs à 

l’aide du MMSE (Mini-Mental State Examination : Folstein et al., 1975). À l’issue de ce test, 

44 participants ont été exclus, car ils présentaient un niveau pathologique (Hudon et al., 2009). 

De plus, nous n’avons pas inclus les 49 sujets qui présentaient un score pathologique pour 

l’anxiété et/ou la dépression (supérieur à 10) après administration de l’échelle HAD (Hospital 

Anxiety and Depression Scale : Zigmond & Snaith, 1983). Notre échantillon final était constitué 

de 354 sujets de langue maternelle française et âgés de 60 à 97 ans (M = 72,0 ± 9,2 ans). Il 

 

Ma contribution personnelle à l’Étude 2 (Partie 1) :  

administration partielle du protocole et collecte des données 

cotation des dimensions sur l’ensemble des 1062 SDS 

analyse statistique des données  
rédaction d’un article et réalisation des révisions  

soumission à des revues internationales jusqu’à publication 

saisie et tri des données  
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comprenait 64,6 % de femmes. Le niveau d’éducation moyen des sujets âgés était de 11,8 ± 3,3 

ans. De plus, leur score moyen au MMSE s’établissait à 28,3 ± 1,7. 

Des sous-échantillons de la population globale ont été utilisés pour l’évaluation des fonctions 

exécutives (n = 94, 56,4 % de femmes) et la cotation de l’importance personnelle accordée à 

chaque SDS par les participants (n = 100 ; 58,0 % de femmes). En outre, la longueur des SDS 

(nombre de mots) a été établie pour les SDS de 130 participants (58,5 % de femmes), soit un 

total de 390 SDS. 

1.1.2. Mesures 

1.1.2.1. Questionnaire sur les SDS 

Nous avons demandé aux participants de décrire 3 SDS par écrit et, après chacun d’entre 

eux, de fournir plusieurs informations. Ainsi, ils devaient évaluer : leurs émotions positives et 

négatives, selon deux échelles à 7 niveaux (de 0 = pas du tout à 6 = extrêmement) ; l’importance 

personnelle qu’ils attribuaient au SDS, selon une échelle à 6 niveaux (de 1 = très peu important 

à 7 = très important) et la date de l’événement (année et, si possible, mois). À partir des cotations 

émotionnelles effectuées par les participants, nous avons calculé : la valeur émotionnelle de 

chaque SDS (soustraction du niveau des émotions négatives au niveau des émotions positives, 

le résultat étant compris entre ‒ 6 et + 6), son intensité émotionnelle (valeur absolue de la valeur 

émotionnelle) et le pourcentage de SDS positifs ou négatifs, c’est-à-dire ceux dont la valeur 

émotionnelle était positive ou négative. À partir de la date de l’événement indiquée, nous avons 

déterminé la distance temporelle entre l’événement passé et le moment de la récupération du 

SDS et l’âge du participant au moment de l’événement. Pour finir, la longueur des récits a été 

établie en comptant le nombre de mots employés, légende ou titre compris. 

Les niveaux de certaines dimensions ont été obtenus par hétéroévaluation pour chaque SDS 

(spécificité, intégration, contenu thématique, tension, rédemption et contamination) ou 

seulement pour les SDS intégrés (type d’intégration, type de connexion entre l’événement et le 
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self, processus cognitif en jeu). Comme dans l’ensemble du travail de recherche, nous avons 

fait le choix de coter la spécificité et l’intégration des SDS selon l’approche classique 

(spécifique vs non spécifique, intégré vs non intégré), sans distinguer les sous-types de récits 

spécifiques (n = 5) et intégrés (n = 4) proposés par Singer et Blagov (2000-2001). En effet, nous 

souhaitions caractériser les souvenirs selon qu’ils étaient spécifiques/intégrés ou pas. Quarante 

pour cent de l’ensemble des SDS ont été cotés par deux évaluateurs, dont un dit « expert ». Pour 

chaque variable cotée, la fidélité externe a été établie par le calcul du kappa de Cohen. La 

fidélité inter-juge était excellente pour la contamination (κ = 0,84), l’intégration (κ = 0,86), la 

rédemption (κ = 0,86), le contenu thématique (κ = 0,91), la tension (κ = 0,97) et la spécificité 

(κ = 0,98). De même, 22 % des SDS intégrés ont été cotés par deux évaluateurs pour le type 

d’intégration (lié au self ou non), le nombre et le type de connexions au self et les processus 

cognitifs associés. La fidélité inter-juge était satisfaisante pour l’intégration non liée au self 

(κ = 0,61), pour l’intégration liée au self (κ = 0,68) et excellente pour le type de connexions 

(κ = 0,85), le processus (κ = 0,86) et le nombre de connexions au self (κ = 0,89). 

1.1.2.2. Évaluation de l’estime de Soi et des fonctions exécutives 

En plus du MMSE et de l’échelle HAD, la majorité des participants (n = 241) étaient invités à 

remplir l’échelle d’estime de Soi (Rosenberg, 1965). Leur score moyen s’établissait à 

33,2 ± 4,4, ce qui correspond à un niveau moyen. 

Deux épreuves évaluant les fonctions exécutives ont été, en outre, proposées : 

‒ une épreuve de fluence verbale phonologique (Cardebat et al., 1990), au cours de laquelle 

il était demandé aux sujets de donner le plus de mots (noms communs) possibles commençant 

par une même lettre (« M » et « P ») en une minute. Le score moyen entre les deux fluences 

était calculé. Cette épreuve évalue les capacités d’initiation et de flexibilité mentale. 

 ‒ le subtest des similitudes, issu de la WAIS-III (Wechsler, 1997), qui comprend un total de 

19 couples de mots, le participant étant invité, pour chaque paire, à dire en quoi les deux mots 



Étude 2 : L’identité personnelle chez le sujet âgé 
 

147 
 

« se ressemblent », « sont pareils ». Ainsi, « un bateau et une voiture sont deux moyens de 

transport ». Un score global, de 0 à 33, a été établi. Cette épreuve évalue les capacités de 

conceptualisation.  

Pour ces deux épreuves, les performances moyennes des sujets âgés s’élevaient à 14,1 

mots ± 4,0 pour la fluence verbale et à 19,1 points ± 5,3 pour le subtest des similitudes. 

1.1.3. Analyse statistique 

L’analyse des données issues des SDS a été réalisée avec le logiciel SPSS® (version 20.0 

pour Windows). Les caractéristiques moyennes des SDS et les différences entre hommes et 

femmes ont été déterminées sur la base des 354 participants. Pour les corrélations, nous avons 

déterminé le r de Pearson lorsque la distribution de la variable était normale, le ρ de Spearman 

dans le cas contraire et nous avons appliqué la correction de Bonferroni pour comparaisons 

multiples interdépendantes. 

Une étude des caractéristiques des SDS a été effectuée selon le contenu thématique à partir 

des 1 062 SDS en utilisant le test du Chi2 lorsque les variables étaient nominales, les tests de 

Mann-Whitney (pour 2 modalités) ou de Kruskal-Wallis (pour k > 2 modalités) lorsqu’elles 

étaient nominale et ordinale ou que la variable d’échelle concernée ne présentait pas une 

distribution normale. Quand les variables étaient nominale et continue et que les critères 

d’égalité des groupes et de normalité de la variable continue étaient vérifiés, nous avons 

appliqué les tests de Student (2 modalités) ou de Fisher (k > 2 modalités). La correction de 

Bonferroni pour comparaisons multiples interdépendantes a été appliquée à l’étude des liens 

entre contenus thématiques et les autres dimensions. 

Concernant l’étude des SDS intégrés et des connexions entre les événements et le self, nous 

avons utilisé le test de Wilcoxon (cas de 2 échantillons) et le test de Friedman (n > 2 

échantillons) pour échantillons liés, les mêmes SDS pouvant, à la fois, illustrer différentes 
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modalités. Enfin, pour la comparaison entre les hommes et les femmes, les groupes étant de 

taille inégale, les moyennes ont été comparées en appliquant le test U de Mann-Whitney. 

1.2. Résultats 

1.2.1. Analyse descriptive des SDS  

Les moyennes et écarts-types des dimensions des SDS figurent dans le Tableau 24. Nous 

avons trouvé que la moitié des SDS des sujets âgés étaient spécifiques et qu’un peu plus d’un 

quart d’entre eux (26,2 %) contenaient au moins une référence à un contenu intégré. En dehors 

du contenu ENC, les thématiques principales étaient constituées, à part équivalente ‒ 20 % 

chacune ‒ par les EMV, les loisirs et les relations interpersonnelles.  

Tableau 24. Analyse descriptive des SDS chez des sujet âgés de plus de 60 ans (n = 354). 

Dimension des SDS M ± ET 

Spécificité (%) 50,0 ± 34,0 
Intégration (%) 26,2 ± 32,4 

Contenu thématique  
EMV (%)  20,2 ± 22,9 
Loisirs-exploration (%)  20,1 ± 26,3 
Relations interpersonnelles (%)   20,2 ± 26,0 
Réussite (%)  14,2 ± 21,2 
Honte-culpabilité (%)    2,5 ± 10,1 
CDAT (%)   0,3 ± 3,1 
ENC (%)   22,5 ± 28,2 

Émotions  

SDS positifs (%)* 71,7 ± 45,1 
SDS négatifs (%)* 21,6 ± 41,2 
Valeur émotionnelle (sur 6)    2,45 ± 2,84 
Intensité émotionnelle (sur 6)    4,64 ± 1,28 

Tension (%) 21,6 ± 25,0 
Rédemption (%)  9,1 ± 18,1 
Contamination (%)  6,5 ± 16,2 

Distance temporelle (ans) 38,2 ± 17,0 
Âge lors de l’encodage (ans) 33,9 ± 14,9 

 

(EMV : événements menaçant la vie ; CDAT : consommation de drogue, d’alcool ou de tabac ; ENC : événements non 
classifiables) * Le % de SDS positifs et négatifs a été établi à partir des 1062 SDS. 

 

Le contenu réussite était un peu moins présent dans les SDS (14,2 %), mais beaucoup plus 

que la honte (2,5 %) et la CDAT (0,3 %). Une grande majorité (71,7 %) des souvenirs étaient 
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positifs. Environ un cinquième d’entre eux (21,6 %) contenaient des séquences de tension et 

beaucoup moins des séquences de rédemption (9,1 %) ou contamination (6,5 %). Enfin, la 

distance temporelle s’élevait à un peu moins de 40 ans, soit à un âge d’encodage situé dans la 

trentaine. Au niveau des sous-échantillons, nous avons mis en évidence que la longueur 

moyenne des SDS des sujets âgés s’établissait à 69,9 ± 41,7 mots et que l’importance 

personnelle accordée aux souvenirs était élevée puisque de 6,02 ± 0,89 pour un maximum de 7. 

1.2.2. Connexions entre les événements et le self dans les SDS intégrés 

Les SDS intégrés des sujets âgés comprenaient davantage une intégration liée au self 

(80,2 %) que non liée au self (24,7 %), la différence étant significative (Z = - 7,72, p < 0,001). 

Le nombre moyen de connexions entre les événements et le self s’établissait à 0,92 ± 0,60 et le 

nombre de connexions non liées au self à 0,26 ± 0,46. Le processus associé correspondait à un 

changement (43,4 %), une révélation (26,4 %) et une explication (23,1 %), la fréquence du 

changement étant significativement plus importante que l’explication (Z = - 3,11, p = 0,002) ou 

la révélation (Z = - 2,69, p = 0,007). Les fréquences des types de connexions étaient 

significativement différentes les unes des autres (χ2(8) = 89,72, p < 0,001), l’intimité ou 

l’interpersonnel (25,3 %) et le développement personnel (20,9 %) étant les plus fréquentes 

devant l’attitude (11,0 %), les valeurs (8,8 %), le rôle (7,7 %), l’estime de Soi (7,1 %), les 

intérêts (7,1 %), la personnalité (4,4 %) et le comportement (1,1 %). 

1.2.3. Caractéristiques des SDS selon le contenu thématique 

Les caractéristiques des SDS pour chaque thématique sont présentées dans le Tableau 25. 

La Figure 5 illustre en outre les caractéristiques, selon le contenu thématique, de trois 

dimensions (spécificité, tension et rédemption) pour lesquelles une différence significative est 

observée.  

La fréquence des SDS spécifiques varie selon le contenu thématique (χ2(6) = 31,48, 

p < 0,001). Ainsi des plus spécifiques au moins spécifiques, les souvenirs illustraient les 
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contenus honte, EMV, relations, loisirs, réussite et ENC. De plus, le niveau de spécificité des 

SDS illustrant la honte était significativement plus élevé que celui des SDS illustrant les 

relations (Z = - 2,16, p = 0,03), les loisirs (Z = - 2,48, p = 0,01), la réussite (Z = - 3,12, p = 0,002) 

et les ENC (Z = - 3,79, p < 0,001).  

La fréquence d’intégration des SDS ne variait pas selon leur contenu thématique 

(p > 0,0025), contrairement à la valeur émotionnelle, qu’elle soit positive (χ2(6) = 323,39, 

p < 0,001) ou négative (χ2(6) = 309,84, p < 0,001). Ainsi, les récits d’EMV étaient ceux dont la 

fréquence d’émotions positives était la plus faible et la fréquence d’émotions négatives la plus 

élevée et significativement plus que tous les autres contenus (tous les ps < 0,019). Après le 

contenu EMV, la honte est celle qui correspondait aux SDS les plus négatifs et les moins 

positifs, devant la thématique relations. À l’opposé, les loisirs et la réussite correspondaient aux 

SDS les plus positifs et les moins négatifs. Nous avons trouvé la même hiérarchie pour la valeur 

émotionnelle (F(6,1031) = 90,52, p < 0,001) : maximale pour la réussite et les loisirs, minimale 

pour les EMV et la honte, intermédiaire pour les relations et les ENC. 

Pour l’intensité émotionnelle (F(6,1031) = 8,20, p < 0,001), les résultats étaient significatifs 

mais légèrement différents de ceux observés pour la valeur émotionnelle : l’intensité était plus 

élevée pour les contenus loisirs, relations et réussite, plus faible pour les EMV et la honte. 

Les fréquences de la tension (χ2(6) = 136,31, p < 0,001), de la rédemption (χ2(6) = 45,44, 

p < 0,001) et de la contamination (χ 2(6) = 53,01, p < 0,001) variaient avec le contenu 

thématique. Plus précisément, les SDS illustrant les EMV étaient ceux qui contenaient le plus 

de tension, mais de manière non différente par rapport à la thématique honte (p > 0,05). 

Suivaient ensuite les contenus relations et réussite, alors que la thématique loisirs était la plus 

pauvre en tension. Pour la contamination, il n’y avait pas de différence significative entre la 

honte et les EMV (p > 0,05), les SDS avec ces deux contenus étant ceux qui avaient le niveau 

de contamination le plus élevé.  
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Tableau 25. Caractéristiques moyennes des SDS des sujets âgés selon leur contenu thématique (n = 1062). 
 

 
 (EMV : événements menaçant la vie ; CDAT : consommation de drogue, d’alcool ou de tabac ; ENC : événements non classifiables.) 

 

 
 
Figure 5. Variation des caractéristiques moyennes de 
trois dimensions des SDS des sujets âgés selon le contenu 
thématique.

Contenu 
thématique 

Nombre 
de SDS 

Spécificité 
(%) 

Intégration 
(%) 

SDS 
positifs 

(%) 

SDS 
négatifs 

(%) 

Valeur 
émotionnelle 

(/6) 

Intensité 
émotionnelle 

(/6) 

Tension   
(%) 

Rédemption 
(%) 

Contamination
(%) 

Distance 
(ans) 

Âge encodage 
(ans) 

EMV 214 58,4 25,2 24,9 65,1 - 2,26   4,17 49,1 15,4 15,0 36,6 35,6 

Loisirs  213 51,2 22,1 91,5 6,1   4,58   5,11  8,9   4,3  5,6 32,5 38,2 

Relations 214 54,7 31,8 74,8 20,0   2,96   4,95 19,2   6,5  5,6 38,4 34,3 

Réussite 151 43,7 32,4 95,3  2,0   4,69   4,83 19,9 19,2 0 41,6 29,2 

Honte-culpabilité 26 76,9 38,5 47,8 34,8   0,48   3,52 30,8   7,7  23,1 39,5 33,0 

CDAT 3 66,7 33,3 66,7 33,3    2,00   6,00 0 0 0 34,0 38,3 

ENC 238 38,2 20,2 80,1 11,3   3,44   4,48 10,5   3,8   2,9 42,3 31,1 
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Loisirs et relations présentaient une fréquence de contamination comparable, plus élevée que 

la réussite. Concernant la rédemption, elle était plus présente dans les SDS illustrant la réussite 

ou les EMV, moins fréquente dans les loisirs et les ENC.  

Pour finir, la distance temporelle (F(6,1031) = 4,44, p < 0,001) et l’âge lors de l’encodage 

(F(6,1031) = 3,82, p = 0,001) différaient selon le contenu : les loisirs correspondaient à la plus 

faible distance et à l’âge d’encodage le plus élevé, les thématiques réussite et ENC à la plus 

grande distance temporelle et à l’âge d’encodage le plus faible.  

1.2.4. Intercorrélations entre les dimensions des SDS 

Le Tableau 26 présente les corrélations entre les principales dimensions des SDS hors les 

contenus thématiques. Quelques relations apparaissent significatives : la tension était corrélée 

positivement avec la spécificité (p < 0,001), la rédemption (p = 0,001) et la contamination 

(p < 0,001) tandis que la valeur émotionnelle était corrélée négativement avec la tension et la 

contamination (ps < 0,001). Les autres relations n’étaient pas significatives, en particulier entre 

la spécificité et l’intégration (p = 0,330). 

Tableau 26. Intercorrélations** entre les principales dimensions des SDS des sujets âgés (n = 354). 

 Spécificité Intégration Valeur émotion  Tension Rédemption 

Intégration 0,05     

Valeur émotion - 0,01 - 0,10    

Tension 0,19* 0,08 - 0,37*   

Rédemption 0,01 0,08 0,05 0,18*  

Contamination 0,10 0,08 - 0,31* 0,24* - 0,06 

* p < 0,003 avec la correction de Bonferroni (α = 0,05) 
 **r de Pearson pour toutes les dimensions sauf pour la rédemption et la contamination, ρ de Spearman pour la rédemption et 
la contamination. 

 

1.2.5. Différences entre les SDS selon le sexe 

Les moyennes comparées des dimensions des SDS des hommes et des femmes figurent dans 

le Tableau 27. Les femmes étaient significativement plus âgées et présentaient un niveau 



Étude 2 : L’identité personnelle chez le sujet âgé 
 

153 
 

d’éducation plus faible que les hommes. Seules deux dimensions des SDS différaient selon le 

sexe : les femmes rapportaient un niveau plus élevé de SDS négatifs et leurs SDS étaient plus 

riches en tension. Par ailleurs, nous n’avons pas trouvé de différence significative selon le sexe 

pour l’importance personnelle (5,83 pour les hommes vs 6,16 pour les femmes ; t(98) = - 1,80, 

p = 0,08) et le nombre de mots (69,2 mots pour les hommes vs 70,5 mots pour les femmes ; 

t(128) = - 0,18, p = 0,86). 

Tableau 27. Comparaison des dimensions des SDS entre hommes et femmes âgés. 

 Hommes Femmes Statistiques  M (ET) M (ET) 
Nombre de sujets 126 228 χ2(1) = 30,05, p < 0,001 
Âge 70,4 (7,8) 72,9 (9,8) U = 12436, Z = - 1,98, p = 0,05 
Niveau d’éducation 12,3 (3,4) 11,4 (3,2) U = 12146,5, Z = - 2,31, p = 0,02 
Score MMSE 28,4 (1,6) 28,3 (1,8) U = 13946,5, Z = - 0,34, p = 0,73 
Spécificité SDS (%) 48,3 (33,4) 51,0 (34,3) U = 13630, Z = - 0,70, p = 0,48 
Intégration SDS (%) 26,1 (32,1) 26,2 (32,6) U = 14217, Z = - 0,04, p = 0,97 
Contenu thématique    
EMV (%) 18,4 (24,1) 21,2 (22,2) U = 12967,5, Z = - 1,56, p = 0,12 
Loisirs (%) 19,5 (26,2) 20,5 (26,4) U = 13895,5, Z = - 0,43, p = 0,67 
Relations (%) 16,8 (23,8) 22,1 (27,0) U = 12770, Z = - 1,81, p = 0,07 
Réussite (%) 17,9 (25,2) 12,3 (18,4) U = 12994, Z = - 1,63, p = 0,10 
Honte (%) 2,7 (9,1) 2,3 (10,6) U = 13880, Z = - 0,96, p = 0,34 
CDAT (%) 0,5 (4,2) 0,1 (2,2) U = 14084,5, Z = - 1,14, p = 0,26 
ENC (%) 24,3 (27,6) 21,5 (24,9) U = 13615, Z = - 0,76, p = 0,45 
SDS positifs* (%) 74,9 (43,4) 69,9 (45,9) U = 116927,5, Z = - 1,72, p = 0,09 
SDS négatifs* (%) 18,5 (38,9) 24,0 (42,7) U = 116399, Z = - 2,03, p = 0,04 
Valeur émotionnelle 2,79 (2,68) 2,26 (2,91) U = 12741, Z = - 1,59, p = 0,11 
Intensité émotionnelle 4,59 (1,27) 4,66 (1,28) U = 13567, Z = - 0,69, p = 0,49 
Tension SDS (%) 17,2 (23,6) 24,0 (25,4) U = 12099,5, Z = - 2,58, p = 0,01 
Rédemption SDS (%) 8,0 (17,1) 9,6 (18,6) U = 13695, Z = - 0,82, p = 0,41 
Contamination SDS (%) 6,4 (17,3) 6,6 (15,7) U = 13962,5, Z = - 0,49, p = 0,62 
Distance temporelle (ans) 37,9 (15,9) 38,3 (17, 6) U = 13925,5, Z = - 0,35, p = 0,72 

Âge d’encodage (ans) 32,6 (14,3) 34,6 (15,1) U = 12967,5, Z = - 1,40, p = 0,16 
 

(EMV : événements menaçant la vie ; CDAT : consommation de drogue, d’alcool ou de tabac ; ENC : événements non 
classifiables) *Le % de SDS positifs ou négatifs a été établi à partir des 1 062 récits. 

Concernant les SDS intégrés, le nombre de connexions entre les événements et le self était 

comparable chez les femmes (0,96 ± 0,65) et les hommes (0,86 ± 0,49) (t(180) = - 1,01, 

p = 0,31), tout comme les connexions ne concernant pas le self (0,26 ± 0,46 vs 0,26 ± 0,47 ; 
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t(180) = - 0,02, p = 0,99). Toutefois, les processus impliqués dans les connexions différaient, 

les hommes faisant davantage appel au processus d’explication que les femmes (33,3 % vs 

17,2 % ; U = 3162, Z = - 2,79, p = 0,005). Il n’y avait pas de différence pour les processus de 

changement et de révélation.  

1.2.6. Relations entre les dimensions des SDS et la cognition 

Nous avons trouvé que le fonctionnement cognitif global, évalué par le score au MMSE, 

était corrélé positivement avec la valeur émotionnelle des SDS (r = 0,15, p = 0,006), leur 

longueur (r = 0,19, p = 0,03) et avec les thématiques loisirs (r = 0,13, p = 0,02) et réussite 

(r = 0,13, p = 0,02) ; il était corrélé négativement avec la distance temporelle (r = - 0,31, 

p < 0,001). Au niveau exécutif, le score à l’épreuve de fluence phonologique évaluant la 

flexibilité mentale était positivement lié à la valeur émotionnelle (r = 0,21, p = 0,04) tandis que 

les capacités de conceptualisation ‒ évaluées par le score au subtest des similitudes ‒ 

présentaient un lien positif avec la spécificité des SDS (r = 0,22, p = 0,03) et leur longueur 

(r = 0,40, p < 0,001), un lien négatif avec le contenu réussite (r = - 0,21, p = 0,04). 

1.3. Discussion 

Comme cela avait été réalisé précédemment chez des jeunes adultes (Lardi et al., 2010), 

l’objectif de cette étude consistait à explorer les SDS auprès d’un échantillon important de sujets 

âgés et à analyser les interrelations entre les principales caractéristiques de ces souvenirs 

définissant le Soi, dans le but de mieux comprendre l’identité du sujet âgé et, par voie de 

conséquence, pouvoir éventuellement favoriser le « bien vieillir ». Nous souhaitions également 

explorer l’influence du sexe et des fonctions cognitives sur les SDS. 

1.3.1. Caractéristiques des SDS du sujet âgé 

Spécificité. Nous avons trouvé que la spécificité moyenne des SDS de nos 354 sujets âgés 

était comparable à celle établie dans les études antérieures (Cuervo-Lombard et al., 2020 ; 

Singer et al., 2007), c’est-à-dire qu’elle s’établissait à environ la moitié des souvenirs récupérés. 
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Au cours du vieillissement usuel, les adultes ont une capacité réduite à se rappeler des souvenirs 

épisodiques par rapport aux souvenirs sémantiques et à en indiquer le contexte (Levine et al., 

2002). Cette diminution des souvenirs spécifiques commencerait après l’âge de 60 ans (Piolino 

et al., 2006) et il existe des preuves solides que cette déficience liée à l’âge est due au déclin du 

fonctionnement du lobe préfrontal (Piolino et al., 2010). En particulier, le dysfonctionnement 

exécutif concerne les déficits d’inhibition des souvenirs non pertinents et de mise à jour de 

l’histoire de vie (Holland et al., 2012 ; Piolino et al., 2010). Néanmoins, les souvenirs 

spécifiques étroitement liés au pic de réminiscence, comme le sont les SDS, pourraient persister 

dans le vieillissement normal (Piolino et al., 2006). Ainsi que le rapportent Kalenzaga et Clarys 

(2013), il est possible que le meilleur rappel des SDS s’explique par le fait que ces souvenirs 

liés à l’identité personnelle bénéficient d’une trace mnésique supérieure, et en particulier d’une 

conscience autonoétique de meilleure qualité que les autres souvenirs, en raison d’un niveau de 

profondeur de traitement plus élevé, en accord avec la théorie développée par Craik et Lockhart 

(1972). Martinelli et Piolino (2009) ont trouvé que les SDS des sujets âgés n’étaient pas plus 

sémantisés que ceux des jeunes adultes, mais tout autant et majoritairement épisodiques. 

Intégration. Pour l’intégration, notre population a décrit des SDS qui présentaient un niveau 

d’intégration conforme à celui trouvé par Cuervo-Lombard et al. (2020), mais nettement 

inférieur à celui rapporté par Singer et al. (2007). Ce résultat pourrait notamment s’expliquer 

par la différence d’âge et la taille de l’échantillon. En effet, dans l’étude de Singer et al. (2007), 

les participants étaient plus jeunes que les nôtres (âge moyen de 64,6 ans vs 72,0 ans) et 

beaucoup moins nombreux (seulement 44 participants). Sur le plan qualitatif, les SDS intégrés 

des sujets âgés correspondaient principalement à une intégration liée à l’identité personnelle et 

illustrait d’abord le processus de changement, à un niveau comparable à celui observé par 

McLean (2008) (43,4 % vs 46,0 %) chez des sujets américains de même âge moyen. Toutefois, 

contrairement à cette étude antérieure, nous avons trouvé que les connexions associés au 
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processus d’explication étaient moins fréquentes (23,1 % vs 52 %) et celles associées à une 

révélation beaucoup plus fréquentes (26,4 % vs 2,0 %). Cette différence pourrait s’expliquer 

par au moins deux raisons. Tout d’abord, par le type de rappel des SDS, qui était oral dans 

l’étude américaine et susceptible de générer des récits plus longs que dans une transcription 

écrite, ce que semble confirmer le nombre plus élevé de connexions entre les événements et le 

self que dans notre étude. Ensuite par un potentiel facteur culturel qui privilégierait le 

changement dès le jeune âge adulte (76 % des connexions des jeunes correspondaient à ce 

processus). 

Contenu thématique. Si l’on exclut les ENC qui ne correspondent pas à un contenu 

thématique bien identifié, les trois principaux piliers de l’identité personnelle des sujets âgés 

sont constitués par les relations, les EMV et les loisirs. Ce résultat n’est pas surprenant et 

relativement conforme à ceux établis dans la littérature (Cuervo-Lombard et al., 2020 ; 

Falzarano et al., 2019 ; Singer et al., 2007). Ainsi, les relations interpersonnelles apparaissent 

importantes dans l’âge avancé, même si elles semblent être moins prépondérantes que dans le 

jeune âge adulte (Blagov et al., 2004; Lardi et al., 2010; Thorne et al., 2004), probablement 

parce que les adultes âgés entretiennent moins de relations d’attachement que les jeunes, du fait 

des pertes et deuils auxquels ils ont déjà été confrontés (Freitas & Rahioui, 2017). Les EMV 

apparaissent, pour leur part, à un niveau comparable à celui rapporté par deux des trois études 

antérieures (Falzarano et al., 2019 ; Singer et al., 2007). En effet, des situations marquantes 

mettant en jeu les problèmes sérieux de santé, voire le décès de proches, ont souvent été vécues 

par les sujets âgés. Finalement, contrairement à ce qui a pu être mis en évidence auprès de 

jeunes étudiants (Lardi et al., 2010) ou au sein d’une population âgée américaine (Falzarano et 

al., 2019 ; Singer et al., 2007), la thématique des loisirs apparaît aussi fréquente que dans l’étude 

française de Cuervo-Lombard et al. (2020). Des raisons culturelles pourraient, en partie, 

expliquer ces résultats. Les loisirs aideraient les sujets âgés à connaître un vieillissement réussi 
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(Kleiber et al., 2002) et à éprouver un sentiment d’autonomie, même en présence de troubles 

cognitifs (Genoe, 2010). Il est également possible que les loisirs leur permettent de continuer à 

avoir des objectifs personnels et de maintenir leur intégration sociale et, de la sorte, servent à 

préserver leur identité. La thématique réussite était moins présente dans les SDS de notre large 

échantillon que dans les études précédentes. En particulier, sa fréquence était inférieure à celle 

des deux études américaines (Falzarano et al., 2019 ; Singer et al., 2007), ce qui pourrait être 

dû, pour partie, à des facteurs culturels, l’individualisme et la réussite personnelle étant une 

valeur prépondérante aux États-Unis, sans doute davantage qu’en France (Naudet, 2015 ; 

Nelson & Shavitt, 2002). À l’opposé, les ENC étaient beaucoup plus représentés dans notre 

échantillon : une explication possible est que les récits sont plus variés dans le contexte français 

que dans le contexte américain, dans lequel la réussite est la principale thématique rencontrée 

dans les SDS (Falzarano et al., 2019 ; Singer et al., 2007). 

Émotion. Concernant la dimension affective, les SDS étaient beaucoup plus positifs que 

négatifs dans notre échantillon. Ce résultat est conforme aux précédentes études (Cuervo-

Lombard et al., 2020 ; Singer et al., 2007) et confirme l’effet de positivité souvent observé dans 

les souvenirs autobiographiques des sujets âgés et rapporté dans la littérature (Carstensen & 

Mikels, 2005 ; Gallo et al., 2011 ; Kennedy et al., 2004). Ce biais de positivité, qui a été 

conceptualisé à partir de la théorie de la sélectivité émotionnelle (Carstensen & Mikels, 2005), 

serait associé à une meilleure régulation des émotions. Plus précisément, il se traduirait, chez 

les sujets qui perçoivent leur avenir comme étant temporellement limité, par une préférence 

pour les émotions positives (Guillaume et al., 2009) ou, plus vraisemblablement, lors d’une 

épreuve de réminiscence (comme la récupération d’un SDS) par un moindre rappel libre des 

informations négatives, lequel serait en outre plus coûteux sur le plan cognitif que celui des 

informations positives (Laulan et al., 2022). Au niveau de l’identité narrative, le biais de 

positivité transformerait les objectifs de vie du sujet âgé et lui permettrait de construire une 
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identité cohérente (Wood & Conway, 2006), en s’acceptant soi-même et en acceptant les autres 

pour donner un sens à sa vie (Wong & Watt, 1991).  

Tension, rédemption et contamination. Le pourcentage de SDS faisant référence à une 

séquence de tension était plus faible dans notre étude que dans les travaux antérieurs chez les 

jeunes adultes (Lardi et al., 2010 ; Thorne et al., 2004) et chez les adultes d’âge moyen (Cuervo-

Lombard et al., 2020). Ce résultat est, en outre, en accord avec celui observé chez les sujets 

âgés dans l’étude de Cuervo-Lombard et al. (2020). Une explication possible est de faire 

référence au biais de positivité (Carstensen & Mikels, 2005) avec une réduction de la tension 

présente dans les SDS des sujets âgés par rapport aux adultes plus jeunes. Les séquences de 

rédemption dans notre population âgée étaient moins fréquentes que dans l’étude de Lardi et al. 

(2010) chez des jeunes Suisses, mais comparable aux travaux plus récents chez des jeunes 

Américains (Blagov et al., 2022) et des Français d’âge moyen (Cuervo et al., 2020). Il est 

difficile d’en conclure que le niveau de rédemption des SDS évolue avec l’âge, car il est 

probable qu’un facteur culturel joue un rôle : ainsi, la rédemption est courante dans les récits 

de la population américaine (McAdams, 2001, 2006), plus que dans ceux de la population 

française. Concernant enfin la contamination, qui a été rarement étudiée dans les études 

antérieurs, le nombre de séquences observé chez les sujets âgés est très inférieur à celui relevé 

chez les jeunes adultes qu’ils soient d’origine américaine (Blagov et al., 2022) ou européenne 

(Lardi et al., 2010). Il est aussi un peu plus faible que les pourcentages relevés par Cuervo-

Lombard et al. (2020) auprès d’adultes âgés et d’âge moyen, il est vrai sur de faibles 

échantillons.  

Distance temporelle. La distance moyenne, en années, séparant la date des événements 

décrits dans les SDS du moment présent de leur récupération était comparable à celle rapportée 

dans les études antérieures (Cuervo-Lombard et al., 2020; Singer et al., 2007). Elle correspond 

à un âge d’encodage situé peu après 30 ans, c’est-à-dire à la fin du pic de réminiscence, lequel 
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s’étend entre les âges de 10 et 30 ans pour les souvenirs autobiographiques (Munawar et al., 

2018). En effet, cette période est essentielle pour le développement de l’identité personnelle 

puisqu’elle correspond à la construction de relations intimes, à la naissance du premier enfant 

et au début de la vie professionnelle (Conway & Holmes, 2004).  

1.3.2. Relations entre les dimensions des SDS  

Variation selon le contenu thématique. Le contenu thématique était significativement lié à 

plusieurs dimensions des SDS : spécificité, valeur émotionnelle, tension, rédemption, 

contamination, distance temporelle et âge d’encodage. Comme cela avait été montré chez les 

jeunes adultes (Lardi et al., 2010), les EMV étaient principalement des souvenirs spécifiques 

dans notre échantillon de participants âgés, même si le niveau de spécificité était plus faible 

(58,4 % vs 93,0 %). Toutefois, ce sont les SDS liés à la honte qui étaient les plus spécifiques. 

Les thématiques EMV et honte correspondaient aux souvenirs les plus négatifs, les moins 

positifs et à la valeur émotionnelle la plus faible, ce qui semble suggérer que les émotions 

négatives favoriseraient la spécificité des SDS. À l’inverse, les SDS illustrant la réussite étaient 

les plus positifs, contenaient la plus forte valeur émotionnelle, mais étaient peu spécifiques. 

Conformément à l’étude de Lardi et al. (2010) chez des jeunes adultes, nous n’avons pas trouvé 

que l’intégration variait selon le contenu thématique chez les adultes âgés. Cependant, Thorne 

et al. (2004) avaient souligné que, chez les jeunes Américains, l’intégration était plus fréquente 

dans les SDS illustrant les relations et les EMV que les autres thématiques. Ainsi, contrairement 

aux jeunes adultes, les sujets âgés semblent générer le même niveau de raisonnement 

autobiographique pour tous les types de souvenirs. En accord avec Lardi et al. (2010), nous 

avons trouvé que les SDS des sujets âgés illustrant la thématique EMV étaient les plus riches 

en tension. Ils contenaient également une fréquence élevée de séquences de contamination. Ces 

résultats pourraient s’expliquer par la confrontation fréquente avec des événements douloureux, 

comme le deuil, et illustrer le fait que les événements positifs « tournent parfois mal » 
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(McAdams et al., 2001). Les SDS illustrant le contenu relations étaient principalement positifs 

et contenaient de nombreuses séquences de tension mais peu de séquences de rédemption et de 

contamination. Cela n’est pas surprenant si l’on considère que les événements associés à des 

relations interpersonnelles heureuses (rencontre, mariage, lien avec les enfants et petits-enfants, 

etc.) sont probablement plus fréquents que les événements associés à des relations tristes 

(conflits). Ce résultat est également cohérent avec les résultats d’une étude récente soulignant 

que les récits des adultes âgés contenaient davantage de séquences illustrant les relations 

interpersonnelles lors de la collecte de souvenirs positifs par rapport aux souvenirs négatifs 

(Polsinelli et al., 2020). Les SDS illustrant la réussite étaient ceux qui contenaient le niveau le 

plus élevé de rédemption alors que ceux illustrant la honte étaient les plus riches en 

contamination. En outre, la réussite représente le contenu le plus positif alors que le contenu 

honte est associé à des SDS positifs et négatifs dans des proportions comparables. Il est possible 

qu’une partie des souvenirs associés à la honte ait permis aux sujets de tirer des leçons, comme 

semble le confirmer leur niveau d’intégration, le plus élevé des contenus thématiques. Pour 

finir, les SDS associés aux loisirs étaient ceux qui présentaient le plus faible pourcentage de 

tension ; ils étaient essentiellement associés à des événements positifs et correspondaient aux 

récits les plus récents. On considère que les événements liés aux loisirs transcendent les 

événements négatifs de la vie et les atténuent en permettant au sujet d’éprouver de l’optimisme 

vis-à-vis de son avenir (Kleiber et al., 2002). Ainsi, les loisirs apparaissent comme une 

préoccupation actuelle des sujets âgés.  

Relations entre les autres dimensions. Dans notre étude, conformément à Singer et 

al. (2007), nous n’avons trouvé aucun lien entre l’intégration et la spécificité chez les sujets 

âgés. Ces auteurs ont suggéré que, par rapport aux jeunes adultes, les sujets âgés disposent d’un 

plus grand nombre de souvenirs, parmi lesquels des souvenirs récents et d’autres plus lointains, 

ce qui leur permet de donner un sens, à la fois à des événements spécifiques ou répétés. En 
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accord avec Lardi et al. (2010), nous avons également mis en évidence une relation positive 

entre la spécificité et la tension, ce qui suggère que les événements négatifs, comme les EMV, 

sont effectivement mieux mémorisés en détail. En outre, la tension est également liée à des 

changements d’état affectif (rédemption et contamination), ce qui indique que les événements 

stressants sont traités de manière plus approfondie pour favoriser le changement. 

1.3.3. Influence du sexe sur les SDS  

L’influence du sexe est une question rarement abordée dans la littérature sur la MA des sujets 

âgés. Dans notre étude, nous n’avons pas observé de différence significative entre les hommes 

et les femmes sur la plupart des dimensions des SDS, hormis la fréquence des récits négatifs et 

la tension. Ainsi, les récits des femmes étaient plus négatifs que ceux des hommes, ce qui est 

conforme à l’étude de Staugaard et Berntsen (2021). Ceci est également cohérent avec deux 

études récentes chez des sujets âgés établissant que les femmes attribuaient une plus grande 

valeur émotionnelle aux souvenirs autobiographiques que les hommes (El Haj & Allain, 2020 ; 

El Haj et al., 2020). Plus précisément, les femmes ont rappelé des SDS qui contenaient 

davantage de tension que les SDS des hommes, mais pas davantage de rédemption ou de 

contamination. Ces deux résultats (événements négatifs, tension) pourraient être liés à un niveau 

d’anxiété plus élevé (Asher et al., 2017), qui diminuerait leurs capacités de régulation des 

émotions (Cisler et al., 2010) par rapport aux hommes. Dans les SDS intégrés, les hommes font 

davantage référence au processus d’explication que les femmes, ce qui est conforme aux 

résultats établis par McLean (2008) chez des sujets âgés. Ces auteurs expliquent ce résultat par 

une perception de Soi et des rôles attribués différents selon le sexe. 

1.3.4. Relations entre les SDS et le fonctionnement cognitif 

Les fonctions cognitives, en particulier de nature exécutive, semblent être liées à certaines 

dimensions des SDS. Ainsi, le fonctionnement global et les capacités de flexibilité ou de 

conceptualisation sont, pour tout ou partie, associés à la longueur des SDS et à l’émotion 
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rapportée après leur description, voire à leur spécificité ou à leur contenu thématique. 

Concernant la spécificité et la longueur des récits, ces résultats semblent aller dans le même 

sens que les travaux de El Haj et Gallouj (2019) qui ont établi un lien positif entre la capacité 

de mise à jour et la capacité à produire des SDS. De même, ils sont compatibles avec la 

diminution des capacités de dénomination des informations sémantiques associées à certains 

concepts, qui est observée dans le vieillissement usuel (Rico Duarte & Robert, 2014). Mais ils 

ne permettent pas d’envisager, de manière claire, l’influence des fonctions cognitives sur 

l’identité des sujets âgés.  

1.3.5. Conclusion 

L’exploration détaillée des SDS chez les sujets âgés montre que ces souvenirs liés à l’identité 

seraient plus spécifiques que ne le sont la plupart de leurs souvenirs épisodiques et confirme 

que le principal processus cognitif associé au raisonnement autobiographique qu’ils illustrent 

est le changement. Sur le plan thématique, les contenus les plus fréquents sont les relations 

interpersonnelles, les EMV et les loisirs, ce dernier apparaissant propre à l’âge avancé, car il 

favoriserait le « bien vieillir ». Chez le sujet âgé, comme dans de nombreuses études antérieures 

relatives aux souvenirs autobiographiques, nous avons trouvé que les SDS étaient marqués par 

un biais de positivité, compatible avec la théorie de la sélectivité émotionnelle (Carstensen & 

Mikels, 2005) et qui, en comparaison des jeunes adultes, est notamment caractérisé par un faible 

niveau de tension, de rédemption et de contamination. Concernant les relations entre les 

dimensions des SDS, nous avons mis en évidence que la spécificité était positivement liée à la 

tension, mais n’était pas corrélée avec l’intégration comme chez les adultes émergents. Le sexe 

des participants âgés a un impact, qui se traduit par des SDS plus négatifs et riches en tension 

chez les femmes par rapport aux hommes, probablement en lien avec la gestion des émotions 

(Cisler et al., 2010). Enfin, il apparaît que la cognition, la sphère exécutive en particulier, a une 

influence sur les SDS comme des travaux antérieurs l’ont déjà montré (El Haj & Gallouj, 2019).  
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En complément de §%cette étude approfondie sur les SDS, il apparaît également utile 

d’explorer l’identité du sujet âgé sous l’angle de ses projections futures définissant le Soi. 

Partie 2. Étude des PFDS chez le sujet âgé 

À ce jour, une seule étude a, à notre connaissance, déjà exploré les PFDS chez les sujets âgés 

(Raffard et al., 2020) sans analyser, de manière exhaustive, les relations entre les différentes 

dimensions de ces projections. Aussi, en complément de l’exploration portant sur les SDS et 

dans le but de mieux appréhender l’identité personnelle dans le cadre du vieillissement usuel, 

l’objectif de cette présente étude consistait à caractériser précisément les PFDS du sujet âgé au 

sein d’un échantillon environ deux fois plus important que celui de l’étude princeps (Raffard et 

al., 2020). En outre, nous souhaitions explorer l’influence du sexe et des fonctions cognitives 

sur les PFDS. Comme pour la partie 1, le protocole a été validé par le comité d’éthique sur les 

recherches de l’Université fédérale Toulouse Midi-Pyrénées (numéro IRB : IRB00011835-

2020-02-04-192). Les résultats ont fait l’objet de la publication d’un article dans la revue 

internationale Current Aging Science sous le titre « How do « young-old » adults project their 

self? A study of self-defining future projections in normal ageing » (Fritsch et al., 2023b).  

 

 

 

 

 

 

2.1. Méthodologie 
2.1.1. Participants 

Notre échantillon initial était constitué de 96 sujets de langue maternelle française vivant 

tous à leur domicile. Nous n’avons pas inclus des sujets de plus de 75 ans, car il nous semblait 

que des sujets très âgés pourraient avoir des difficultés pour se projeter dans le futur, du fait de 
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soumission à des revues internationales jusqu’à publication  

saisie et tri des données  
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la probabilité croissante qu’ils soient confrontés à une santé physique ou psychique déclinante. 

Toutefois, cela ne signifie pas que ces sujets ne sont pas en mesure d’élaborer des PFDS. Après 

dépistage de possibles troubles cognitifs par l’administration du MMSE, sept sujets ont été 

exclus du protocole en raison de leur score pathologique (Hudon et al., 2009). Deux autres 

sujets ont été exclus, car ils n’avaient pas fourni le nombre demandé de PFDS. Au final, notre 

échantillon était donc constitué de 87 sujets « jeunes âgés » ayant de 60 à 75 ans (M = 66,3 

± 4,3 ans) dont le niveau d’éducation moyen était de 13,3 ± 2,9 ans et le score au MMSE de 

28,7 ± 1,7. Il comprenait 56,3 % de femmes. 

2.1.2. Mesures 

2.1.2.1. Questionnaire sur les PFDS 

Nous avons demandé à chaque participant de décrire 3 PFDS par écrit. Comme pour les 

SDS, il était demandé aux participants de fournir plusieurs informations après chaque 

projection. Ils devaient ainsi évaluer leurs émotions positives et négatives (selon des échelles 

de Likert à 7 niveaux), l’importance personnelle qu’ils attribuaient à la PFDS (échelle de Likert 

à 6 niveaux) et la date supposée de l’événement futur (année et, si possible, mois). À partir de 

leurs cotations émotionnelles, nous avons établi la valeur émotionnelle de chaque PFDS 

(soustraction du niveau des émotions négatives au niveau des émotions positives), son intensité 

émotionnelle (valeur absolue de la valeur émotionnelle) et le pourcentage de PFDS positives 

ou négatives (celles dont la valeur émotionnelle était positive ou négative). À partir de la date 

de l’événement futur, nous avons déterminé la distance temporelle entre le moment présent de 

la description de la PFDS et celui où l’événement correspondant est censé se produire, ainsi que 

l’âge du participant au moment de cet événement. Pour finir, la longueur des récits a été établie 

en comptant le nombre de mots employés, légende ou titre compris. Les valeurs de certaines 

dimensions des PFDS ont, comme pour les SDS, été déterminées par hétéroévaluation pour 

toutes les projections (spécificité, intégration, contenu thématique, tension) ou seulement celles 
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qui étaient intégrées (type d’intégration, type et nombre de connexions entre l’événement et le 

self). Comme pour les SDS, nous avons souhaité caractériser les PFDS en termes de spécifiques 

vs non spécifiques et intégrées vs non intégrées, sans distinguer les sous-types de récits (Singer 

& Blagov, 2000-2001). Environ 50 % des PFDS ont été cotées par deux évaluateurs pour la 

spécificité, l’intégration et la tension et 34 % des PFDS pour le contenu thématique. La fidélité 

inter-juge était excellente pour la thématique (κ = 0,91), la spécificité (κ = 0,94), la tension 

(κ = 0,95) et l’intégration (κ = 0,97). La rédemption et la contamination étant très rares, voire 

absentes, dans les PFDS, le kappa de Cohen n’a pas été établi pour ces dimensions. Deux 

évaluateurs ont coté 78 % des PFDS intégrées. La fidélité inter-juge était satisfaisante pour le 

nombre de connexions ne concernant pas le self (κ = 0,62) et le nombre total de connexions 

(κ = 0,69) ; elle était très bonne pour le nombre de connexions au self (κ = 0,77), excellente 

pour le type de connexions (κ = 0.89). 

2.1.2.2. Échelles cliniques et évaluation des fonctions exécutives 

L’échelle HAD (Zigmond & Snaith, 1983) et l’échelle d’estime de Soi (Rosenberg, 1965) 

ont été administrées aux participants. Les niveaux moyens d’anxiété (M = 6,3 ± 2,4) et de 

dépression (M = 3,7 ± 2,2) correspondaient à une absence de troubles anxieux ou dépressifs. 

La moyenne de l’estime de Soi s’établissait à un score de 33,0 ± 2,2, c’est-à-dire à une estime 

de Soi moyenne. En plus du MMSE, comme pour les SDS, les fonctions cognitives ont été 

évaluées par une épreuve de fluence verbale phonologique (Cardebat et al., 1990), les 

participants devant donner le plus de mots possibles commençant par les lettres « M » et « P » 

en une minute, et le subtest des similitudes de la WAIS-III (Wechsler, 1997). Les performances 

moyennes des sujets âgés s’élevaient à 13,5 mots ± 4,0 pour la fluence verbale et à 18,2 points 

± 5,1 pour le subtest des similitudes (score maximum = 33). 

2.1.3. Analyse statistique 
L’analyse des données issues des PFDS a été réalisée avec le logiciel SPSS® (version 20.0 

pour Windows). Les caractéristiques moyennes, les coefficients de corrélations et la 
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comparaison entre hommes et femmes ont été déterminés sur la base des 87 participants. 

L’étude des caractéristiques des PFDS selon le contenu thématique a été effectuée à partir des 

261 SDS. Pour les corrélations, nous avons déterminé le r de Pearson ou le ρ de Spearman selon 

la distribution des variables (normale ou non) et appliqué la correction de Bonferroni pour 

comparaisons multiples interdépendantes. Pour comparer la fréquence des PFDS, nous avons 

utilisé le test du Chi2 (cas de variables nominales), les tests de Mann-Whitney et de Kruskal-

Wallis pour les variables nominale et ordinale ou lorsque la variable d’échelle ne présentait pas 

une distribution normale. Concernant les variables continues et normales, nous avons appliqué 

les tests de Student ou de Fisher lorsque les groupes étaient égaux. Enfin, pour l’étude des PFDS 

intégrées et des connexions entre les événements et le self, nous avons utilisé les tests de 

Wilcoxon et de Friedman pour échantillons liés.  

2.2. Résultats 

2.2.1. Analyse descriptive des PFDS 

Les caractéristiques descriptives des dimensions des PFDS sont récapitulées dans le 

Tableau 28. Seulement un peu plus de 10 % des projections futures étaient spécifiques, mais un 

tiers d’entre elles faisaient référence à un contenu intégré. Le contenu thématique loisirs, 

constitué à 68 % de projets de voyages, était le plus fréquent dans les PFDS des participants 

âgés, avant les relations interpersonnelles, la réussite, les ENC et les EMV. Les PFDS illustrant 

les relations concernaient principalement la famille, c’est-à-dire les petits-enfants ou arrière-

petits-enfants (40,9 %), les enfants (29,6 %), les partenaires (15,5 %) et, plus rarement, le père 

ou la mère (7,0 %). Ces séquences étaient associées aux amis dans 7,0 % des récits. La 

dépendance et la mort ou fin de vie représentaient respectivement 11,9 % et 10,3 % des PFDS. 

La dépendance concernait principalement les narrateurs (80,7 % des récits vs 29,0 % pour la 

dépendance liée à autrui), mais les récits relatifs à la mort ou la fin de vie concernaient surtout 

autrui (63,0 %).  
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Tableau 28. Analyse descriptive des PFDS chez des sujet âgés de 60 à 75 ans (n = 87). 

Dimension des SDS M ± ET 

Spécificité (%) 11,5 ± 18,9 
Intégration (%) 32,6 ± 34,7 

Contenu thématique  
EMV (%) 5,0 ± 12,9 
Loisirs-exploration (%) 38,3 ± 28,2 
Relations interpersonnelles (%)  27,2 ± 27,8 
Réussite (%) 15,7 ± 22,1 
Honte-culpabilité (%) 0,4 ± 3,5 
CDAT (%) 0 
ENC (%)   13,4 ± 19,3 
Émotions  
SDS positifs (%)* 85,1 ± 35,7 
SDS négatifs (%)* 6,9 ± 25,4 
Valeur émotionnelle (sur 6) 3,82 ± 2,69 
Intensité émotionnelle (sur 6) 4,26 ± 1,34 

Tension (%) 8,8 ± 17,2 
Rédemption (%) 0 
Contamination (%) 0,4 ± 3,5 

Distance temporelle (ans) 2,8 ± 3,2 
Âge lors de l’encodage (ans) 69,3 ± 5,3 

(EMV : événements menaçant la vie ; CDAT : consommation de drogue, d’alcool ou de tabac ; ENC : événements non 
classifiables) * Le % de PFDS positives et négatives a été établi à partir des 261 SDS. 

 

Au niveau émotionnel, une très grande majorité des PFDS étaient positives. Une séquence 

illustrant la tension était présente dans 8,8 % des projections mais seulement une PFDS (0,4 %) 

faisait référence à la contamination et aucune à la rédemption. La distance temporelle moyenne 

ne dépassait pas quelques années et la longueur des PFDS s’élevait à 40,7 ± 25,5 mots.  

2.2.2. Connexions entre les événements et le self dans les PFDS intégrées  

Dans les PFDS intégrées, le contenu thématique le plus fréquent était les relations (31,8 %) 

devant les loisirs et la réussite (25,9 % chacun). Les sujets âgés rapportaient en moyenne, par 

récit, 1,22 ± 0,47 connexion entre les événements et une séquence d’intégration : 0,95 ± 0,61 

connexion avec le self et 0,27 ± 0,47 connexion non liée au self. Les principaux types de 

connexions au self correspondaient aux relations interpersonnelles (50,7 %), largement devant 

les intérêts (17,4 %), les attitudes (15,9 %), les valeurs (8,7 %), le développement personnel 

(8,7 %) et l’estime de Soi (7,3 %). La fréquence de la connexion « relations » était positivement 
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corrélée avec l’importance des PFDS (ρ = 0,27, p = 0,01). De plus, l’âge des sujets était 

négativement corrélé avec le nombre de connexions avec le self (ρ = - 0,35, p = 0,001) et 

positivement avec les autres connexions (ρ = 0,28, p = 0,01).  

2.2.3. Caractéristiques des PFDS selon le contenu thématique 

Les relations entre les principales dimensions des PFDS des âgés et le contenu thématique 

sont rapportées dans le Tableau 29. De plus, la Figure 6 illustre les caractéristiques, selon le 

contenu thématique, de trois dimensions (intégration, tension et distance temporelle) pour 

lesquelles une différence significative est observée. La fréquence des PFDS spécifiques ne varie 

pas selon le contenu thématique (χ2(5) = 4,54, p = 0,474) contrairement à celle des projections 

intégrées (χ2(5) = 20,03, p = 0,001). Les PFDS les plus intégrées sont celles qui illustraient la 

réussite, les EMV et les relations sans qu’il y ait une différence significative entre les trois 

contenus ; les PFDS les moins intégrées avaient trait aux ENC et aux loisirs. 

Au niveau émotionnel, les fréquences des émotions positives (χ2(5) = 48,19, p < 0,001) et 

négatives (χ2(5) = 37,29, p < 0,001) variaient aussi avec la thématique des PFDS. Ainsi, les 

projections illustrant les loisirs étaient les plus positives et les moins négatives ; elles étaient 

notamment plus positives (Z = - 2,36, p = 0,028) et moins négatives (Z = - 2,11, p = 0,04) que 

les PFDS illustrant les relations (p < 0,001) ou la réussite et (p = 0,01). Au contraire, les PFDS 

ayant trait aux EMV étaient les moins positives et les plus négatives. La même hiérarchie 

existait pour la valeur émotionnelle (F(5,255) = 16,83, p < 0,001) : elle était maximale pour les 

loisirs, minimale pour les EMV, intermédiaire pour la réussite et les relations. Pour l’intensité 

émotionnelle (F(5,255) = 6,53, p < 0,001), les résultats étaient significatifs mais différents : 

l’intensité était plus élevée pour les contenus loisirs et relations, plus faible pour la réussite, 

intermédiaire pour les EMV. 
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Tableau 29. Caractéristiques moyennes des PFDS des sujets âgés selon leur contenu thématique (n = 261). 

(EMV : événements menaçant la vie ; CDAT : consommation de drogue, d’alcool ou de tabac ; ENC : événements non classifiables.) 
 
 

Figure 6. Variation des caractéristiques 
moyennes de trois dimensions des PFDS 
des sujets âgés selon le contenu thématique.

Contenu 
thématique 

Nombre 
de FDS 

Spécificité 
(%) 

Intégration 
(%) 

PFDS 
positives 

(%) 

PFDS 
négatives 

(%) 

Valeur 
émotionnelle 

Intensité 
émotionnelle Tension (%) Dépendance 

(%) 

Mort ou 
fin de vie 

(%) 

Importance 
personnelle 

Distance 
temporelle 

(ans) 

Nombre 
de mots 

EMV 13 15,4  46,2 30,8 46,2 -1,15 3,77 61,5 23,1 61,5 5,80 6,91 38,7 

Loisirs  100 15,0  22,0 96,0 1,0 4,76 4,82  3,0  6,0  2,0 5,44 2,10 39,7 

Relations 71 12,7  38,0 85,9 7,0 4,15 4,47 2,8 11,3 12,7 6,03 2,70 39,8 

Réussite 41  4,9  53,7 75,6 9,8 2,95 3,20 12,2 22,0 12,2 5,33 3,31 51,6 

Honte 1 0 100,0 0 0 0 0 0 0 0 6,00 1,75 29,0 

CDAT 0 - - - - - - - - - - - - 

ENC 35  5,7  20,0 85,7  5,7 3,46 3,80 14,3 14,3 8,6 5,41 2,88 33,9 
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La fréquence des PFDS contenant de la tension variait selon la thématique (χ2(5) = 37,29, 

p < 0,001). Plus précisément, les récits relatant un EMV étaient plus riches en tension que les 

autres, tandis que ceux évoquant les loisirs ou les relations étaient les plus pauvres en tension. 

L’importance personnelle accordée aux PFDS (F(5,255) = 2,94, p = 0,01) et la longueur des 

récits (F(5,255) = 2,15, p = 0,06) ne dépendait pas du contenu thématique, contrairement à la 

distance temporelle (F(5,255) = 6,02, p < 0,001). Ainsi, la thématique EMV correspondait aux 

PFDS les plus éloignées dans le futur, tandis que les projections illustrant les loisirs, les 

relations, les ENC et la réussite étaient les plus proches du temps présent sans différer entre 

eux. 

Considérant les deux contenus supplémentaires ‒ dépendance et mort ou fin de vie ‒, ils 

étaient liés ensemble (χ2(1) = 23,97, p < 0,001), puisque 35,5 % des PFDS contenant une 

séquence de dépendance contenaient aussi une séquence contenant la thématique mort ou fin 

de vie. De manière inattendue, ces deux contenus correspondaient à des projections plus 

positives (respectivement 64,5 % et 59,3 %) que négatives (16,1 % et 25,9 %). Les PFDS 

associées à ces contenus évoquaient des événements censés se produire dans un futur assez 

lointain : en moyenne dans 6,1 ± 5,8 ans pour la dépendance ; dans 6,5 ± 6,4 ans pour la mort 

ou la fin de vie. Plus précisément, du plus proche au plus lointain dans le futur, ces projections 

illustraient la mort ou la fin de vie des autres (M = 4,9 ± 4,8 ans), la dépendance des autres 

(M = 6,2 ± 6,5 ans), la dépendance du narrateur (M = 6,3 ± 6,2 ans) et la mort ou la fin de vie 

du narrateur (M = 7,7 ± 7,6 ans).  

2.2.4. Intercorrélations entre les dimensions des PFDS du sujet âgé 

Les corrélations entre les principales dimensions des PFDS sont synthétisées dans le 

Tableau 30 et indiquent l’existence de rares liens significatifs. Ainsi, la spécificité et 

l’intégration des PFDS n’étaient pas corrélées entre elles ni avec l’émotion, la tension ou 

l’importance personnelle (ps > 0,003). Néanmoins, l’importance personnelle était corrélée 
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positivement avec la valeur émotionnelle (p = 0,002) et l’intensité émotionnelle (p < 0,001), 

tandis que la tension et la valeur émotionnelle étaient corrélées négativement (p < 0,001). De 

plus, nous avons trouvé que la longueur des PFDS était liée positivement à leur niveau 

d’intégration (ρ = 0,56, p < 0,001). 

Tableau 30. Intercorrélations** entre les principales dimensions des PFDS des sujets âgés (n = 87). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

* p < 0,003 avec la correction de Bonferroni (α = 0,05) 
** r de Pearson pour toutes les dimensions sauf pour la tension, ρ de Spearman pour la tension. 
 

2.2.5. Différences entre les PFDS du sujet âgé selon le sexe 

Le Tableau 31 présente les moyennes comparées des principales dimensions des PFDS selon 

le sexe. Aucune différence n’était significative. Toutefois, si l’on considère les seules 

projections intégrées, le nombre de connexions entre les événements et le self était plus 

important chez les femmes que chez les hommes (1,15 ± 0,62 vs 0,71 ± 0,52 ; t(83) = - 3,47, 

p = 0,001) ; à l’inverse, il était moins important pour les connexions des événements ne 

concernant pas le self (0,11 ± 0,31 vs 0,45 ± 0,55 ; U = 609,5, p = 0,001). Au final, il n’y avait 

pas de différence selon le sexe pour le nombre total de connexions (1,28 ± 0,54 vs 1,16  ± 0,37, 

p > 0,05). 

2.2.6. Relations entre les dimensions des PFDS du sujet âgé et la cognition 

Nous n’avons pas trouvé de lien significatif entre le fonctionnement cognitif global (score 

au MMSE) et les dimensions des PFDS (ps > 0,05). Cependant, si l’on considère les fonctions 

exécutives, certaines corrélations sont établies. Ainsi, nous avons trouvé une relation 

 Spécificité Intégration Valeur émotion  Intensité émotion Tension 

Intégration   0,05     

Valeur émotion - 0,05 -0,16    

Intensité émotion  0,00 - 0,18   0,75*   

Tension  0,08 0,08 - 0,51* - 0,31  

Importance  0,02 - 0,03   0,35*    0,39* - 0,03 
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significative avec le score au subtest des similitudes : positive avec la tension (ρ = 0,24, 

p = 0,033) et la longueur des PFDS (ρ = 0,23, p = 0,042), négative avec la fréquence du contenu 

relations (r = - 0,23, p = 0,044). De plus, le score à l’épreuve de fluence phonologique était 

positivement liée à la longueur des PFDS (ρ = 0,36, p = 0,001). 

Tableau 31. Comparaison des dimensions des PFDS entre hommes et femmes âgés. 

 Hommes Femmes Statistiques  M (ET) M (ET) 
Nombre de sujets 38 49 χ2(1) = 1,39, p = 0,24 
Âge 67,2 (4,1) 65,7 (4,4) t = 1,62, p = 0,11 
Niveau d’éducation 13,3 (3,3) 13,3 (2,7) t = - 0,09, p = 0,93 
Score MMSE 28,5 (1,4) 28,9 (1,2) U = 784, Z = - 1,31, p = 0,19 

Spécificité PFDS (%) 12,3 (19,7) 10,9 (18,5) t = 0,27, p = 0,78 
Intégration PFDS (%) 33,3 (34,7) 32,0 (35,3) t = 0,80, p = 0,43 

Contenu thématique    
EMV (%) 3,5 (12,91) 6,1 (12,9) U = 838, Z = - 1,33, p = 0,18 
Loisirs (%) 39,3 (30,9) 37,3 (26,2) t = 0,33, p = 0,74 
Relations (%) 24,5 (29,7) 29,2 (27,8) t = - 0,75, p = 0,45 
Réussite (%) 15,7 (22,9) 15,6 (21,6) t = 0,03, p = 0,97 
Honte (%) 0,9 (5,4) 0 U = 906,5, Z = - 1,14, p = 0,26 
CDAT (%) 0 0  
ENC (%) 15,7 (22,9) 11,5 (15,9) t = 0,99, p = 0,33 

PFDS positifs* (%) 86,8 (34,0) 83,7 (37,1) U = 8113,5, Z = - 0,71, p = 0,48 
PFDS négatifs* (%) 4,4 (20,6) 8,8 (28,5) U = 8005,5, Z = - 1,41, p = 0,16 
Valeur émotionnelle 3,86 (1,79) 3,79 (1,80) t = 0,17, p = 0,86 
Intensité émotionnelle 4,14 (1,47) 4,36 (1,25) t = - 0,75, p = 0,45 

Tension PFDS (%) 8,8 (18,5) 8,8 (16,4) U = 907,5, Z = - 0,28, p = 0,78 

Distance temporelle (ans) 2,7 (2,0) 2,9 (2,2) U = 857, Z = - 0,63, p = 0,53 
Âge d’encodage (ans) 70,0 (4,8) 68,7 (4,6) t = 1,29, p = 0,20 

Importance personnelle 5,52 (0,97) 5,65 (0,95) U = 847, Z = - 0,72, p = 0,47 
 
(EMV : événements menaçant la vie ; CDAT : consommation de drogue, d’alcool ou de tabac ; ENC : événements non 
classifiables). *Le % de PFDS positives ou négatives a été établi à partir des 261 récits. 

2.3. Discussion  

Parallèlement aux SDS, l’objectif de cette étude consistait à caractériser précisément les 

PFDS chez des sujets âgés et à étudier les relations entre leurs principales dimensions. Nous 

souhaitions également explorer l’influence du sexe et des fonctions cognitives sur les PFDS. À 
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notre connaissance, c’est la première fois que les PFDS étaient étudiées de manière aussi 

approfondie. 

2.3.1. Caractéristiques des PFDS  

Spécificité. Nous avons trouvé que les projections futures spécifiques des sujets âgés étaient 

moins fréquentes que leurs projections futures non spécifiques, ce qui est en accord avec l’étude 

récente de Raffard et al. (2020). Le vieillissement normal est, en effet, caractérisé par des 

difficultés à générer des récits futurs spécifiques pour deux raisons probables : cognitive et 

émotionnelle. D’une part, la capacité à extraire les informations des souvenirs et à recombiner 

les éléments de contexte dans des événements futurs serait réduite (Schacter & Addis, 2007), 

de sorte que la construction de scènes (Hassabis & Maguire, 2007) diminuerait. Néanmoins, les 

informations de nature sémantique seraient généralement suffisantes pour fournir des objectifs 

personnels et apporter, aux sujets âgés, un sentiment de continuité (d’Argembeau et al., 2012). 

D’autre part, au fur et à mesure que la perspective temporelle se rétrécit (Lang & Carstensen, 

2002) et que des événements négatifs sont plus susceptibles de se produire (Bohn, 2010), des 

stratégies d’évitement sont employées en lien avec la régulation des émotions (Jumentier et al., 

2018). 

Intégration. Conformément à l’étude princeps de d’Argembeau et al. (2012), nous avons 

établi qu’environ un tiers des PFDS faisaient référence à un contenu intégré. Des travaux 

récents (Raffard et al., 2020) ayant mis en évidence que l’intégration de ces projections futures 

ne différaient pas entre des jeunes adultes et des adultes âgés, nous pouvons faire l’hypothèse 

que les individus ont besoin de se représenter dans l’avenir et de créer une histoire de vie 

réunissant leur passé, leur présent et leur futur et que leur but d’éprouver un sentiment de 

continuité personnelle serait lié à une capacité à donner du sens à leurs expériences. Le 

raisonnement autobiographique, qui est le processus cognitif à l’origine des souvenirs intégrés, 

est étroitement lié à la création de connexions entre les événements et le self (McLean, 2008). 
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À notre connaissance, ces connexions ont déjà été étudiées dans des projections d’événements 

futurs (Allé et al., 2016), mais jamais dans les PFDS. Malgré le faible nombre moyen de 

connexions que nous avons trouvé dans les PFDS intégrées, nous avons mis en évidence que 

les connexions liés au self étaient plus fréquentes que celles qui n’étaient pas liées au self. 

Toutefois, ces connexions sont moins nombreuses avec l’avancement en âge, probablement 

parce que les sujets les plus âgés présentent une identité de plus en plus achevée. La fréquence 

de connexion au self du type relations interpersonnelles est la plus élevée dans les projections 

intégrées et est positivement liée à l’importance personnelle accordée aux PFDS, ce qui semble 

indiquer la prépondérance de cette thématique pour définir la quête de sens des adultes âgés. 

En effet, dans les PFDS intégrées, nous avons également constaté que les relations constituaient 

le principal contenu thématique.  

Contenu thématique. Nous avons trouvé que les projections futures liées aux loisirs et aux 

relations étaient les plus fréquentes, loin devant celles illustrant la réussite, les ENC ou les 

EMV. Ce résultat est en accord avec la seule étude antérieure auprès de sujets âgés (Raffard et 

al., 2020). Si au cours de l’âge adulte, les thèmes associés à l’identité peuvent changer en 

fonction des scénarios de vie, les loisirs, et en particulier les voyages, correspondent au contenu 

qui semble le mieux définir les adultes âgés « jeunes ». Les activités de loisirs semblent 

participer à un vieillissement dit « réussi » (Genoe, 2010), et ce, à plusieurs titres : en préservant 

l’identité des âgés par la pratique d’activités valorisantes comme le sport, l’apprentissage de 

nouvelles habiletés (la peinture, jouer d’un instrument de musique, utiliser un ordinateur, etc.) 

et le maintien des liens sociaux (ex : participer aux activités d’un club d’aînés). Les loisirs 

favorisent l’élaboration de buts dans la vie et la création de souvenirs positifs et durables, ce 

qui permet aux sujets âgés d’éprouver un sentiment de continuité personnelle (Kleiber et al., 

2002). Les relations représentent également une caractéristique majeure de l’identité des sujets 

âgés, qui est en partie définie par leurs liens avec leurs descendants. En outre, les adultes âgés 
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« jeunes » doivent faire face à la probabilité croissante du déclin de leur santé et évoquent 

parfois la dépendance physique ou cognitive ou la fin de vie prochaine de leurs proches (parents, 

conjoints) ou leur propre fin de vie. Ces résultats constituent une contribution originale dans 

notre étude. Il est intéressant de noter que ces projections sont plus positives que négatives, 

comme si elles étaient imaginées comme l’aboutissement logique d’une vie épanouie. 

Néanmoins, il apparaît plus facile pour ces adultes âgés « jeunes » d’évoquer leurs problèmes 

de santé plutôt que leur propre mort.  

Émotion. Nous avons établi que la réponse émotionnelle des sujets âgés après la récupération 

et la description de leurs PFDS était extrêmement positive. Ce résultat est conforme à une étude 

récente (Raffard et al., 2020) ayant montré que le niveau affectif des PFDS des sujets âgés était 

plus positif que celui des jeunes adultes. En outre, de nombreuses études ont rapporté 

l’existence d’un biais positif pour les représentations futures dans le but d’améliorer le concept 

de Soi ou de le maintenir positif (Berntsen & Bohn, 2010 ; Sedikides & Gregg, 2008). Ce biais 

semble d’autant plus important chez les sujets âgés qui sont confrontés à de nombreux 

changement importants. 

Tension, rédemption et contamination. La tension, la rédemption et la contamination n’ont 

jamais été explorées dans des PFDS. Le niveau de tension observé dans les PFDS des sujets 

âgés est beaucoup plus faible que celui qui a été établi dans les SDS, en particulier chez les 

jeunes adultes (Lardi et al., 2010, Thorne et al., 2004). Il pourrait sans doute être expliqué à la 

lumière du biais positif décrit ci-dessus. Pour la même raison, la rédemption apparaît absente 

et la contamination très rare dans les PFDS de nos participants. 

Importance personnelle. Les sujets âgés considèrent leurs PFDS comme très importantes. 

Même si cette dimension n’avait jamais été explorée auparavant, ce résultat est en accord avec 

une étude, qui a analysé les événements futurs décrits en réponse à des mots indices et qui 
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montrait que les sujets âgés considéraient leurs projections comme plus importantes que celles 

des adultes d’âge moyen (Jumentier et al., 2018). 

Distance temporelle. Comme l’ont montré Raffard et al. (2020), la distance temporelle 

moyenne des PFDS des adultes âgés « jeunes » ne dépassait pas quelques années. Ainsi, ils se 

projettent dans un futur proche, probablement parce qu’ils ont conscience d’avoir de moins en 

moins de temps pour accomplir ce qui leur paraît essentiel en raison de leur risque accru d’être 

confronté à la maladie, à la perte des proches ou à leur propre mort. 

Longueur des PFDS. Pour finir, nous avons trouvé que la longueur moyenne des PFDS des 

âgés était comparable à celle trouvée par Raffard et al. (2020), laquelle apparaissait plus faible 

que celle des projections des jeunes adultes. Cela confirme que le vieillissement normal se 

caractérise par des récits plus courts.  

2.3.2. Relations entre les dimensions des PFDS 

Variation selon le contenu thématique. Plusieurs dimensions des PFDS varient selon leur 

contenu : intégration, émotions, tension et distance temporelle. Toutefois, la spécificité des 

PFDS ne dépend pas de la thématique. Les PFDS illustrant la réussite et les EMV apparaissent 

les plus intégrées. Elles sont associées à une fréquence de tension plus élevée que les projections 

illustrant les loisirs et les relations, à des émotions moins positives et plus négatives. Par rapport 

aux autres contenus, les EMV sont également projetés dans un avenir plus lointain, parce que, 

sur le plan cognitif, il est sans doute plus difficile d’anticiper ces événements négatifs par 

rapport aux autres événements futurs. Ces résultats suggèrent que l’intégration serait 

préférentiellement observée lors de la rencontre d’obstacles et de difficultés qui sont plutôt 

supposées se produire le plus tard possible. Nous avons trouvé que les récits de loisirs étaient 

les PFDS les moins intégrées et les plus positives. Plus précisément, chez les sujets âgés, les 

voyages d’agrément constituent une source importante d’émotions positives qui émergent avant 

le voyage et restent élevées pendant celui-ci avant de décliner par la suite (Mitas et al., 2012). 
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Ainsi, la planification d’un nouveau voyage contribuerait à maintenir les émotions positives. 

De plus, les événements de loisirs sont projetés dans un futur proche, avant l’émergence 

d’éventuels problèmes de santé liés à l’âge. La thématique relations occupe une place 

privilégiée dans les PFDS, car elle correspond à des récits jugés très positifs et très importants. 

Avec l’âge, l’intérêt des adultes pour les relations interpersonnelles reste donc intact, 

notamment à travers le besoin de partager avec leurs descendants. L’apport original de la 

présente étude concerne la cotation des thématiques additionnelles dépendance et mort ou de 

fin de vie. Ces contenus représentent des événements futurs à des périodes différentes : 

conformément aux scénarios de vie (Berntsen & Bohn, 2010), les sujets âgés imaginent que la 

mort des êtres chers (parents, partenaires) devrait survenir avant l’émergence de leur propre 

dépendance qui précède leur propre fin de vie. Les deux contenus ont suscité des émotions plus 

positives que négatives. Ce résultat surprenant pourrait être partiellement analysé à la lumière 

de la théorie de la gestion de la terreur (Terror Management Theory : Greenberg et al., 1986), 

laquelle souligne la nécessité pour les individus d’avoir une haute estime de soi, qui les protège 

de l’anxiété associée à la conscience de leur future dépendance et mort ou de celle de leurs 

proches. 

Relations entre les autres dimensions. Contrairement à d’Argembeau et al. (2012), qui ont 

établi une corrélation négative entre la spécificité et l’intégration des PFDS chez des jeunes 

adultes, nous n’avons pas trouvé de lien significatif entre ces deux dimensions. Comme pour 

les SDS (Singer et al., 2007), les sujets âgés semblent ainsi disposer de différents types de 

projections, certaines spécifiques et d’autres génériques, mais toutes peuvent être intégrées et 

porteuses de sens. En ce qui concerne les réponses émotionnelles, nous avons établi que la 

valeur émotionnelle des PFDS était positivement corrélée avec l’importance personnelle et 

négativement avec la tension. Ce résultat est intéressant dans la mesure où il suggère que les 

événements souhaités sont supposés être plus essentiels pour l’identité et pour les objectifs 
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personnels que les expériences non souhaitées. Contrairement à l’étude de Raffard et al. (2020), 

la spécificité et la distance temporelle n’étaient pas significativement corrélées entre elles : une 

explication possible est que leurs participants étaient plus jeunes que les nôtres (M = 69,5 ans 

vs 66,3 ans). Enfin, nous avons trouvé que les projections intégrées correspondaient aux PFDS 

les plus longues, probablement pour permettre aux sujets âgés de trouver un sens ultime aux 

expériences marquantes et à leur histoire de vie. 

2.3.3. Influence du sexe sur les PFDS 

Conformément aux résultats obtenus par d’Argembeau et al. (2012) chez des jeunes adultes, 

nous n’avons pas trouvé de différences significatives entre les PFDS des hommes et des 

femmes. Néanmoins, en analysant les projections intégrées, il est apparu que les récits des 

femmes comportaient un nombre plus élevé de connexions entre les événements et le self que 

ceux des hommes. Cette différence selon le sexe peut s’expliquer par le fait que, par rapport 

aux hommes, les femmes âgées pourraient chercher davantage d’explications sur elles-mêmes 

et seraient en quête d’une histoire de vie plus cohérente que leurs équivalents masculins 

(Cohler, 1993). À l’opposé, dans leurs PFDS intégrées, il est possible que les hommes 

établissent davantage de liens entre les événements et le monde pour essayer de le comprendre. 

2.3.4. Relations entre les dimensions des PFDS et le fonctionnement cognitif 

Nous n’avons pas mis en évidence de lien significatif entre le fonctionnement cognitif global 

et les caractéristiques des PFDS, en accord avec une étude récente (Raffard et al., 2020). 

Toutefois, nous avons trouvé que la flexibilité mentale et les capacités de conceptualisation 

étaient positivement liées à la longueur des projections, ce qui avait déjà été observé pour les 

SDS pour les seules capacités de conceptualisation. Aucun lien n’a été établi entre la flexibilité 

mentale, d’une part, et la spécificité ou l’intégration, d’autre part, ce que Raffard et al. (2020) 

avaient déjà mis en évidence. Contrairement à ces auteurs, nous n’avons pas administré un test 

de fluence verbale sémantique qui, dans leur étude, avait permis de trouver une corrélation 
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positive entre les capacités d’initiation et d’accès au stock sémantique et l’intégration. De plus, 

nous avons établi un lien positif entre le niveau de tension des PFDS des sujets âgés et leurs 

performances au subtest des similitudes. Cela suggère que les sujets âgés ayant de meilleures 

capacités de conceptualisation seraient plus aptes à simuler des récits riches en tension, car ils 

pourraient mieux les gérer et en tirer une leçon que les sujets ayant des capacités de 

conceptualisation moindres. 

2.3.5. Conclusion 

L’exploration détaillée des PFDS chez les sujets âgés montre qu’elles sont peu spécifiques 

mais relativement intégrées, la dimension intégration dépendant du contenu des projections. Si 

les principales thématiques rencontrées sont les loisirs et les relations, les contenus additionnels 

dépendance et mort ou fin de vie sont significativement présents et, paradoxalement, 

apparaissent associés à des récits plus positifs que négatifs conformément au biais de positivité 

observé dans l’ensemble des projections. Nous avons confirmé les travaux de Raffard et 

al. (2020) relatifs à la faible distance temporelle des PFDS, qui est limitée à quelques années, 

et à l’influence des fonctions exécutives sur certaines dimensions des projections. Enfin, le sexe 

des participants n’a que peu d’impact sur les PFDS des sujets âgés hormis le fait que les femmes 

rapportent des projections intégrées présentant davantage de connexions avec leur identité 

personnelle que ne le font les hommes. 

Partie 3. Analyse en clusters 

Pour compléter notre connaissance de l’identité personnelle des sujets âgés et, comme cela 

a été réalisé sur les SDS des jeunes adultes (Lardi et al., 2010), nous avons effectué une analyse 

en clusters à partir des principales dimensions des SDS et des PFDS. Le but souhaité était de 

mettre en évidence des profils d’individus différents et, ainsi, d’explorer les liens unissant les 
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souvenirs et les projections futures afin de mieux comprendre leur contribution respective à 

l’identité à un âge avancé. 

3.1. Méthodologie 

3.1.1. Participants 

Notre échantillon final comprenait les mêmes 87 sujets « jeunes âgés », ayant entre 60 et 75 

ans, de notre précédente étude consacrée à la caractérisation des PFDS chez le sujet âgé. Cet 

échantillon correspond donc aux participants qui ont, à la fois, répondu aux questionnaires des 

SDS et des PFDS. 

3.1.2. Mesures 

Chacun des participants devait recueillir, par écrit, 3 SDS puis 3 PFDS. Pour éviter 

l’éventuelle influence d’un type de récit sur l’autre, l’ordre d’administration des questionnaires 

relatifs aux SDS et aux PFDS était équilibré : environ la moitié des participants devaient 

d’abord décrire leurs 3 SDS, l’autre partie d’abord leurs 3 PFDS. 

Nous avons réalisé une analyse en clusters en appliquant la méthode utilisée par Lardi et al. 

(2010) pour les SDS de jeunes adultes suisses. Pour ce faire, nous avons choisi d’introduire 

6 variables dans le modèle : la spécificité, l’intégration et la tension à la fois pour les SDS et 

pour les PFDS. L’analyse en clusters s’est déroulée en deux étapes : dans la première, nous 

avons effectué une classification hiérarchique en utilisant la méthode de Ward et la mesure du 

carré de la distance euclidienne ; dans la seconde, nous avons déterminé les clusters finaux 

grâce aux nuées dynamiques.  

3.1.3. Analyse statistique 

Les caractéristiques des différentes classes de sujets mises en évidence ont été comparées en 

utilisant une méthode adaptée à la distribution de chaque variable. Ainsi, dans le cas où deux 

profils d’adultes âgés étaient mis en évidence, nous avions prévu d’utiliser soit le t de Student 
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(pour les variables dont la distribution étaient normales), soit le U de Mann-Whitney (cas des 

distributions non normales).  

3.2. Résultats 

Tableau 32. Comparaison entre les deux clusters établis à partir des SDS et des PFDS des sujets âgés.  

 Cluster 1 Cluster 2 Statistiques 
 M M  

Nombre de sujets 46 41 χ2(1) = 0,29, p = 0,59 
Âge 66,7 66,0 t = 0,76, p = 0,45   
Sexe (% femmes) 52,2 61,0 U = 860, Z = - 0,82, p = 0,41 
Niveau d’éducation 12,7 14,0 t = - 2,21, p = 0,03 
Score MMSE 28,8 28,7 U = 911,5, Z = - 0,28, p = 0,78 
Score Similitudes 17,3 19,1 U = 630, Z = - 1,29, p = 0,20 
Score Fluence  13,5 13,5 U = 741,5, Z = - 0,17, p = 0,87 

SDS    
Spécificité (%) 30,4 61,0 t = - 4,65, p < 0,001 
Intégration (%) 18,8 38,2 t = - 2,97, p = 0,004 
EMV (%) 16,7 22,0 t = - 1,09, p = 0,28 
Loisirs (%) 18,8 13,0 t = 1,10, p = 0,28 
Relations (%) 21,0 21,1 t = - 0,02, p = 0,98 
Réussite (%) 12,3 22,8 t = - 2,19, p = 0,03 
Valeur émotionnelle 3,31 2,49 t = 1,63, p = 0,11 
Intensité émotionnelle 4,71 4,13 t = 2,19, p = 0,03 
Tension (%) 15,9 36,6 t = - 3,87, p < 0,001 
Rédemption (%) 5,8 16,3 t = - 2,62, p = 0,01 
Contamination (%) 2,9 7,3 U = 839, Z = - 1,48, p = 0,14 
Importance personnelle 6,10 5,89 t = 1,03, p = 0,31 
Distance temporelle 30,0 35,3 t = - 1,87, p = 0,07 
Nombre de mots 62,0 94,7 U = 234, Z = - 4,90, p < 0,001 

PFDS    
Spécificité (%) 9,4 13,8 t = - 1,09, p = 0,28 
Intégration (%) 9,4 59,4 U = 180,5, Z = - 6,87, p < 0,001 
EMV (%) 5,1 4,9 U = 918, Z = - 0,36, p = 0,72 
Loisirs (%) 42,0 34,2 t = 1,31, p = 0,19 
Relations (%) 25,4 28,5 t = - 0,52, p = 0,61 
Réussite (%) 10,1 22,8 U = 646,5, Z = - 2,92, p = 0,004 
Valeur émotionnelle 4,03 3,58 t = 1,15, p = 0,25 
Intensité émotionnelle 4,42 4,08 t = 1,16, p = 0,26 
Tension (%) 15,1 19,2 U = 829, Z = - 1,32, p = 0,19 
Importance personnelle 5,79 5,41 t = 1,56, p = 0,12 
Distance temporelle 2,84 2,75 U = 858,5, Z = - 0,53, p = 0,59 
Nombre de mots 29,7 53,1 U = 320, Z = - 5,30, p < 0,001 

(EMV : événements menaçant la vie) 
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L’analyse en clusters a permis de déterminer deux classes de sujets âgés comprenant 46 

individus (cluster 1) et 41 individus (cluster 2). Les deux groupes étaient de taille égale. Les 

caractéristiques comparées des profils de sujets âgés sont récapitulées dans le Tableau 32. 

Par rapport aux sujets âgés du cluster 1, ceux du cluster 2 présentent un niveau d’éducation 

plus élevé (correspondant en moyenne à 1,3 an) mais un score comparable au MMSE et aux 

épreuves des similitudes et de la fluence phonologique. Surtout, ils diffèrent par de nombreuses 

dimensions de leurs SDS et par certaines dimensions de leurs PFDS. Ainsi, le cluster 2 est 

caractérisé par une spécificité, une tension et une rédemption des SDS supérieures par rapport 

au cluster 1. Il correspond surtout à des niveaux d’intégration plus élevés aussi bien pour les 

SDS que pour les PFDS, associés à une longueur plus importante des récits des souvenirs et des 

projections futures et à une fréquence supérieure du contenu réussite dans les deux types de 

récits. En complément, le cluster 2 correspond à une moindre intensité émotionnelle des SDS. 

Les autres dimensions des SDS et des PFDS ne diffèrent pas significativement entre les 2 

groupes, en particulier les contenus thématiques EMV, loisirs et relations et la valeur 

émotionnelle. 

3.3. Discussion 

L’analyse en clusters réalisée sur la population d’adultes âgés de 60 à 75 ans permet de 

définir deux profils d’individus de taille comparable et fournit des enseignements intéressants 

concernant leur identité personnelle. Effectivement, les résultats de notre étude indique que les 

sujets âgés diffèrent davantage entre eux par leurs souvenirs liés au self que par les projections 

futures qui leur correspondent, probablement parce que le voyage mental dans le temps et la 

simulation d’événements nécessite un traitement cognitif complexe et demeure couteux pour la 

plupart d’entre eux (Anelli et al., 2016 ; Jumentier et al., 2018). Plus précisément, il apparaît 

que la moitié des sujets âgés ont des SDS deux fois plus spécifiques, plus intégrés, plus riches 

en tension et en rédemption que les autres sujets âgés et que ces souvenirs illustrent davantage 
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la thématique réussite. Ces résultats suggèrent que les deux types d’individus diffèrent 

probablement par leurs parcours de vie et par leurs capacités de réflexion en rapport avec les 

événements qu’ils ont vécus, ce qui pourraient illustrer des niveaux d’adaptation différents aux 

situations stressantes (Lardi et al., 2010). On peut noter que l’intégration est la seule des 

principales dimensions des SDS et des PFDS qui diffère entre les deux profils d’individus dans 

les deux types de récits, ce qui semble prouver sa prépondérance pour qualifier l’identité des 

sujets âgés. Lorsqu’elle se manifeste de manière significative dans les souvenirs liés au self, la 

capacité de raisonnement autobiographique se traduit donc aussi dans les projections liées au 

self. En outre, il est intéressant de remarquer qu’un écart double du niveau d’intégration des 

SDS entre les sujets âgés correspond à une plus grande différence au niveau des PFDS. La quête 

de sens n’est donc pas limitée aux événements passés, mais demeure également profondément 

associée aux projets non accomplis et aux buts personnels, de telle sorte qu’elle apparaît une 

donnée intrinsèque pour la moitié des sujets âgés. 

Limites de l’Étude 2 

Certaines limites méthodologiques relatives à notre étude sur l’identité du sujet âgé 

nécessitent d’être relevées. Contrairement aux SDS, dans l’étude des PFDS seuls des individus 

de 75 ans ou moins représentaient les adultes âgés et nous avons choisi de ne pas inclure des 

participants appartenant aux classes middle-old (75-84 ans) et old-old (85 ans et plus).  

Par rapport aux études antérieures, nous avons trouvé une fréquence plus importante de SDS 

illustrant la thématique ENC chez les sujets âgés. Il aurait sans doute été intéressant soit de 

détailler ces contenus sous la forme de nouvelles thématiques ‒ dans l’hypothèse où le choix 

des thématiques figurant dans le manuel de Thorne & McLean (2001) serait trop limité ‒, soit 

de relever le fait qu’aucune catégorie identifiable n’émergeait ou que le récit comprenait au 

moins 2 thématiques différentes. 
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Conclusion de l’Étude 2 

Pour la première fois, cette étude a exploré les dimensions des SDS et des PFDS ainsi que 

leurs intercorrélations au sein d’un échantillon important de sujets âgés vivant à domicile. À un 

âge avancé, les individus sont confrontés à la nécessité de préserver leur identité et de maintenir 

leur sentiment de continuité de Soi en dépit des difficultés associées à un vieillissement normal. 

Il apparaît notamment que l’intégration est probablement la dimension la plus importante de 

l’identité personnelle, aussi bien en ce qui concerne les souvenirs que les projections futures 

définissant le Soi. Si dans leur rapport à un futur proche, les sujets âgés illustrent principalement 

leur identité dans des événements de loisirs ou les relations interpersonnelles, leurs projections 

les plus riches de sens concernent principalement les événements liés à la réussite. L’étude a 

également mis en évidence qu’un niveau élevé de fonctionnement exécutif est un facteur 

important associé à l’identité du sujet âgé, qu’il s’agisse de décrire des souvenirs ou de simuler 

des événements futurs riches en tension. 

L’exploration détaillée de l’identité personnelle des sujets âgés ne serait pas aboutie si elle 

n’était complétée par une analyse différentielle réalisée aux âges précédents de la vie. En effet, 

l’identité personnelle est construite à partir de l’adolescence (McLean et al., 2010) et au jeune 

âge adulte (McAdams, 2001) avant d’être modifiée tout au long de l’âge adulte. Ainsi, l’identité 

du sujet âgé est issue des identités du jeune adulte et de l’adulte d’âge moyen qu’il a été. Dans 

ce cadre développemental, une analyse de l’évolution au cours de la vie adulte permettrait de 

comprendre comment les différentes dimensions de l’identité sont modifiées pour constituer 

l’identité du sujet âgé. 
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Étude 3. Évolution de l’identité personnelle au cours de la vie adulte  
 

Explorer l’identité personnelle dans une perspective de la vie entière et effectuer des 

comparaisons entre les différents âges de l’adulte, par le biais d’une méthode transversale, est 

utile pour tenter d’appréhender la manière dont l’identité est créée, se consolide et est modifiée 

depuis le jeune âge adulte jusqu’à un âge très avancé (Habermas & Bluck, 2000 ; Montebarocci 

et al., 2014). C’est un des objectifs que nous nous sommes fixés et que nous avons choisi de 

réaliser à partir de l’analyse des SDS et des PFDS.  

Plus précisément, alors que les études les plus nombreuses ont été consacrées au jeune âge 

adulte et ont examiné leurs SDS (Blagov & Singer, 2004 ; d’Argembeau et al., 2012 ; Lardi et 

al., 2010 ; Singer et al., 2007 ; Thorne et al., 2004 ; Thorne & McLean, 2002) ou leurs PFDS 

(d’Argembeau et al., 2012 ; Raffard et al., 2020) et que quelques plus rares travaux se sont 

intéressés aux souvenirs (Falzarano et al., 2019 ; Singer et al., 2007 ; Cuervo-Lombard et al., 

2020) et aux projections (Raffard et al., 2020) du sujet âgé, à notre connaissance, aucune 

recherche n’a jamais été entreprise avec pour but d’explorer et comparer les SDS et les PFDS 

aux différents âges de la vie adulte. À cet égard, toutes les études antérieures portant sur ces 

deux indicateurs de l’identité, sauf une (Cuervo-Lombard et al., 2020), ont négligé l’adulte au 

mitan de sa vie. Pourtant, cette période, située après le pic de réminiscence (Munawar et al., 

2018), peut être considérée comme essentielle dans la construction de l’histoire de vie. En effet, 

d’une part, la plupart des adultes d’âge moyen ont fondé une famille et réussi leur carrière 

professionnelle, de telle sorte qu’ils ont accédé à une plus grande autonomie (Wang & 

Conway, 2004) et, d’autre part, le mitan de la vie est caractérisé par des modifications majeures 

sur les plans psychologique et physique (Lachman, 2004). 
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Dans cette étude transversale, outre une comparaison entre plusieurs groupes d’adultes 

d’âges différents, nous souhaitions mettre à jour des liens entre les caractéristiques de l’identité 

et les variables sociodémographiques et, en premier lieu, avec l’âge des individus. Ainsi notre 

objectif consistait aussi à établir des intercorrélations significatives entre les dimensions des 

SDS et des PFDS aux périodes successives de la vie. 

Un autre objectif de cette Étude 3 consistait à explorer les relations entre l’identité et 

certaines caractéristiques psychologiques des individus : la temporalité et la MA. Nous 

souhaitions poser la question du lien que l’identité personnelle entretient avec la perspective 

temporelle ou temporalité, c’est-à-dire avec « la totalité des points de vue d’un individu à un 

moment donné sur son futur psychologique et sur son passé psychologique » (Lewin, 1951). 

Plus précisément, il s’avère pertinent d’explorer l’identité à la lumière de la perspective 

temporelle (Rappaport et al., 1985) dans la mesure où l’orientation vers le passé serait associée 

à la survenue de crises et d’événements importants et celle vers le futur à un engagement dans 

des activités et expériences concrètes (Fieulaine, 2006). D’une façon comparable, la MA 

entretient également une relation privilégiée avec l’identité personnelle puisqu’elles se 

déterminent l’une et l’autre tout en se précédant (Conway & Pleydell-Pearce, 2000 ; Eustache, 

2010). L’approche fonctionnelle de la MA, qui correspond au courant cognitiviste étudiant les 

raisons pour lesquelles les individus ont recours à leur MA, apparaît dès lors potentiellement 

adaptée à expliquer, pour partie, comment l’identité personnelle se constitue à partir du moment 

où elle émerge jusqu’à celui où elle tend à se maintenir dans un souci de cohérence (McLean, 

2008). Afin d’explorer l’influence que la temporalité et les fonctions de la MA sont susceptibles 

d’exercer sur l’identité personnelle aux différents âges de la vie, nous avons étudié les liens 

unissant les SDS et les PFDS avec la temporalité, puis avec les fonctions de la MA et, enfin, 

avec ces deux types de concepts conjointement. 
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Partie 1. Évolution des SDS au cours de la vie adulte 

La première partie de l’Étude 3 était consacrée à la comparaison des SDS entre quatre 

groupes d’adultes d’âge différents (jeunes adultes, adultes au mitan de leur vie, jeunes âgés et 

âgés). Considérant les principales dimensions de ces souvenirs, nous avions également pour but 

de tenter de les prédire à partir des données sociodémographiques des participants (âge, sexe, 

niveau d’études). En outre, dans le cadre de la recherche d’intercorrélations entre les 

caractéristiques des SDS, nous souhaitions examiner plus précisément les relations susceptibles 

d’unir la rédemption et l’intégration en raison de la prépondérance, dans la construction 

identitaire, des processus cognitifs auxquels ces dimensions sont associées. 

Le protocole de cette étude a été validé par le comité d’éthique sur les recherches de 

l’Université fédérale Toulouse Midi-Pyrénées (numéro IRB : IRB00011835-2020-02-04-192). 

Les résultats ont, pour partie, fait l’objet de la publication d’un article dans la revue 

internationale Developmental Psychology sous le titre « A cross-sectional study using self-

defining memories to explore personal identity throughout adulthood » (Fritsch et al., 2023c).  

 

 

 

 

 

 

1.1. Méthodologie 

1.1.1. Participants 

Notre échantillon initial était constitué de 816 participants âgés de 18 à 100 ans. Les adultes 

jeunes âgés et âgés ont été soumis à une évaluation cognitive globale (MMSE : Folstein et al., 

 

Ma contribution personnelle à l’Étude 3 (Partie 1) :  

administration partielle du protocole et collecte des données 

cotation des dimensions sur l’ensemble des 1956 SDS 

analyse statistique des données 

rédaction d’un article et réalisation des révisions  

soumission à une revue internationale jusqu’à publication  

saisie et tri des données 
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1975) dans le but de dépister d’éventuels troubles cognitifs. À l’issue de ce test, 44 participants 

ont été exclus du fait de leur score pathologique (Hudon et al., 2009). En outre, nous avons 

exclu tous les participants présentant un score pathologique à l’échelle HAD de Zigmond et 

Snaith (1983), c’est-à-dire supérieur à 10 (sur un total de 21) pour l’anxiété ou pour la 

dépression. De ce fait, notre échantillon final comprenait 652 adultes de langue maternelle 

française, qui étaient âgés de 18 à 97 ans et répartis en 4 groupes d’âge croissant : jeunes adultes 

(G1), adultes d’âge moyen (G2), adultes âgés « jeunes » (G3) et adultes âgés (G4). Les groupes 

G3 et G4 correspondent à l’échantillon de l’Étude 2 (Partie 1). Les caractéristiques socio-

démographiques de nos 4 groupes sont présentées dans le Tableau 33. Les groupes étaient de 

taille égale (χ2(3) = 7,23, p = 0,065), appariés pour le sexe (χ2(3) = 5,15, p = 0,16) mais pas 

pour leur niveau d’éducation (F (3,648) = 32,11, p < 0,001) : le groupe le plus jeune (G1) avait 

un niveau d’études supérieur aux trois autres, le groupe le plus âgé (G4) le niveau le plus faible, 

les groupes G2 et G3 un niveau intermédiaire. 

Tableau 33. Caractéristiques des 4 groupes d’adultes de l’étude sur les SDS au cours de la vie adulte. 

 Groupes d’âge  

 18-30 31-59 60-69 70-97 p 

Nombre de participants 163 135 178 176 0,07 

Âge (M ± ET) 23,7 (3,3) 44,0 (8,9) 64,5 (2,8) 79,6 (7,0) < 0,001 

% Femmes 55,8 58,5 62,9 67,1 0,16 

Années d’éducation (M ± ET) 13,8 (2,0) 12,7 (2,5) 12,6 (2,9) 10,9 (3,4) < 0,001 

MMSE (M ± ET) - - 28,9 (1,2) 27,6 (1,9) < 0,001 

 
Un sous-échantillon de la population (n = 463) a été extrait pour l’étude des processus et 

types d’intégration. Un autre a été utilisé pour la détermination de l’importance personnelle des 

SDS (n = 219). Par ailleurs, la longueur des SDS a été établie à partir du comptage de mots 

effectué auprès de 289 sujets, soit pour un total de 867 SDS. 

Deux autres sous-échantillons de la population ont été constitués afin d’étudier l’influence 

de la perspective temporelle et des fonctions de la MA sur les SDS. Concernant la temporalité, 



Étude 3 : L’identité personnelle au cours de la vie adulte  
 

189 
 

nous disposions d’un échantillon final de 182 adultes français âgés de 20 à 86 ans, qui étaient 

répartis en 3 groupes d’âges différents : 68 jeunes adultes (M = 24,2 ± 2,8 ans), 20 adultes d’âge 

moyen (M = 40,5 ± 9,5 ans) et 94 adultes âgés (M = 67,5 ± 5,5 ans). Les trois groupes étaient 

de taille inégale (χ2(2) = 46,46, p < 0,001), mais ils étaient appariés pour le sexe (χ2(2) = 1,32, 

p = 0,52) et le niveau d’études (F (2,179) = 1,02, p = 0,36). Pour l’étude des fonctions de la 

MA, notre échantillon était constitué de 249 adultes français âgés de 18 à 86 ans et répartis de 

la manière suivante : 112 jeunes adultes (M = 22,8 ± 3,1 ans), 22 adultes d’âge moyen (M = 41,9 

± 10,1 ans) et 115 adultes âgés (M = 67,3 ± 5,4 ans). Là encore, les groupes étaient de taille 

inégale (χ2(2) = 67,30, p < 0,001), mais ils étaient appariés pour le sexe (χ2(2) = 2,00, p = 0,37) 

et le niveau d’études (F (2,245) = 0,79, p = 0,45). 

1.1.2. Mesures  

L’administration de l’ensemble du protocole comprenait l’échelle HAD, le MMSE (pour les 

participants âgés) et le questionnaire sur les SDS. Les participants étaient invités à décrire 3 

SDS par écrit. Vingt pour cent des SDS ont été cotés par deux évaluateurs. La fidélité inter-

juge était très bonne pour la contamination (κ = 0,76), le contenu thématique (κ = 0,87), la 

rédemption (κ = 0,88) et excellente pour l’intégration (κ = 0,90), la spécificité (κ = 0,96) et la 

tension (κ = 0,97). 

Par ailleurs, pour explorer les relations entre, d’une part, la temporalité et les fonctions de la 

MA et, d’autre part, les SDS, nous avons utilisé les échelles courtes de la ZTPI et du TALE, 

validées dans l’Étude 1, auprès de sous-échantillons de notre échantillon final.  

1.1.3. Analyse statistique 

L’analyse des données issues des SDS a été réalisée avec le logiciel SPSS® (version 20.0 

pour Windows). Pour chaque variable qui présentait une distribution normale, nous avons 

réalisé une analyse de covariance (ANCOVA) avec le groupe d’âge comme facteur fixe et le 

niveau d’éducation comme covariable. Les analyses post-hoc ont permis de mettre en évidence 
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les différences significatives entre les groupes. Pour les variables non distribuées normalement, 

les comparaisons intergroupes ont été effectuées globalement avec le test de Kruskal-Wallis et, 

en cas de différences significatives, en comparant les groupes deux à deux avec le test de Mann-

Whitney. Nous avons appliqué la correction de Sidak pour tests multiples indépendants avec 

α = 0,05. L’analyse des différences entre les groupes selon le contenu thématique a été réalisée 

par le biais du test de Mann-Whitney appliqué aux SDS (n = 1956) et non aux sujets. 

Pour le calcul des relations entre les dimensions des SDS, nous avons déterminé les 

coefficients ρ de Spearman et appliqué la correction de Bonferroni pour tests multiples 

interdépendants. L’étude des SDS intégrés et des connexions entre les événements et le self a 

été appréhendée avec le test de Wilcoxon ou le test de Friedman pour échantillons liés. 

Des régressions linéaires multiples des dimensions des SDS (méthode des pas à pas) ont été 

établies à partir des critères sociodémographiques (âge, sexe, niveau d’éducation) et de la 

distance temporelle, du fait de l’impact potentiel du temps sur les processus cognitifs à l’origine 

des SDS. Enfin, dans le but de comprendre plus précisément les interactions impliquant certains 

processus cognitifs, nous avons, dans un premier temps, recherché des effets de médiation entre 

différentes dimensions des SDS corrélées entre elles (spécificité, intégration, tension, 

rédemption, contamination) et, éventuellement, les caractéristiques personnelles des individus 

(âge, niveau d’éducation).  

Pour étudier l’influence de la temporalité et des fonctions de la MA sur les SDS, nous avons 

calculé les corrélations entre ces processus cognitifs et les caractéristiques des SDS par le biais 

des coefficients ρ de Spearman. Dans le but de favoriser l’émergence de liens significatifs entre, 

d’une part, les dimensions des SDS et, d’autre part, celles de la ZTPI-15 et du TALE-15, chaque 

corrélation a été déterminée individuellement ; de la sorte, la correction de Bonferroni n’a pas 

été appliquée. Ensuite, nous avons établi les équations de régression linéaire multiples (méthode 

des pas à pas) pour prédire les SDS à partir des cinq registres du temps et des fonctions de la 
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MA. Enfin, nous avons cherché d’éventuels effets de médiation exercés par ces variables 

cognitives sur les SDS. 

1.2. Résultats 

1.2.1. Comparaison des dimensions des SDS entre les groupes d’âge 

Les Figures 7 à 9 et le Tableau 34 suivants illustrent les principaux résultats et présentent 

l’évolution des dimensions des SDS selon le groupe d’âge. 

 

 

Figure 9. Évolution des contenus thématiques des SDS selon l’âge des sujets. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
(EMV = événements menaçant la vie ; CDAT = consommation de drogue, alcool et tabac ; ENC = événements non 
classifiables.) 

 

Figure 7. Évolution de la spécificité et de 
l’intégration des SDS selon l’âge des sujets.  
 

 

Figure 8. Évolution de la tension, de la rédemption et 
de la contamination selon l’âge des sujets.  
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Tableau 34. Caractéristiques des SDS selon l’âge et comparaisons intergroupes (ANCOVA ou test de 
Kruskal-Wallis). 

 
(Groupes : Jeunes (18-30 ans) ; Âge moyen (31-59 ans) ; Jeunes âgés (61-69 ans) ; Âgés (70-97 ans). EMV = événements 
menaçant la vie ; CDAT = consommation de drogue, alcool et tabac ; ENC = événements non classifiables.) 
en gras : p < 0,008) après correction de Sidak (α = 0,05) 
 
 

1.2.1.1. Spécificité 

La spécificité des SDS diminue avec l’âge, les jeunes adultes produisant davantage de SDS 

spécifiques que les jeunes âgés (p = 0,005) et les âgés (p < 0,001). Plus précisément, en tenant 

compte du contenu, les SDS illustrant les EMV étaient plus spécifiques chez les jeunes adultes 

(83,9 %) que chez les âgés « jeunes » (59,6 % ; p < 0,001) et les âgés (57,0 % ; p < 0,001) ; de 

même, chez les adultes d’âge moyen (72,7 %) par rapport aux âgés (p = 0,02). En outre, les 

SDS avec réussite étaient plus spécifiques chez les adultes d’âge moyen (63,9 %) que chez les 

Dimensions des SDS 

Moyennes 

Statistiques 
Jeunes Age 

moyen 
Jeunes 

âgés Âgés 

Spécificité (%) 63,6 57,8 52,3 47,5 F(3, 646) = 4,97 ; p = 0,002 ; η2 = 0,02 
Intégration (%) 38,9 42,7 29,4 23,5 F(3, 646) = 7,50 ; p < 0,001 ; η2 = 0,03 
Contenu thématique      
EMV (%) 18,9 21,7 20,4 20,3 F(3, 646) = 0,35 ; p = 0,79 ; η2 = 0,00 
Loisirs (%) 18,7 17,0 22,1 17,8 F(3, 646) = 1,25 ; p = 0,29 ; η2 = 0,01 
Relations (%) 32,1 31,6 18,2 22,4 F(3, 646) = 11,25 ; p < 0,001 ; η2 = 0,05 
Réussite (%) 11,5 15,1 15,9 12,9 F(3, 646) = 1,59 ; p = 0,19 ; η2 = 0,01 
Honte (%) 3,1 1,5 2,3 2,7 χ2(3) = 2,37 ; p = 0,50 
CDAT (%) 0,4 0,3 0,4 0,2 χ2 (3) = 0,54 ; p = 0,91 
ENC (%) 15,2 12,8 21,0 25,0 χ2 (3) = 22,19 ; p < 0,001 
Émotions      
SDS positifs (%) 61,7 65,7 73,8 66,8 χ2(3) = 17,80 ; p < 0,001 
SDS négatifs (%) 29,9 27,9 20,2 26,8 χ2(3) = 14,19 ; p = 0,003 
Valeur émotionnelle (/6) 1,72 2,18 2,76 2,11 F(3, 644) = 4,12 ; p = 0,007 ; η2 = 0,02  
Intensité émotionnelle (/6) 4,22 4,67 4,65 4,60 F(3, 644) = 3,28 ; p = 0,021 ; η2 = 0,02 

Tension (%) 36,0 28,6 23,0 19,8 F(3, 646) = 8,66 ; p < 0,001 ; η2 = 0,04 
Rédemption (%) 12,9 11,1 10,3 8,0 χ2(3) = 6,24 ; p = 0,10 
Contamination (%) 11,1 3,7 6,6 6,4 χ2 (3) = 19,09 ; p < 0,001 

Distance temporelle (ans) 7,5 19,7 32,1 44,6 F(3, 646) = 220,45 ; p < 0,001 ; η2 = 0,51 
Âge lors de l’encodage (ans) 16,3 24,4 32,6 35,1 F(3, 646) = 73,45 ; p < 0,001 ; η2 = 0,25 
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âgés « jeunes » (42.9 % ; p = 0,01) et les âgés (44,1 % ; p = 0,03). Les autres différences 

n’étaient pas significatives. 

1.2.1.2. Intégration 

Nous avons trouvé que la fréquence des SDS intégrés diminuait au cours de la vie adulte. 

Plus précisément, l’intégration était plus faible chez les âgés que chez les jeunes adultes 

(p = 0,003) et les adultes d’âge moyen (p < 0,001). De plus, ces derniers rapportaient davantage 

de SDS intégrés que les âgés « jeunes » (p = 0,001). Les adultes d’âge moyen rappelaient le 

plus haut niveau d’intégration, mais de manière non différente des jeunes adultes (p = 0,21). 

Les SDS illustrant la thématique EMV étaient plus intégrés chez les jeunes adultes (39,8 %) et 

les adultes d’âge moyen (51,1 %) que chez les âgés « jeunes » (26,6 % ; p < 0,05 et p < 0,001 

respectivement) et les âgés (22,4 % ; p < 0,01 et p < 0,001 respectivement). En outre, les âgés 

décrivaient significativement moins de SDS intégrés illustrant les loisirs (14,9 %) que les autres 

groupes (respectivement 28,3 %, 27,5 % et 26,3 %, tous les p < 0,05). Enfin, les SDS relatifs 

aux relations étaient plus intégrés chez les jeunes adultes (49,4 %) que chez les âgés « jeunes » 

(34,0 % ; p = 0,02) et les âgés (32,2 % ; p < 0,005), et chez les adultes d’âge moyen (46,9 %) 

que chez les âgés (p = 0,02). Les autres différences n’étaient pas significatives. 

Concernant la fréquence des processus identifiés dans les SDS intégrés, nous n’avons pas 

trouvé de différences intergroupes significative pour l’explication (respectivement, des jeunes 

adultes aux âgés : 18,3 %, 23,4 %, 20,6 % et 26,7 % des SDS correspondaient à ce processus) 

et le changement (respectivement 41,1 %, 35,9 %, 44,9 % et 41,3 %). Toutefois, nous avons 

établi que les jeunes adultes utilisaient significativement plus le processus révélation que les 

adultes âgés (41,1 % vs 21,3 % ; p < 0,01), les deux autres groupes ayant des niveaux 

intermédiaires (26,6 % pour les adultes d’âge moyen ; 29,9 % pour les âgés « jeunes »). Les 

types de connexions entre les événements et le self ne différaient pas entre les groupes (tous les 
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ps > 0,05) et le plus important correspondait aux relations interpersonnelles (22,5 % à 30,3 % 

des SDS intégrés selon le groupe). 

1.2.1.3. Contenu thématique 

Aucune différence significative intergroupe n’a été trouvée pour la plupart des contenus 

thématiques : EMV, loisirs, réussite, honte et CDAT. Toutefois, les fréquences des SDS 

illustrant les relations et les ENC variaient selon l’âge des adultes. Ainsi, la thématique relations 

était plus fréquente dans les deux groupes les plus jeunes (jeunes adultes et adultes d’âge 

moyen) avant de décroître. Plus précisément, les jeunes adultes rapportaient davantage de 

séquences de relations que les âgés « jeunes » et les âgés (ps < 0,001) ; de même pour les 

adultes d’âge moyen (p < 0,001 et p = 0,001). Il n’y avait pas différence significative entre, 

d’une part, les deux groupes les plus jeunes (p = 0,71) et, d’autre part, les deux groupes les plus 

âgés (p = 0,30). Le résultat opposé est trouvé pour les ENC, la fréquence de ce contenu 

augmentant au cours de la vie adulte. Ainsi, les jeunes adultes décrivaient moins de SDS de la 

catégorie ENC que les âgés « jeunes » (p = 0,03) et les âgés (p < 0,005) ; de même pour les 

adultes d’âge moyen (p = 0,001 et p < 0,001).  

1.2.1.4. Émotion 

Après rappel et description des SDS, les âgés « jeunes » rapportaient davantage d’émotions 

positives et moins d’émotions négatives que les autres groupes : adultes jeunes (p < 0,001), 

d’âge moyen (p < 0,01) et âgés (p = 0,01). La valeur émotionnelle de leurs SDS était également 

supérieure à celle des jeunes adultes (p < 0,001). Aucune des autres différences intergroupes 

n’était significative (p > 0,05) et, en particulier, concernant l’intensité émotionnelle. Si l’on 

rapproche la réponse émotionnelle et la catégorie EMV, nous avons trouvé que la fréquence des 

SDS positifs était supérieure chez les âgés « jeunes » (30,6 %) que chez les jeunes adultes 

(15,2 % ; p = 0,01), les adultes d’âge moyen (14,8 % ; p = 0,01) et âgés (17,8 % ; p = 0,03). 
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1.2.1.5. Tension 

La fréquence de tension dans les SDS diminuait au fur et à mesure de l’avancement en âge. 

En effet, la tension était plus présente dans les souvenirs des jeunes adultes que dans ceux des 

âgés « jeunes » et des âgés (ps < 0,001). Toutefois, il n’y avait pas de différence significative 

entre les niveaux de tension chez les adultes d’âge moyen, les âgés « jeunes » et les âgés. Au 

niveau thématique, les SDS contenant des EMV étaient plus riches en tension chez les jeunes 

et les adultes d’âge moyen (71,0 % et 71,6 %) que chez les âgés « jeunes » (47,7 % ; ps = 0,001) 

et les plus âgés (48,6 % ; ps = 0,001 pour les deux). De plus, les jeunes adultes ont rapporté 

plus de tension dans leurs SDS illustrant des relations (37,2 %) que les âgés « jeunes » (21,7 % ; 

p = 0,01) et les âgés (17,0 % ; p < 0,001). Enfin, les souvenirs de réussite comprenaient plus de 

tension chez les âgés « jeunes » (25,9 %) que chez les âgés (11,8 % ; p = 0,03). Les autres 

différences n’étaient pas significatives. 

1.2.1.6. Rédemption et contamination 

Le pourcentage de rédemption ne variait pas avec le groupe d’âge (tous les p > 0,008). 

Toutefois, la rédemption dans les SDS illustrant des relations était plus fréquente chez les jeunes 

adultes (16,0 %) que chez les âgés « jeunes » (6,2 % ; p = 0,02) et les âgés (6,8 % ; p = 0,02).  

La contamination variait avec l’âge des adultes. En effet, les jeunes rapportaient plus de 

séquences de contamination dans leurs SDS que les adultes d’âge moyen (p < 0,001), les âgés 

« jeunes » et les âgés (ps < 0,01). Plus précisément, pour la thématique EMV, le groupe le plus 

jeune présentait un niveau de contamination supérieure (26,9 %) à celui des adultes d’âge 

moyen (11,4 % ; p < 0,01), des âgés « jeunes » (14,7 % ; p = 0,03) et des âgés (15,0 % ; 

p = 0,04). Les jeunes adultes rapportaient aussi plus de contamination que les adultes d’âge 

moyen pour le contenu relations (10, 9 % vs 1,6 % ; p < 0,005). Les autres différences n’étaient 

pas significatives. 
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1.2.1.7. Importance temporelle, distance temporelle et longueur des SDS 

L’importance variait de manière significative selon le groupe d’âge (p < 0,001). Plus 

précisément, les jeunes adultes ont rapporté, pour leurs SDS, un niveau d’importance 

personnelle (5,53 ± 0,89) inférieur à celui des adultes d’âge moyen (6,18 ± 0,94 ; p < 0,001), 

des âgés « jeunes » (6,00 ± 0,89 ; p < 0,005) et des âgés (6,07 ± 0,91 ; p < 0,005). Par contre, 

les trois groupes plus âgés ne différaient pas entre eux (ps > 0,05). 

La distance temporelle et l’âge au moment de l’encodage augmentaient de manière 

significative avec le groupe d’âge des sujets. Toutes les différences entre les groupes deux à 

deux étaient significatives (p < 0,001) sauf l’âge d’encodage qui ne différait pas entre les deux 

groupes de sujets âgés (p = 0,39). 

Concernant la longueur des SDS, on observait une diminution significative du nombre de 

mots des récits avec le groupe d’âge (p < 0,001). Ainsi le nombre de mots dans les SDS des 

jeunes adultes (120,6 ±75,2) était supérieur à celui des adultes d’âge moyen (91,6 ± 43,6 ; 

p = 0,01), des âgés « jeunes » (74,0 ± 44,1 ; p < 0,001) et des âgés (62,8 ± 37,1 ; p < 0,001). De 

même, les adultes d’âge moyen produisaient des SDS plus longs que les âgés « jeunes » 

(p = 0,02) et les âgés (p = 0,001). Il n’y avait, par contre, aucune différence entre les deux 

groupes de sujets âgés (p = 0,18). 

1.2.2. Équations de régression des SDS à partir des variables sociodémographiques 

Le Tableau 35 récapitule les équations de régression linéaire pour les dimensions des SDS 

qui peuvent être prédites par les variables sociodémographiques et la distance temporelle. Ces 

résultats confirment l’influence négative de l’âge sur la spécificité, l’intégration, le contenu 

relations, la tension et la longueur des SDS. Le niveau d’éducation a un effet positif sur 

l’intégration et un effet négatif sur l’intensité émotionnelle tandis que le fait d’être une femme 

(variable sexe) a un impact positif sur la fréquence de la thématique relations, la tension et 
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l’importance personnelle. Pour finir, plus la distance temporelle est élevée, plus l’intégration 

des SDS est élevée mais l’importance personnelle faible. 

Tableau 35. Prédiction des dimensions des SDS à partir des critères sociodémographiques et de la 
distance temporelle. 

 

(VI = variable indépendante ; Âge exprimé en années ; NE = niveau d’éducation, exprimé en années ; DT = distance temporelle 
exprimée en années ; Sexe = 0 si homme, 1 si femme) 

 

1.2.3. Relations entre les dimensions des SDS 

1.2.3.1. Corrélations par groupe d’âge 

Les corrélations entre les principales dimensions des SDS ont été effectuées pour chaque 

groupe d’âge et figurent dans le Tableau 36. Un faible nombre d’entre elles apparaît significatif. 

Chez les jeunes adultes, des corrélations positives ont été trouvées entre la spécificité et la 

tension (p = 0,002), la tension et la contamination (p < 0,001), et l’intégration et la rédemption 

(p = 0,002) comme nous en avions fait l’hypothèse (H11). 

Variable prédite Équation de régression, VI β t p 

Spécificité Spécificité (%) = 69,2 – 0,263 Âge Âge - 0,17 - 4,41 < 0,001 

Intégration Intégration (%) = 31,8 – 0,247 Âge + 1,2 NE  Âge - 0,16 - 3,84 < 0,001 

  NE 0,10 2,44 0,02 

 Intégration (%) = 34,5 – 0,425 Âge + 1,2 NE 
+ 0,266 DT Âge -0,27 - 4,34 < 0,001 

  NE 0,10 2,42 0,02 

  DT 0,15 2,40 0,02 

Relations  Relations (%) = 34,8 – 0,231 Âge + 5,4 Sexe Âge - 0,18 - 4,74 < 0,001 

  Sexe 0,09 2,42 0,02 

Intensité 
émotionnelle Intensité émotionnelle = 5,22 – 0,055 NE NE - 0,14 - 3,27 0,001 

Tension Tension (%) = 38,7 – 0,288 Âge + 5,6 Sexe Âge - 0,23 - 6,01 < 0,001 

  Sexe  0,10 2,58 0,010 

Importance 
personnelle 

Importance = 5,15 + 0,019 Âge + 0,33 Sexe  
– 0,016 DT Âge 0,41 4,05 < 0,001 

  Sexe 0,17 2,67 0,01 

  DT - 0,26 - 2,64 0,01 

Nombre de mots Nombre de mots = 145,1 – 1,11 Âge Âge - 0,39 - 7,22 < 0,001 
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Tableau 36. Corrélations (Spearman) entre les dimensions des SDS pour les 4 groupes d’âge. 
 
 

 Spécificité Intégration Tension Contamination Rédemption 

 J M JA A J M JA A J M JA A J M JA A J M JA A 

Intégration -0,18 -0,13 0,05 0,07     

Tension 0,24* 0,16 0,15 0,21 0,07 0,17 0,11 0,09    

Contamination 0,12 -0,06 0,15 0,05 -0,01 -0,07 0,21 -0,03 0,27* 0,09 0,27* 0,22*   

Rédemption -0,06 0,04 -0,06 0,05 0,24* 0,37* 0,03 0,14 0,09 0,32* 0,24* 0,10 -0,12 -0,10 0,00 -0,12  

Valeur 
émotionnelle -0,02 0,13 -0,02 0,03 0,02 -0,08 -0,06 -0,21 -0,47* -0,49* -0,47* -0,30* -0,40* -0,14 -0,31* -0,30* 0,22 0,00 -0,07 0,12 

 
 
(J = jeunes adultes (18-30 ans) ; M = adultes d’âge moyen (31-59 ans) ; JA = jeunes âgés (60-69 ans) ; A = âgés (70-97 ans))  
en gras : p < 0,003) après correction de Bonferroni (α = 0,05). 
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À l’opposé, la valeur émotionnelle était liée négativement à la tension et à la contamination 

(ps < 0,001) chez les jeunes adultes. De plus, contrairement à notre attente (H11), la spécificité 

n’était pas corrélée avec la rédemption. 

Pour les adultes d’âge moyen, l’intégration était corrélée positivement avec la rédemption 

(p < 0,001). En outre, la tension était liée positivement à la rédemption (p < 0,001) et 

négativement à la valeur émotionnelle (p < 0,001). 

Chez les adultes âgés « jeunes » et les adultes âgés, la tension était corrélée positivement 

avec la contamination (p < 0,001), mais, tout comme cette dernière, négativement liée à la 

valeur émotionnelle (ps < 0,001). En outre, dans le groupe des âgés « jeunes », la tension et la 

rédemption étaient corrélées positivement (p < 0,001). 

Si l’on considère l’ensemble de la vie adulte, il apparaît en outre que la spécificité est 

positivement corrélée avec la contamination (ρ = 0,09, p = 0,02) et l’intégration avec la tension 

(ρ = 0,14, p < 0,001).  

1.2.3.2. Analyses de médiation 

Des analyses de médiation ont été réalisées sur l’ensemble de la population et ont permis de 

mettre en évidence que la tension des SDS constituait une variable médiatrice partielle 

(p < 0,001 en appliquant le test de Sobel) de l’influence de l’âge sur la spécificité des SDS 

(Figure 10). En outre, l’influence de la contamination sur la spécificité des SDS est expliquée 

par une médiation totale de la même variable tension, car l’effet de la contamination disparaît 

après médiation par la tension (Sobel : p < 0,001). 

L’intégration étant une autre dimension essentielle, nous avons également effectué une 

analyse de médiation entre cette caractéristique des SDS et deux variables auxquelles elle est 

liée : la tension et la rédemption (Figure 11). La rédemption est positivement corrélée avec 

l’intégration (r = 0,23, p < 0,001). C’est aussi un prédicteur significatif de la tension (a = 0,282, 
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sa = 0,056, β = 0,194, p < 0,001), laquelle est associée à une augmentation de l’intégration des 

SDS (b = 0,135, sb = 0,049, β = 0,107, p = 0,006).   

 
Figure 10. Analyse de médiation entre l’âge des adultes, la tension et la spécificité des SDS. 
 
 

Tension des SDS 

        a = - 0,273***              b = 0,248*** 

 

Âge des adultes 
       c = - 0,256*** 

       c’= - 0,189** 
Spécificité des SDS 

  

 **p < 0,01, ***p < 0,001 

Spécificité SDS (%) = 58,5 + 0,248 Tension (%) - 0,189 Âge (ans) 
Âge : β = - 0,12, t = - 3,15, p = 0,002  
Tension : β = 0,20, t = 5,18, p < 0,001 

 

Une régression linéaire de l’intégration montre que la tension agit comme un médiateur 

partiel de la rédemption car, en sa présence, l’influence de la rédemption sur l’intégration (de 

c = 0,421 à c’ = 0,383) diminue de manière significative (Sobel : p = 0,016). 

 
Figure 11. Analyse de médiation entre la rédemption, la tension et l’intégration des SDS. 
 

Tension des SDS 

        a = 0,282***               b = 0,135** 

 

Rédemption des SDS 
       c = 0,421*** 

       c’= 0,383*** Intégration des SDS 

  ***p < 0,001 

Intégration SDS (%) = 25,3 + 0,383 Rédemption (%) + 0,135 Tension (%) 
Rédemption : β = 0,21, t = 5,41, p < 0,001  
Tension : β = 0,11, t = 2,78, p = 0,006 

1.2.4. Influence de la temporalité et des fonctions de la MA sur les SDS 

1.2.4.1. Influence de la temporalité sur les SDS  

Au niveau de l’échantillon global, l’orientation vers le passé positif est corrélée positivement 

avec les émotions positives des SDS (ρ = 0,27, p < 0,001), leur valeur émotionnelle (ρ = 0,23, 



Étude 3 : L’identité personnelle au cours de la vie adulte 
 

201 
 

p = 0,002) et l’importance personnelle des SDS (ρ = 0,26, p < 0,001). L’orientation vers le passé 

négatif est liée positivement à la contamination des SDS (ρ = 0,15, p = 0,04), aux émotions 

négatives (ρ = - 0,19, p = 0,01), négativement aux émotions positives (ρ = - 0,17, p = 0,03) et à 

la valeur émotionnelle (ρ = - 0,19, p = 0,01). L’orientation vers le présent hédoniste est corrélée 

négativement avec la distance temporelle des SDS (ρ = - 0,17, p = 0,03). L’orientation vers le 

futur est liée positivement à l’importance personnelle des SDS (ρ = 0,16, p = 0,04). Il n’existe 

pas de lien significatif entre l’orientation vers le présent fataliste et les caractéristiques des SDS 

sur l’ensemble de l’échantillon. Nous avons également établi les corrélations significatives 

entre la temporalité et les SDS pour les jeunes adultes et les adultes âgés, groupes les plus 

importants de notre sous-échantillon. Les principaux résultats sont répertoriés dans les Figures 

12 et 13. 

Figure 12. Corrélations entre les SDS et les registres temporels chez les jeunes adultes. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

*p < 0,05, **p < 0,01, ***p < 0,001

Emotions positives  
SDS 

ρ = - 0,30* 

ρ = - 0,34** 

Négatif

Hédoniste

Intégration SDS 

Tension SDS 
ρ = + 0,30* 

Emotions négatives  
SDS 

ρ = + 0,41** 
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Figure 13. Corrélations entre les SDS et les registres temporels chez les adultes âgés. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

*p < 0,05, **p < 0,01, ***p < 0,001 

 

Les registres temporels permettent de prédire certaines dimensions des souvenirs au niveau 

de l’échantillon global (n = 182). Le Tableau 37 rassemble les équations de régression multiples 

de ces caractéristiques à partir des dimensions de la temporalité et des données socio-

démographiques (âge, niveau d’éducation et sexe). La plupart des registres de la temporalité, et 

en particulier les orientations vers les deux dimensions du passé, sont des prédicteurs des SDS, 

surtout les dimensions qui sont associées aux émotions : tension, contamination, émotions 

négatives et positives, valeur et intensité émotionnelles, et importance personnelle. 

Négatif
ρ = - 0,30* 

 ρ = = + 0,27** 

Emotions positives  
SDS 

ρ = - 0,30* 

Intensité émotionnelle 
SDS 

ρ = + 0,38*** 

Positif

Hédoniste

Spécificité SDS 

Tension SDS 

Emotions négatives  
SDS 

 ρ = - 0,33** 

Importance personnelle 
SDS 

ρ = - 0,30* 

ρ = = + 0,24* 
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Il est intéressant de noter qu’aucune thématique des SDS n’est prédite par les dimensions de 

la temporalité, à l’exception du contenu ENC. 

Tableau 37. Prédiction des SDS à partir de la temporalité et des critères sociodémographiques. 

(VI = variable indépendante ; Âge exprimé en années ; NE = niveau d’éducation, exprimé en années ; DT = distance temporelle 
exprimée en années ; Sexe = 0 si homme, 1 si femme, PP = passé positif ; PN = passé négatif ; PH = présent hédoniste ; 
PF = présent fataliste) 

 

1.2.4.2. Influence des fonctions de la MA sur les SDS 

 Considérant le sous-échantillon global comprenant jeunes adultes, adultes d’âge moyen et 

âgés (n = 249), la fonction de la MA liée à l’identité n’apparaît pas liée aux dimensions des 

SDS à l’exception de la fréquence de la thématique EMV à laquelle elle est négativement 

corrélée (ρ = - 0,14, p = 0,03). La fonction sociale est positivement corrélée avec l’intégration 

(ρ = 0,17, p = 0,007) et la tension des SDS (ρ = 0,14, p = 0,03), négativement avec leur valeur 

Équations de régression VI β t p 

Intégration SDS (%) = 67,9 – 0,304 Âge – 6,00 PH Âge - 0,18 - 2,41 0,02 
 PH - 0,15 - 2,01 0,05 
Intégration au self (%) = 65,7 – 0,358 Âge – 6,0 PH Âge - 0,23 - 3,12 0,002 
 PH - 0,17 - 2,24 0,03 
ENC (%) = 52,1 – 6,50 PP – 8,8 Sexe PP - 0,19 - 2,65 0,009 
 Sexe - 0,17 - 2,32 0,02 
Émotions négatives SDS = 2,49 – 0,35 PP + 0,26 PN PP - 0,19 - 2,60 0,01 
 PN 0,17 2,39 0,02 

Émotions positives SDS = 2,44 + 0,48 PP + 0,012 Âge 
– 0,22 PN 

PP 0,28 4,07 < 0,001 
Âge 0,20 2,83 0,005 
PN - 0,16 - 2,32 0,02 

Valeur émotionnelle SDS = 0,85 PP – 0,63 PN + 0,46 
PF – 0,13 

PP 0,26 3,72 < 0,001 
PN - 0,24 - 3,31 0,001 
PF 0,16 2,15 0,03 

Intensité émotionnelle SDS = 2,42 + 0,35 PP + 0,009 
Âge 

PP 0,21 2,83 0,005 
Âge 0,15 2,02 0,05 

Tension SDS (%) = 52,5 – 0,327 Âge – 6,50 PH + 5,30 
PN 

Âge - 0,24 - 3,21 0,002 
PH - 0,20 - 2,69 0,008 
PN 0,17 2,30 0,02 

Contamination SDS (%) = 3,30 PN – 2,3  PN 0,20 2,72 0,007 

Importance personnelle SDS = 3,85 + 0,35 PP + 0,010 
Âge + 0,32 Sexe 

PP 0,29 4,12 < 0,001 
Âge 0,22 3,16 0,002 
Sexe 0,17 2,48 0,01 
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émotionnelle (ρ = - 0,15, p = 0,02). La fonction directive du TALE est positivement corrélée 

avec la spécificité (ρ = 0,15, p = 0,02), l’intégration (ρ = 0,18, p = 0,006), la tension (ρ = 0,14, 

p = 0,03) et la thématique relations des SDS (ρ = 0,13, p = 0,04) ; elle est négativement liée à 

la valeur émotionnelle (ρ = - 0,14, p = 0,03). Chez les jeunes adultes, la seule corrélation 

significative est celle de la fonction liée au self, qui est liée à la tension des SDS (ρ = 0,20, 

p = 0,04). Enfin, chez les adultes âgés, la fonction directive de la MA est positivement liée à la 

rédemption des SDS (ρ = 0,29, p = 0,002). 

Au niveau des 249 sujets adultes, certaines dimensions du TALE permettent de prédire des 

caractéristiques des SDS, en association éventuelle avec les données sociodémographiques des 

participants (âge, sexe, niveau d’études). Les équations obtenues sont récapitulées dans le 

Tableau 38. Il apparaît que l’intégration des SDS et, plus précisément celle liée au self, est 

prédite par la fonction directive de la MA. La fonction sociale est associée aux émotions 

négatives des SDS. Enfin, la fonction liée au self est un prédicteur de la fréquence de la 

thématique EMV. 

Tableau 38. Prédiction des SDS à partir des dimensions du TALE et des critères sociodémographiques. 

(VI = variable indépendante ; Âge exprimé en années ; T-Direct = fonction directive du TALE ;  
T-Social = fonction sociale du TALE ; T-Self = fonction du TALE liée au self) 

 

En complément des résultats précédents, nous avons tenté de préciser les liens unissant 

l’intégration des SDS, la fonction directive du TALE et l’âge des participants par le biais d’une 

analyse de médiation. Comme le montre la Figure 14, il existe un effet de médiation partielle 

Équations de régression VI β t p 

Intégration SDS (%) = 22,7 – 0,240 Âge + 7,0 T-Direct  
Âge - 0,15 - 2,23 0,03 

T-Direct 0,14 2,13 0,03 

Intégration au self SDS (%) = 19,3 – 0,280 Âge  
+ 7,4 T-Direct 

Âge - 0,19 - 2,82 0,005 

T-Direct 0,16 2,43 0,02 

EMV SDS (%) = 28,6 – 4,20 T-Self T-Self - 0,14 - 2,19 0,03 

Émotions négatives SDS = 0,91 + 0,29 T-Social T-Social 0,16 2,41 0,02 
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de la fonction directive du TALE entre l’âge des adultes et l’intégration des SDS (p = 0,005 en 

appliquant le test de Sobel).  

 
Figure 14. Analyse de médiation entre l’âge, la fonction directive de la MA et l’intégration des SDS. 
 

Fonction directive 

      a = - 1,286***                b = 0,068 ** 

 

    Âge des adultes 
       c = - 0,298* 

       c’= - 0,234** 
Intégration des SDS 

    

*p < 0,05, **p < 0,01, ***p < 0,001  

 
En effet, l’influence de l’âge sur l’intégration diminue de manière significative dès lors que 

l’on fait intervenir la fonction directive en tant que médiateur partiel (de c = - 0,298 à 

c’ = - 0,234). L’effet de médiation partielle de la fonction directive demeure si l’on considère 

l’intégration au self (p = 0,001 au test de Sobel) et, pour les seuls SDS intégrés, le processus de 

révélation (p = 0,048). 

1.2.4.3. Influence conjointe de la temporalité et des fonctions de la MA sur les SDS 

En complément des deux dernières analyses, nous avons, sur le sous-échantillon commun 

pour lesquels nous disposions des données de la ZTPI et du TALE (n = 182), tenté de prédire 

les dimensions des SDS à partir du recours conjoint aux registres de la temporalité et aux 

fonctions de la MA.  

Les principaux résultats correspondant aux nouvelles équations de régression sont 

récapitulés dans le Tableau 39. Nous trouvons de manière intéressante que l’intégration des 

SDS et l’intégration liée au self peuvent être à la fois prédites par la fonction directive et 

l’orientation vers le présent hédoniste. 
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Tableau 39. Prédiction de l’intégration des SDS à partir des dimensions conjointes de la ZTPI et du TALE. 

(VI = variable indépendante ; T-Direct = fonction directive du TALE ; PH = Présent hédoniste) 

1.3. Discussion 

Le but de cette étude transversale était d’étudier le développement de l’identité personnelle 

à travers l’évolution des SDS au cours de la vie adulte. À notre connaissance, c’était la première 

fois que ce type d’investigation était réalisé. Nous avons, successivement, comparé les 

caractéristiques moyennes des SDS pour les différents groupes d’âge, tenté de prédire les 

dimensions des souvenirs à partir des variables âge, sexe et niveau d’études et établi les 

intercorrélations entre ces dimensions pour tous les groupes. Nous avons également exploré 

l’influence de la temporalité et des fonctions de la MA sur les SDS.  

1.3.1. Évolution des dimensions des SDS au cours de la vie adulte 

Spécificité. Nous avons trouvé des fréquences de SDS spécifiques comparables à celles 

rapportées dans la littérature chez les jeunes adultes (Blagov & Singer, 2004 ; Lardi et al., 2010 ; 

Singer et al., 2007 ; d’Argembeau et al., 2012) et les adultes âgés (Singer et al., 2007 ; Cuervo-

Lombard et al., 2020). Chez les adultes d’âge moyen, le niveau de spécificité était supérieur à 

celui mis en évidence par Cuervo-Lombard et al. (2020) avec un échantillon plus petit que le 

nôtre. Comme nous en avions fait l’hypothèse (H3), le pourcentage de SDS spécifiques diminue 

au cours de l’âge adulte. Conformément à la précédente étude ayant comparé les SDS chez les 

adultes jeunes et âgés (Singer et al., 2007), nous avons trouvé que les jeunes adultes rapportaient 

davantage de souvenirs spécifiques que les âgés « jeunes » et les âgés. L’équation de régression 

linéaire confirme l’impact prépondérant de l’âge sur la diminution observée de la spécificité 

Équations de régression VI β t p 

Intégration SDS (%) = 18,3 + 11,5 T-Direct – 5,80 PH T-Direct 0,23 3,20 0,002 

 PH - 0,15 - 2,00 0,05 

Intégration au self SDS (%) = 10,2 + 12,5 T-Direct – 5,60 PH T-Direct 0,28 3,84 < 0,001 

 PH - 0,16 - 2,17 0,03 
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des SDS. En rapprochant l’écart de spécificité que nous avons trouvé entre sujets jeunes et âgés 

du contenu thématique, nous avons constaté qu’il était pour tout ou partie lié aux souvenirs 

contenant des EMV, c’est-à-dire aux SDS associés à de fortes émotions négatives. Notre 

résultat est cohérent avec les études précédentes sur la MA, qui ont établi que les personnes 

âgées se souvenaient de moins de souvenirs épisodiques que les adultes plus jeunes (Holland et 

al., 2012). Il est, en effet, largement reconnu que la sémantisation augmente avec l’âge des 

souvenirs et des participants (Piolino et al. 2006). Selon le SMS (Conway, 2005), les souvenirs 

épisodiques sont reconstruits, lors d’un processus de recontextualisation, à partir de la 

correspondance effectuée entre la période de vie, l’événement général et les détails de 

l’événement spécifique. Cette reconstruction est cognitivement coûteuse. Ainsi la production 

d’un souvenir sémantisé pourrait être due à une perturbation de la reconstruction du souvenir 

en lien avec une inhibition de l’accès au niveau le plus détaillé du souvenir (Conway & Pleydell-

Pearce, 2000). Plus précisément, si l’on considère la sphère exécutive, Holland et al. (2012) ont 

comparé les performances de mémoire rétrograde chez des sujets jeunes (M = 21,6 ans) et âgés 

(M = 69,5 ans) et ont avancé que la diminution de la spécificité serait associée à un défaut des 

capacités de mise à jour, du fait d’une perturbation du processus d’élaboration des indices de 

récupération des souvenirs. 

Intégration. Comme nous nous y attendions (H4), l’intégration varie avec l’âge et tend à 

diminuer au cours du vieillissement normal. Ainsi, nos participants les plus âgés ont rapporté 

moins de SDS intégrés que les adultes jeunes et d’âge moyen, de même que les adultes âgés 

« jeunes » par rapport aux adultes d’âge moyen. Ces résultats sont conformes au fait que la 

recherche de sens dans les récits augmente entre la fin de l’adolescence et le mitan de la vie 

(Bluck & Gluck, 2004 ; Habermas et al., 2013 ; Pasupathi & Mansour, 2006). Ils sont aussi en 

accord avec une autre étude française qui a comparé les SDS chez les adultes d’âge moyen et 

âgés (Cuervo-Lombard et al., 2020). Toutefois, ils diffèrent des résultats de Singer et al. (2007), 
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lesquels ont trouvé que des étudiants américains décrivaient significativement moins de SDS 

intégrés que les Américains âgés (24,6 % vs 76,3 %). Nous supposons que ces conclusions 

contradictoires peuvent être expliquées par deux raisons : d’une part, les participants de l’étude 

américaine étaient moins âgés que les nôtres, n’étaient probablement pas retraités et avaient un 

niveau d’éducation très supérieur ; d’autre part, le facteur culturel pourrait avoir une influence 

sur le raisonnement autobiographique à l’âge adulte. En effet, en plus de l’âge, nous avons 

trouvé que le niveau d’éducation était un facteur prédicteur du niveau d’intégration. De plus, il 

est largement admis que le processus de rédemption est très fréquent dans la culture américaine 

(McAdams, 2006) et que l’intégration, qui apparaît associée à la rédemption, demeure plus 

élevée chez les sujets âgés américains que chez les Français du même âge. Il est vraisemblable 

que les jeunes adultes ou les adultes d’âge moyen explorent leur identité par le biais d’une 

importante compréhension personnelle, de changements liés à l’identité personnelle et d’un 

processus d’adaptation (Staudinger, 2001), tandis que les sujets âgés recherchent la stabilité et 

la cohérence de leur self (McLean, 2008), parce qu’ils vivent davantage dans le présent au lieu 

de se projeter dans l’avenir (McLean & Pratt, 2006). Cette analyse est en partie vérifiée car, 

même si nous n’avons pas trouvé de différence dans l’utilisation des processus d’explication 

ou de changement du self avec l’âge, nos jeunes adultes ont utilisé deux fois plus souvent le 

processus de révélation dans leurs SDS intégrés au self que les adultes âgés. Par rapport aux 

jeunes adultes, certains auteurs soutiennent que les adultes âgés seraient moins susceptibles 

d’intégrer leur passé et leur avenir dans une histoire de vie pour créer un sentiment de continuité 

personnelle dans le temps (Habermas & Köber, 2015) du fait d’une altération des fonctions 

exécutives. En effet, la réduction des fonctions exécutives chez les personnes âgées est bien 

connue (MacPherson et al., 2002) et des études antérieures ont montré que les déficits exécutifs 

pouvaient partiellement expliquer l’altération des capacités de création de sens (Berna et 

al., 2011). De plus, chez les adultes âgés mais pas chez les jeunes, le raisonnement 
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autobiographique apparaît lié à la fluidité verbale sémantique (Raffard et al. 2020), ce qui 

suggère que les capacités d’accès à la mémoire sémantique est une composante saillante de la 

signification intégrative uniquement chez les personnes âgées. Il est intéressant de noter que, 

conformément à l’étude longitudinale récente de McLean et al. (2021) montrant que l’évolution 

du raisonnement autobiographique d’étudiants dépendait de la thématique de leurs récits 

(études vs relation amoureuse), nous avons constaté que la diminution de l’intégration dans les 

SDS variait en fonction de leur contenu. Les différences significatives concernaient les 

souvenirs illustrant les EMV, les relations et les loisirs. La prépondérance de l’intégration dans 

les EMV et les relations a déjà été établie chez des adultes émergents (Thorne et al., 2004). 

D’une part, les EMV sont à l’origine d’une dissonance cognitive et d’une perturbation qui 

génère des changements durables dans les relations interpersonnelles (Thorne & McLean, 

2002). D’autre part, la recherche de sens dans les récits illustrant des relations serait cruciale 

pour la construction de l’identité et s’effectuerait par la prise de conscience et l’apprentissage 

de leçons (McLean & Thorne, 2003).  

Contenu thématique. Comme nous nous y attendions (H5), nous n’avons pas trouvé que la 

fréquence des contenus EMV, loisirs, réussite, honte et CDAT variait avec l’âge. Ces résultats 

suggèrent que, dans l’ensemble, les mêmes thématiques illustrent l’identité des adultes et que 

les objectifs et les préoccupations des sujets, qui sont reflétés par ces contenus (Blagov & 

Singer, 2004), sont cohérents dans le temps. Ils sont également conformes aux conclusions 

d’une étude longitudinale réalisée sur la vie entière et qui a montré que l’identité narrative et, 

dans une moindre mesure, les souvenirs importants, avaient tendance à se stabiliser à partir du 

milieu de la vie (Köber & Habermas, 2017). Cette constance thématique a également été 

observée dans une autre étude longitudinale réalisée auprès de 6 groupes de sujets âgés de 12 à 

65 ans (Camia & Habermas, 2020), à qui on a demandé de rappeler leurs souvenirs les plus 

importants, et qui a montré que les souvenirs anciens étaient plus stables dans leur contenu que 
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les souvenirs récents quel que soit l’âge des sujets. Cela suggère qu’à l’issue d’une phase initiale 

où elle est soumise à une révision potentielle, l’identité narrative est caractérisée par une 

constance de l’identité personnelle. Néanmoins, nous avons mis en évidence que les 

événements représentant des relations diminuaient au cours de la vie adulte. Ce résultat est en 

accord avec les études antérieures de Cuervo-Lombard et al. (2020) sur les SDS et celle de de 

Vries et al. (1995) sur l’histoire de vie. Il suggère que la préoccupation principale des jeunes 

adultes et des adultes d’âge moyen est le besoin de relations avec des amis et celui de construire 

une famille (Cuervo-Lombard et al., 2020 ; Lardi et al. 2010). L’équation de régression linéaire 

prédisant la fréquence des SDS illustrant la thématique relations indique, en outre, que ce 

contenu est plus important chez les femmes que chez les hommes pour caractériser leur identité. 

Ce résultat est en accord avec la théorie émise par Cross et Madson (1997), selon laquelle les 

femmes construiraient davantage leur identité personnelle de manière interdépendante des 

autres, contrairement aux hommes (Asher et al., 2017). Pour finir, les SDS illustrant des ENC 

augmentaient avec le vieillissement, ce qui pourrait être expliqué, soit par le fait que les SDS 

des sujets âgés sont souvent composés d’événements caractérisant plus d’un contenu 

thématique, soit parce qu’ils sont tellement généralisés qu’aucun contenu particulier ne peut y 

être identifié. 

Émotion. Nous avons observé que les âgés « jeunes » rapportaient davantage de SDS positifs 

et moins de SDS négatifs que les autres adultes et, en outre, que la valeur émotionnelle de leurs 

souvenirs était supérieure à celle des jeunes adultes. Ces résultats confirment en partie notre 

hypothèse (H6) en accord avec l’étude de Singer et al. (2007) et peuvent être expliqués par un 

accès croissant des âgés « jeunes » aux souvenirs positifs ou par un moindre accès à leurs 

souvenirs négatifs. Par rapport aux adultes jeunes et d’âge moyen, et conformément à la théorie 

de la sélectivité socio-émotionnelle (Carstensen, 1993 ; Carstensen et al., 1999 ; Carstensen & 

Mikels, 2005), nous pouvons considérer que les âgés « jeunes » se concentrent davantage sur 
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la régulation et la satisfaction de leurs émotions. En effet, ils ont potentiellement conscience 

que leur avenir est limité et ont à cœur de mettre en œuvre leurs objectifs et leurs préoccupations 

les plus essentiels (Falzarano et al., 2019). 

Tension. En accord avec les études antérieures (Lardi et al., 2010 ; Thorne et al., 2004), nous 

avons trouvé qu’environ un tiers des SDS des jeunes adultes faisaient référence à des séquences 

illustrant de la tension, ce qui confirme que l’identité personnelle est parfois associée à des 

conflits durables. Nous avons également établi que la tension dans les SDS diminuait avec l’âge, 

en accord avec notre hypothèse (H7). De plus, l’équation de régression que nous avons établie 

indique que les femmes ont tendance à rapporter davantage de tension que les hommes, ce qui 

avait déjà été observé chez les sujets âgés et pourrait être expliqué par un niveau plus élevé 

d’anxiété (Asher et al., 2017). Les séquences de tension étaient plus nombreuses dans les SDS 

des jeunes adultes illustrant les EMV et les relations, ainsi que dans les SDS des adultes d’âge 

moyen figurant des EMV, que dans les mêmes souvenirs des adultes appartenant aux deux 

groupes les plus âgés. Ces résultats indiquent que les EMV et les événements relatant des 

relations sont vécus comme des événements très difficiles par les sujets jeunes. Ils confirment 

surtout que les expériences liées aux relations interpersonnelles et à la vulnérabilité sont 

importantes dans le développement de l’identité personnelle chez les jeunes adultes et, dans une 

mesure moindre, chez les adultes au mitan de leur vie.  

Rédemption et contamination. Comme nous nous y attendions (H7), nous avons trouvé que 

la fréquence de rédemption ne diminuait pas de manière significative avec l’âge. Ce résultat 

était prévisible dans la mesure où sur les quatre études précédentes qui ont exploré cette 

dimension dans les SDS, une seule a trouvé une différence significative entre les adultes d’âge 

moyen et âgés (Cuervo-Lombard et al., 2020). D’autres études ne portant pas sur les SDS sont 

en accord avec nos résultats. Ainsi, en comparant des adultes jeunes et âgés, McLean et 

Lilgendhal (2008) n’ont pas trouvé d’effet de l’âge sur le nombre de récits contenant des 
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séquences de rédemption. En outre, dans une étude longitudinale s’établissant sur 3 ans, Dunlop 

et al. (2016) ont montré que des jeunes étudiants d’université rapportaient une fréquence 

croissante de récits rédempteurs alors que les étudiants plus expérimentés rapportaient un 

niveau de rédemption inchangé après trois ans. Dans notre étude, malgré l’absence d’un effet 

de l’âge sur la rédemption, si l’on considère la thématique relations, les SDS des jeunes adultes 

comprenaient davantage de rédemption que ceux des sujets âgés de plus de 60 ans. Comme 

prévu (H7), nous avons constaté que la contamination dans les SDS diminuait au cours de l’âge 

adulte et, en particulier, que les jeunes adultes évoquaient davantage de séquences de 

contamination que les autres adultes. À l’opposé, les adultes d’âge moyen ont rapporté le plus 

faible niveau de contamination, en particulier par rapport aux jeunes adultes pour les SDS 

illustrant des relations. Toutefois, cette fréquence n’était pas significativement différente par 

rapport aux âgés « jeunes » et aux adultes âgés. Une explication possible est que la quarantaine 

représente la période de maturité où l’identité est globalement construite, où les relations 

interpersonnelles sont installées et représentent une source de satisfaction alors que les 

expériences négatives telles que le décès des proches demeurent rares. Nos résultats sont en 

accord avec l’étude précitée de Dunlop et al. (2016) montrant que les jeunes étudiants 

produisaient des histoires contenant plus de contamination que leurs aînés, ce qui, selon ces 

auteurs, indiquent que les adultes émergents doivent expérimenter différentes identités, et en 

particulier une identité personnelle dite « contaminée » avant de pouvoir s’en éloigner plus tard. 

Alors que les séquences de rédemption et de contamination sont, toutes deux, des stratégies 

narratives au service de la construction de l’identité personnelle (McAdams, 2001), nous 

pouvons avancer que, face à l’adversité, les sujets, et en particulier les jeunes adultes, ont besoin 

de se connecter à une identité positive (McLean & Lilgendhal, 2008) et d’espérer un avenir 

meilleur. 
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Importance personnelle. Contrairement à ce que nous avions prévu (H8), le niveau 

d’importance personnelle varie selon l’âge des adultes et, plus précisément, entre les jeunes 

adultes qui affichent le niveau le plus faible, et les trois groupes plus âgés. L’équation de 

régression que nous avons établie indique même que l’âge est la première variable prédictrice 

de l’importance personnelle, devant le sexe et la distance temporelle. Par rapport aux hommes, 

les femmes ont tendance à considérer leurs SDS comme plus importants et l’importance 

temporelle d’un souvenir lié à l’identité personnelle tend à diminuer au fur et à mesure que 

l’événement associé s’éloigne dans le temps. Ces résultats confirment que l’identité personnelle 

se construit petit à petit au cours de la vie adulte. Ainsi, les jeunes adultes, dont les objectifs 

essentiels n’ont généralement pas encore été satisfaits, en particulier au niveau des relations et 

de la réussite professionnelle, considèrent leurs SDS comme moins importants que leurs aînés, 

car leur identité est grandement inachevée. 

Distance temporelle. Au fur et à mesure de l’avancement en âge, la distance temporelle 

apparaît de plus en plus grande et l’âge lors de l’encodage de plus en plus élevé, ce qui indique 

que les SDS constituant l’identité personnelle continuent d’évoluer et d’être modifiés tout au 

long de la vie adulte. Toutefois, l’absence de différence significative pour l’âge d’encodage 

entre les deux groupes de sujets âgés et son niveau moyen situé entre les âges de 30 et 40 ans, 

semble signifier une stabilisation progressive de l’identité et l’importance prépondérante des 

souvenirs situés au niveau du pic de réminiscence, c’est-à-dire jusqu’à l’âge de 30 ans (Cuervo-

Lombard et al., en cours de publication ; Munawar et al., 2018). 

Longueur des SDS. Contrairement à l’importance personnelle, la longueur des SDS diminue 

régulièrement avec l’âge, ce que nous avions anticipé (H9). Plus précisément, trois phases sont 

identifiées au cours de l’âge adulte : les récits sont longs durant la jeunesse, moyennement longs 

au mitan de la vie et courts après 60 ans. Nous suggérons que le nombre de mots utilisés pour 

décrire les souvenirs traduit l’importance des processus en œuvre dans la construction de 
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l’identité personnelle (surtout l’intégration, la tension et la contamination) et confirme le 

ralentissement progressif de leur utilisation au fur et à mesure que l’identité apparaît constituée 

puis se stabilise. 

1.3.2. Relations entre les dimensions des SDS 

Contrairement à la littérature relative aux jeunes adultes (Blagov & Singer, 2004 ; 

d’Argembeau et al., 2012 ; Lardi et al., 2010 ; Singer et al., 2007) et à notre hypothèse (H10), 

nous n’avons pas trouvé que la spécificité et l’intégration étaient corrélées de manière 

significative. Toutefois, ces deux dimensions ont tendance à être liées négativement chez les 

jeunes adultes et les adultes d’âge moyen. Nous pouvons supposer que les jeunes adultes de 

notre étude présentaient, à la fois, des SDS très spécifiques et un niveau d’intégration élevé 

mais toujours en développement. À un âge supérieur, les sujets semblent ensuite disposer d’un 

nombre plus élevé de SDS comprenant aussi bien des souvenirs d’événements spécifiques 

récents que des événement génériques anciens, les deux pouvant contenir un sens intégratif. 

Conformément aux travaux antérieurs chez les jeunes adultes (Blagov & Singer, 2004 ; Lardi 

et al., 2010), nous avons trouvé une corrélation positive entre la spécificité et la tension, ce qui 

suggère que les événements négatifs, comme les récits relatant des EMV, sont mieux mémorisés 

et rappelés en détail. Plus précisément, nous avons montré que l’influence négative de l’âge sur 

la spécificité s’exerçait partiellement par le biais de la tension qui est une variable médiatrice 

partielle au point qu’elle prédit davantage la spécificité que l’âge lui-même. 

Au niveau de chaque groupe d’âge, nous n’avons pas trouvé de relation significative entre 

l’intégration et la tension (Lardi et al., 2010 ; Thorne et al., 2004) ou le conflit (McLean & 

Thorne, 2003) comme cela a été rapporté dans la littérature. Toutefois, sur l’ensemble de la 

population, la tension est apparue positivement corrélée avec l’intégration. Nous avons 

également trouvé un lien positif entre l’intégration et la rédemption chez les jeunes adultes et 

les adultes d’âge moyen, ce qui est conforme aux observations de Lardi et al. (2010). Une 



Étude 3 : L’identité personnelle au cours de la vie adulte 
 

215 
 

explication possible est que la présence de tension contribue potentiellement à promouvoir le 

changement et l’adaptation par la construction du sens (Thorne et al., 2004). De manière 

intéressante, nos résultats apportent de nouveaux éclaircissements sur la relation entre la 

rédemption, la tension et l’intégration. En effet, si la rédemption et la tension associées à un 

événement passé et décrites dans un SDS favorisent, l’une et l’autre, le raisonnement 

autobiographique, nous avons montré, par le biais d’une analyse de médiation, l’existence d’une 

action de la rédemption sur l’intégration selon deux modalités : soit directement, soit 

indirectement par le biais de la tension. 

Bien que la contamination et la rédemption soient toutes deux liées à la tension, les sujets 

apprennent davantage des expériences négatives stressantes que des expériences positives 

(Baumeister et al., 2001), en particulier lors du passage d’une situation négative à une situation 

positive. C’est la raison pour laquelle la rédemption est liée à la capacité de raisonnement 

autobiographique (McAdams, 2006) chez les jeunes adultes et les adultes au mitan de leur vie. 

1.3.3. Influence de la temporalité et des fonctions de la MA sur les SDS  

Temporalité. L’étude des corrélations entre les dimensions des SDS et les cinq dimensions 

de l’échelle courte de la ZTPI (passé positif, passé négatif, présent hédoniste, présent fataliste 

et futur) et l’établissement d’équations de régression montre, pour l’essentiel, que les variables 

émotionnelles et, par voie de conséquence, l’importance personnelle accordée par les adultes à 

leurs souvenirs, sont associées ou prédites par la temporalité. Ainsi les orientations vers le 

passé, qu’il soit positif ou négatif, semblent conditionner le niveau des émotions positives 

présent dans les SDS et, éventuellement, leur valeur émotionnelle. Ces résultats sont vérifiés 

aussi bien au niveau global que chez les jeunes adultes et les adultes âgés et sont, en outre, 

conformes à ceux déjà mis en évidence par Göncü (2020) sur des SDS auprès de sujets âgés de 

20 à 30 ans. Ils pourraient s’expliquer par le fait que l’orientation vers le passé, ayant un effet 

direct sur la satisfaction dans la vie et l’état émotionnel ressenti dans le présent (Przepiorka et 



Étude 3 : L’identité personnelle au cours de la vie adulte 
 

216 
 

al., 2016), faciliterait la récupération de souvenirs particuliers liés au self, c’est-à-dire revêtant 

une couleur émotionnelle déterminée. L’influence potentielle de la temporalité sur le plan 

émotionnel se traduit, chez les jeunes adultes, par un lien positif entre l’orientation vers le passé 

négatif et la tension des SDS. Ces sujets paraissent, en effet, particulièrement sensibles aux 

événements négatifs qu’ils ont vécus, de telle sorte que ces expériences influencent directement 

leur humeur et leur niveau de tension (Stolarski et al., 2014) ainsi que leur identité en cours de 

construction, car débutée à l’adolescence (McLean et al., 2010). En conclusion, contrairement 

aux dimensions du passé, les registres temporels qui concernent le présent ou le futur semblent 

avoir peu d’influence sur les dimensions émotionnelles des SDS, comme Göncü (2020) l’avait 

déjà établi.  

 En dehors des dimensions affectives, quelques rares dimensions du temps ont un impact sur 

l’intégration, la rédemption et la spécificité des SDS. En particulier, chez les jeunes adultes, 

nous avons trouvé que l’orientation vers le présent hédoniste se traduisait par une diminution 

du niveau d’intégration, et plus précisément de l’intégration au self. Ce résultat suggère 

logiquement que la recherche d’une satisfaction immédiate dans la vie ne favoriserait pas le 

raisonnement autobiographique des plus jeunes, ces sujets étant alors davantage mobilisés par 

la quête du plaisir que par la recherche de sens.  

De manière intéressante, nous avons trouvé que, chez les adultes âgés, plus leur orientation 

vers le passé négatif augmentait, plus le niveau de spécificité de leurs SDS diminuait. Ce 

résultat fournit une explication partielle concernant la diminution de la spécificité au cours de 

la vie adulte et semble également en accord avec la théorie de la sélectivité émotionnelle 

(Carstensen et al., 1999), qui se traduirait effectivement par une inhibition partielle de l’accès 

aux événements passés négatifs (Laulan et al., 2022) plutôt que par un accès préférentiel aux 

informations positives. L’orientation vers le présent hédoniste a également un impact négatif 

sur la spécificité des SDS des adultes âgés, probablement parce leur recherche d’un plaisir 
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immédiat les détourne de leurs souvenirs, même de ceux qui constituent leur self. La recherche 

de sens étant en grande partie réalisée à un âge avancé, l’effet inhibiteur du présent hédoniste 

se traduirait ainsi sur la spécificité plutôt que sur l’intégration comme chez les jeunes adultes. 

Fonctions de la MA. Il existe des liens entre les fonctions de la MA et les dimensions des 

SDS. La fonction de la MA liée au self n’est pas corrélée avec les principales caractéristiques 

des SDS et ne permet pas de les prédire. Notamment, elle ne paraît pas influencer l’intégration 

et, en particulier, l’intégration au self. En effet, en dépit de son appellation, la fonction 

identitaire du TALE, aussi appelée fonction de continuité du self (Bluck & Alea, 2008), 

correspond au sentiment que les sujets ont d’être la même personne au cours du temps. Selon 

Jiang et al. (2020), ce sentiment succèderait à la clarté du concept de Soi, qui a été 

conceptualisée par Campbell (1990) et se rapporte à une notion claire et certaine du Soi (Brunot 

et al., 2015). Un argument en faveur du lien privilégié entre la fonction liée au self et la CCS a 

été fournie par des travaux, qui ont mis en évidence un lien négatif entre ces deux concepts 

(Bluck & Alea, 2008, 2011 ; Lind et al., 2019). Les individus, et le plus souvent les jeunes 

adultes à travers leurs souvenirs les plus récents, ont tendance à utiliser plus fréquemment la 

fonction identitaire de la MA dans le but de pallier une faible clarté du concept de Soi (Lind et 

al., 2019). De manière intéressante, nous avons trouvé que le niveau de tension présent dans les 

SDS était corrélé positivement avec la fonction identitaire du TALE chez les jeunes adultes. 

Nous pouvons en déduire que la recherche de la continuité du self au sein de cette population 

s’accompagne d’un sentiment d’inconfort ou de malaise. Il est à noter également que la fonction 

liée au self est un prédicteur négatif de la fréquence des EMV dans les SDS. Ce résultat n’est 

pas surprenant si l’on rappelle que cette thématique concerne essentiellement les autres et ne 

questionne généralement pas le sentiment de continuité identitaire. Par contre, il suggère que 

les sujets ayant une faible clarté du concept de Soi auraient plutôt tendance à rappeler moins de 

SDS illustrant les EMV que ceux qui disposent d’une forte clarté du concept de Soi et qu’ils 
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évoquent plutôt des souvenirs dans lesquels leur identité personnelle est pleinement engagée. 

La fonction sociale de la MA permet de prédire le niveau des émotions négatives attribué aux 

souvenirs. Elle est, de plus, corrélée positivement avec le niveau de tension des SDS et 

négativement avec leur valeur émotionnelle, comme Lind et al. (2019) l’avaient déjà mis en 

évidence pour d’autres souvenirs. Le lien entre la fonction sociale et les émotions négatives 

pourrait signifier que les interactions avec les autres, et plus précisément les proches, 

favoriseraient la remémoration et le partage des expériences négatives : on ne raconte les 

événements difficiles, ou les épreuves que l’on a connues, qu’à ses amis. De plus, contrairement 

à la fonction identitaire, mais tout comme la fonction directive, la fonction sociale du TALE 

paraît associée à un niveau plus élevé d’intégration des SDS, probablement parce que le partage 

des souvenirs avec autrui pourrait en faciliter la recherche de sens et aider à en tirer une leçon. 

La fonction directive est positivement liée à plusieurs dimensions des SDS : la spécificité, 

l’intégration, la tension et la thématique relations. Se rappeler des événements passés importants 

dans le but de résoudre des difficultés vécues dans le présent favoriserait l’émergence, en 

mémoire, d’autres informations auxquelles ils sont reliés (d’Argembeau, 2003), en particulier 

les éléments de contexte et les émotions associés à ces événements. Le lien entre la fonction 

directive et la thématique des relations dans les SDS confirme, par ailleurs la prépondérance 

des liens interpersonnels pour définir l’identité, ainsi que de nombreux travaux antérieurs ont 

pu le montrer en particulier chez les jeunes adultes (ex : Singer et al., 2007) et les adultes d’âge 

moyen (ex : Cuervo-Lombard et al., 2020). Même si la fonction sociale apparaît aussi liée à 

l’intégration, seule la fonction directive permet de la prédire, et encore plus pour l’intégration 

au self. Ainsi, cette fonction intervient au même titre que l’âge. Plus précisément, elle constitue 

un médiateur partiel de l’influence de l’âge sur l’intégration des SDS et sur l’intégration au self, 

en particulier par le biais du processus de révélation. Ces résultats ne sont pas surprenants dans 

la mesure où il est reconnu, depuis longtemps, que l’utilisation de la fonction directive de la 
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MA permet de guider les pensées présentes, les pensées futures et les comportements (Pillemer, 

1998), en particulier par une remémoration préférentielle des souvenirs négatifs (Lind et al., 

2019). En 2005, Bluck et al. avaient affirmé que la fonction directive permettait, pour partie, le 

raisonnement autobiographique et la construction de sens. Notons enfin que, chez les sujets 

âgés, dont le niveau d’intégration est le plus faible chez les adultes en raison de l’achèvement 

de la construction identitaire, cette fonction pourrait favoriser le processus de rédemption, 

possiblement en dehors de toute intégration des souvenirs. Ainsi, à un âge avancé, l’examen 

des SDS dans le but de trouver une solution aux problèmes du présent pourrait favoriser la prise 

de conscience que des événements importants, initialement négatifs, pourraient finalement être 

perçus de manière plus positive. Chez les adultes âgés, en dehors du lien entre fonction directive 

et rédemption, aucune fonction du TALE n’est corrélée avec une dimension de leurs SDS. Ce 

résultat n’est pas surprenant si l’on rappelle que ces individus ont une identité globalement 

achevée et sont davantage impliqués à garantir sa continuité et sa cohérence qu’à entreprendre 

sa construction (McLean, 2008). De plus, les sujets âgés sont caractérisés par une utilisation 

des fonctions de la MA beaucoup plus faible que les jeunes adultes (Étude 1). 

Temporalité et fonctions de la MA. La prédiction de l’intégration des SDS et de l’intégration 

liée au self des SDS, à la fois par les fonctions de la MA et les registres de la temporalité, est 

particulièrement intéressante dans la mesure où il apparaît que le présent hédoniste de la ZTPI 

et la fonction directive du TALE suffisent à les expliquer. Ainsi, alors même que nous avons 

observé une évolution de l’intégration au cours de la vie adulte, l’effet de l’âge sur le niveau 

d’intégration des SDS disparaît dès lors qu’on prédit cette dimension à l’aide du principal 

facteur la facilitant, à savoir la fonction directive, et du principal facteur l’inhibant, à savoir 

l’orientation vers le présent hédoniste.  
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Partie 2. Évolution des PFDS au cours de la vie adulte 

En complément de l’étude transversale portant sur les SDS, la seconde partie de l’Étude 3 

consistait à comparer, pour la première fois, les PFDS entre trois groupes de participants d’âge 

différents et situés à différentes périodes de la vie adulte (jeunes adultes, adultes au mitan de 

leur vie, adultes âgés). Tout comme pour les souvenirs, nous avons tenté de prédire les 

caractéristiques des projections à partir des données sociodémographiques (âge, sexe, niveau 

d’études). Nous avons déterminé, pour chaque groupe d’âge, les intercorrélations entre les 

principales dimensions des PFDS. Enfin, nous avons exploré l’influence potentielle de la 

temporalité et des fonctions de la MA sur les PFDS.  

Le protocole de cette étude a été validé par le comité d’éthique sur les recherches de 

l’Université fédérale Toulouse Midi-Pyrénées (numéro IRB : IRB00011835-2019-03-19-143). 

Les résultats ont, pour partie, fait l’objet de la publication d’un article dans la revue 

internationale Imagination, Cognition and Personality sous le titre « Self-defining future 

projections throughout adulthood » (Fritsch et al., 2023d). 

 

 

 

 

 

 

2.1. Méthodologie 

2.1.1. Participants 

 Notre échantillon initial comportait 211 sujets âgés de 19 à 82 ans. Après dépistage des 

troubles cognitifs à l’aide du MMSE (Folstein et al., 1975 ; Hudon et al., 2009), neuf 

 

Ma contribution personnelle à l’Étude 3 (Partie 2) :  

administration partielle du protocole et collecte des données 
cotation des dimensions sur l’ensemble des 594 PFDS 

analyse statistique des données 

rédaction d’un article et réalisation des révisions 

soumission à des revues internationales jusqu’à publication 

saisie et tri des données 
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participants âgés ont été exclus et le score moyen des sujets âgés s’établissait à 28,8 ± 1,2. 

Quatre participants ont également été extraits de l’échantillon initial, car ils présentaient des 

scores pathologiques à l’échelle HAD de Zigmond et Snaith (1983) évaluant l’anxiété et la 

dépression. Notre échantillon final était constitué de 198 sujets, qui ont été répartis en 3 groupes 

d’âge différents : jeunes adultes, adultes d’âge moyen et adultes âgés (voir Tableau 40). Les 82 

sujets du groupe âgé étaient déjà inclus dans l’Étude 2 (Partie 2). Les trois groupes étaient de 

taille inégale, mais appariés pour le sexe et le niveau d’études. 

Tableau 40. Caractéristiques des 3 groupes d’adultes de l’étude sur les PFDS au cours de la vie 
adulte. 

 Groupes d’âge 

 19-30 31-59 60-75 p 

Nombre de participants 80 36 82 < 0,001 

Âge (M ± ET) 24,3 (3,0) 42,6 (8,9) 66,2 (4,2) < 0,001 

% Femmes 53,8 58,3 56,1 0,89 

Années d’éducation (M ± ET) 13,8 (2,1) 13,0 (2,9) 13,5 (2,9) 0,34 

MMSE (M ± ET) - - 28,8 (1,2)  

Comme pour l’étude des SDS, un sous-échantillon a été constitué à partir de l’échantillon 

final afin d’étudier l’influence de la perspective temporelle et des fonctions de la MA sur les 

PFDS. Il comprenait 158 adultes français âgés de 20 à 75 ans, répartis en 3 groupes d’âges : 72 

jeunes adultes (M = 24,2 ± 2,8 ans), 19 adultes d’âge moyen (M = 44,5 ± 13,0 ans) et 67 adultes 

âgés (M = 67,0 ± 4,0 ans). Les trois groupes étaient de taille inégale, mais ils étaient appariés 

pour le sexe et le niveau d’études.  

2.1.2. Mesures 

Les participants étaient invités à décrire 3 PFDS par écrit. En plus des catégories thématiques 

habituelles (McLean et al., 2005), nous avons également coté la présence ou l’absence de 

« dépendance », comme dans l’étude détaillée sur l’identité des sujets âgés. Environ un quart 

des PFDS ont été cotées par deux évaluateurs et la fidélité inter-juge était très bonne pour la 
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tension (κ = 0,79) et excellente pour le contenu thématique (κ = 0,91), l’intégration (κ = 0,92) 

et la spécificité (κ = 1,00). La cotation inter-juge ne concernait ni la rédemption, ni la 

contamination qui étaient extrêmement rares dans les projections futures des sujets. 

Pour étudier les relations entre, d’une part, la temporalité et les fonctions de la MA et, d’autre 

part, les PFDS, nous avons également utilisé les échelles courtes de la ZTPI et du TALE, 

validées dans l’Étude 1, auprès de notre sous-échantillon de 158 participants. 

2.1.3. Analyse statistique 

L’analyse des données a été réalisée avec le logiciel SPSS® (version 20.0 pour Windows). 

En raison de l’inégalité statistique des effectifs entre les 3 groupes, nous avons effectué la 

comparaison des dimensions des PFDS en utilisant une méthode non paramétrique, le test de 

Kruskal-Wallis, et nous avons appliqué la correction de Sidak (α = 0,05). En cas de différences 

significatives, les groupes étaient ensuite comparés deux à deux avec le test de Mann-Whitney.  

Comme pour les SDS, les corrélations entre les dimensions des PFDS ont été établies par la 

détermination du ρ de Spearman avec application de la correction de Bonferroni (α = 0,05). De 

même, des régressions linéaires multiples pas à pas ont été ensuite établies, à partir des critères 

sociodémographiques et de la distance temporelle, car cette dimension est censée avoir une 

influence sur certaines dimensions des PFDS comme l’ont montré des travaux antérieurs 

(Raffard et al., 2020). 

Pour étudier l’influence de la temporalité et des fonctions de la MA sur les PFDS, nous 

avons, comme pour les SDS, établi les coefficients ρ de Spearman entre, d’une part, les 

caractéristiques des PFDS et, d’autre part, celles de la ZTPI-15 et du TALE-15. Chaque 

corrélation a été déterminée individuellement pour favoriser l’émergence de liens significatifs, 

de telle sorte que la correction de Bonferroni n’a pas été appliquée. Ensuite, nous avons établi 

les équations de régression linéaire multiples (méthode des pas à pas) pour prédire les PFDS à 
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partir des registres du temps et des fonctions de la MA. Enfin, nous avons cherché d’éventuels 

effets de médiation exercés par ces variables cognitives sur les PFDS. 

2.2. Résultats 

2.2.1. Comparaison des dimensions des PFDS entre les groupes d’âge 

Le Tableau 41 et la Figure 15 récapitulent et illustrent l’évolution des dimensions des PFDS 

selon le groupe d’âge. De nombreuses dimensions des PFDS (spécificité, intégration, émotions, 

tension, rédemption, contamination, importance) ne variaient pas au cours de la vie adulte. 

Toutefois, des différences significatives entre les groupes d’âge ont été trouvées pour les 

caractéristiques suivantes : loisirs, réussite, dépendance, distance temporelle et longueur des 

récits. Au niveau des thématiques des PFDS, la fréquence du contenu loisirs augmentait avec 

l’âge tandis que celle de la thématique réussite diminuait. Plus précisément, les projections 

futures illustrant les loisirs sont plus fréquentes chez les âgés que chez les jeunes adultes et les 

adultes d’âge moyen (ps < 0,001) alors qu’il n’y avait pas de différence significative entre les 

deux groupes les plus jeunes (p = 0,73). À l’opposé, la fréquence du contenu réussite diminuait 

au cours de la vie adulte : les jeunes adultes et les adultes d’âge moyen rapportaient davantage 

de séquences de réussite dans leurs PFDS que les adultes âgés (respectivement p < 0,001 et 

p = 0,003), alors qu’il n’y avait pas de différence significative entre les deux groupes les plus 

jeunes (p = 0,07). Concernant la thématique supplémentaire (dépendance) elle apparaissait 

moins présente chez les adultes les plus jeunes que chez ceux d’âge moyen (p = 0,03) et âgés 

(p < 0,001), mais il n’y avait pas de différence entre les deux groupes les plus âgés (p = 0,27). 

Par ailleurs, la distance temporelle était plus faible chez les adultes âgés que chez les jeunes 

et les adultes d’âge moyen (ps < 0,001), sans qu’il n’apparaisse de différence entre les deux 

groupes les plus jeunes (p = 0,31). Enfin, conformément à notre hypothèse (H17), la longueur 

des projections diminuait au cours de la vie adulte, les sujets âgés utilisant moins de mots que 
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les jeunes adultes (p < 0,001) et que les adultes d’âge moyen (p = 0,01), mais il n’y avait pas 

de différence significative entre jeunes et adultes d’âge moyen (p = 0,74). 

Tableau 41. Caractéristiques moyennes des PFDS selon l’âge des sujets et comparaisons intergroupes 
(test de Kruskal-Wallis). 

 

(EMV = événements menaçant la vie ; CDAT = consommation de drogue, alcool et tabac ; ENC = événements non 
classifiables.) ; en gras : p < 0,010 après correction de Sidak (α = 0,05) 

 
Figure 15. Évolution des contenus thématiques des PFDS selon l’âge des sujets. 

 
 

 
 

 

 

 

 

 

(EMV = événements menaçant la vie ; ENC = événements non classifiables) 

Dimension des PFDS Jeunes Âge moyen Âgés Statistiques 
Spécificité (%) 11,7 10,2 11,0 χ2(2) = 1,54 ; p = 0,46 
Intégration (%) 32,5 30,6 33,7 χ2(2) = 0,04 ; p = 0,98 
EMV (%) 1,3 3,7 4,5 χ2(2) = 4,05 ; p = 0,13 
Loisirs (%) 18,3 18,5 39,4 χ2(2) = 29,24 ; p < 0,001 
Relations (%) 21,7 24,1 26,0 χ2(2) = 1,20 ; p = 0,55 
Réussite (%) 38,8 27,8 16,3 χ2(2) = 26,30 ; p < 0,001 
Honte (%) 0 0 0,4 χ2(2) = 1,42 ; p = 0,49 
CDAT (%) 0 0 0  
ENC (%) 20,0 25,0 13,4 χ2(2) = 6,45 ; p = 0,04 
Dépendance (%) 0,9 7,0 11,4 χ2(2) = 18,82 ; p < 0,001 
% PFDS positives 92,9 89,8 84,4 χ2(2) = 8,93 ; p = 0,01 
% PFDS négatives 3,4 4,6 7,4 χ2(2) = 4,09 ; p = 0,13 
Valeur émotionnelle 4,37 4,24 3,77 χ2(2) = 4,94 ; p = 0,09 
Intensité émotionnelle 4,62 4,59 4,23 χ2(2) = 3,78 ; p = 0,15 
Tension (%) 5,0 0,9 8,9 χ2(2) = 8,75 ; p = 0,01 
Rédemption (%) 2,5 2,8 0 χ2(2) = 6,67 ; p = 0,04 
Contamination (%) 0 0 0,4 χ2(2) = 1,42 ; p = 0,49 
Importance personnelle 5,95 5,61 5,56 χ2(2) = 5,78 ; p = 0,06 
Distance temporelle (ans) 5,1 5,6 2,7 χ2(2) = 29,64 ; p < 0,001 
Nombre de mots 61,4 57,8 41,4 χ2(2) = 15,43 ; p < 0,001 
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2.2.2. Équations de régression des PFDS à partir des variables sociodémographiques 

Les résultats (Tableau 42) confirment l’influence prépondérante de l’âge sur les contenus 

loisirs, réussite, dépendance, ainsi que sur la distance temporelle et la longueur des PFDS. 

Ainsi, les équations permettent de vérifier que les fréquences des loisirs et de la réussite sont 

très liées à l’âge des sujets, la réussite étant également négativement prédite par la distance 

temporelle.  

Tableau 42. Prédiction des dimensions des PFDS à partir des critères sociodémographiques et de la 
distance temporelle. 

(VI = variable indépendante ; Âge exprimé en années ; NE = niveau d’éducation, exprimé en années ; DT = distance temporelle 
en années ; Sexe = 0 si homme, 1 si femme) 
 

Quant à la dépendance, elle dépend positivement de l’âge et de la distance temporelle et 

négativement du niveau d’éducation. Les équations confirment également le lien négatif qui 

Variable 
prédite Équation de régression, VI β t p 

Intégration Intégration (%) = 2,6 NE – 2,7  NE 0,21 2,95  0,004 

EMV EMV (%) = 0,68 DT + 0,115 Âge – 4,9 DT 0,25 3,36 0,001 

  Âge 0,22 3,03 0,003 

Loisirs Loisirs (%) = 0,508 Âge + 4,2 Âge 0,37 5,51 < 0,001 

Réussite  Réussite (%) = 58,7 – 0,580 Âge – 1,28 DT Âge - 0,42 - 6,01 < 0,001 

  DT - 0,17 - 2,50 0,01 

Dépendance 
Dépendance (%) = 0,301 Âge + 0,87 DT  
– 1,1 NE + 3,9 

Âge 0,39 5,21 < 0,001 

 DT 0,20 2,76 0,006 

 NE - 0,17 - 2,48 0,01 

Valeur 
émotionnelle Valeur émotionnelle = 4,67 – 0,0128 Âge Âge - 0,15 - 2,10 0,04 

Intensité 
émotionnelle Intensité émotionnelle = 4,14 + 0,56 Sexe Sexe 0,22 3,06 0,003 

Tension Tension (%) = 0,106 Âge + 1,2 Âge 0,14 1,99 0,05 

Importance 
personnelle Importance = 6,18 – 0,099 Âge Âge  - 0,21 - 2,72 0,007 

Distance 
temporelle Distance = 6,9 – 0,059 Âge Âge - 0,31 - 4,61 < 0,001 

Nombre de 
mots Nombre de mots = 33,3 – 0,51 Âge + 3,1 NE 

Âge - 0,35 - 4,61 < 0,001 

NE 0,29 3,83 < 0,001 
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relie la distance temporelle et le nombre de mots à l’âge, la longueur des récits étant, 

parallèlement, d’autant plus élevée que le niveau scolaire des sujets est grand. 

Certaines dimensions des PFDS apparaissent également associées à l’âge, mais de manière 

moins forte (valeur émotionnelle, tension, importance personnelle), ou à d’autres 

caractéristiques sociodémographiques (intégration, EMV, intensité émotionnelle). À l’opposé, 

d’autres dimensions (spécificité, relations, rédemption, contamination) ne peuvent pas être 

prédites. L’intégration des PFDS ne dépend pas de l’âge des sujets ; par contre, elle paraît 

positivement liée au niveau d’éducation. Contrairement à ce que la comparaison intergroupe 

laissait supposer, le contenu EMV varie dans le même sens que l’âge, mais aussi que la distance 

temporelle. Pour ce qui est des réponses émotionnelles, de manière intéressante, la valeur 

émotionnelle apparaît négativement liée à l’âge à l’opposé de la tension alors que l’intensité 

émotionnelle dépend du sexe et est plus élevée chez les femmes que chez les hommes.  

2.2.3. Relations entre les dimensions des PFDS 

Les corrélations entre les principales caractéristiques des PFDS figurent dans le Tableau 43. 

L’intégration est positivement liée à la longueur des PFDS pour deux des trois groupes d’âge. 

Chez les jeunes adultes, il existe en outre une corrélation positive entre l’intégration et 

l’importance personnelle, mais qui n’est pas significative (p = 0,04) du fait de la correction de 

Bonferroni. Nous avons également trouvé que la valeur émotionnelle était négativement 

corrélée avec la tension uniquement chez les sujets âgés (ρ = - 0,51, p < 0,001). En outre 

l’importance personnelle était positivement liée à la valeur émotionnelle chez les jeunes 

(ρ = 0,43, p < 0,001) et à l’intensité émotionnelle chez les jeunes (ρ = 0,39, p = 0,001) et les 

âgés (ρ = 0,35, p = 0,002). Concernant les contenus, la thématique EMV est corrélée 

négativement avec la valeur émotionnelle chez les adultes d’âge moyen (ρ = - 0,50, p = 0,002) 

et chez les âgés (ρ = - 0,39, p < 0,001), positivement avec la tension chez les sujets âgés 
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(ρ = 0,42, p < 0,001). Enfin, le contenu réussite apparaît positivement lié à l’intégration des 

PFDS chez les sujets âgés seulement (ρ = 0,32, p = 0,004). 

Tableau 43. Corrélations de Spearman entre les principales dimensions des PFDS pour les trois groupes 
d’âge (adultes jeunes, adultes d’âge moyen, adultes âgés). 

(J = jeunes adultes ; M = adultes d’âge moyen ; A = adultes âgés) 

*p < 0,005 avec correction de Bonferroni (α = 0,05).  
 

2.2.4. Influence de la temporalité et des fonctions de la MA sur les PFDS 

2.2.4.1. Influence de la temporalité sur les PFDS 

Au niveau de l’échantillon global, l’orientation vers le passé négatif est positivement 

corrélée avec les émotions négatives des PFDS (ρ = 0,16, p = 0,04) et négativement à la 

thématique loisirs (ρ = - 0,29, p < 0,001). L’orientation vers le présent hédoniste est 

positivement liée aux émotions positives des PFDS (ρ = 0,22, p = 0,006) et à leur importance 

(ρ = 0,28, p < 0,001). Enfin, l’orientation vers le futur est positivement liée à la thématique 

loisirs (ρ = 0,21, p = 0,007) et dépendance (ρ = 0,23, p = 0,004). Les orientations vers le passé 

positif et le présent fataliste ne sont pas corrélées avec les dimensions des PFDS. En plus des 

corrélations sur le sous-échantillon global, comme pour les SDS, nous avons également 

déterminé les corrélations significatives entre la temporalité et les PFDS pour les jeunes adultes 

et les adultes âgés. Les principaux résultats sont répertoriés dans les Figures 16 et 17.

 Spécificité Intégration Tension Importance 

 J M A J M A J M A J M A 

Intégration 0,09 -0,04 0,03        

Tension 0,18 0,39 0,03 -0,04 0,03 0,04     

Importance 0,00 -0,22 0,01 0,24 -0,08 0,02 0,11 -0,37 -0,03  

Nb Mots 0,17 0,31 0,13 0,55* 0,55 0,57* 0,19 0,13 0,23 0,29 -0,30 0,07 
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Figure 16. Corrélations entre les PFDS et les registres temporels chez les jeunes adultes. 

 

 

 

 

 

 

 

 

*p < 0,05, **p < 0,01 

 

Figure 17. Corrélations entre les PFDS et les registres temporels chez les adultes âgés. 
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En complément des corrélations, nous avons tenté de prédire les PFDS à l’aide des 

dimensions de la temporalité. Le Tableau 44 rassemble les équations de régression linéaire 

multiples prédisant certaines dimensions des PFDS à partir des différents registres de la 

temporalité et des données sociodémographiques. Certaines caractéristiques des PFDS sont 

prédites par la perspective temporelle : il s’agit des dimensions liées aux émotions ou à 

l’importance personnelle, lesquelles sont essentiellement prédites par les registres du présent. 

En outre, la fréquence de la thématique loisirs dépend, pour partie, du passé négatif. 

Pour préciser les liens unissant le présent hédoniste aux émotion positives et à l’importance 

personnelle accordée aux PFDS, nous avons réalisé une analyse de médiation (Figure 18). Les 

émotions positives des PFDS sont positivement corrélées avec leur importance personnelle 

(p < 0,001) et, comme nous l’avons vu ci-dessus, également au présent hédoniste. En outre, 

l’orientation vers le présent hédoniste est positivement liée à l’importance personnelle des 

PFDS. 

Tableau 44. Prédiction des PFDS à partir de la temporalité et des critères sociodémographiques. 

 

(VI = variable indépendante ; Âge exprimé en années ; NE = niveau d’éducation, exprimé en années ; DT = distance temporelle 
exprimée en années ; Sexe = 0 si homme, 1 si femme ; PN = passé négatif ; PH = présent hédoniste ; PF = présent fataliste) 

Nous avons réalisé une régression linéaire pour prédire l’importance personnelle des PFDS 

à partir du présent hédoniste et des émotions positives des PFDS. Les résultats indiquent que 

les émotions positives agissent comme une variable médiatrice partielle du présent hédoniste 

Équations de régression VI β t p 

Loisirs PFDS (%) = 21,5 + 0,481 Âge – 5,5 PN Âge 0,36 4,95 < 0,001 
 PN - 0,20 - 2,76 0,007 
Émotions positives PFDS = 4,61 + 0,23 PH – 0,17 PF PH 0,23 2,93 0,004 
 PF - 0,16 - 2,03 0,04 
Valeur émotionnelle PFDS = 2,86 + 0,33 PH PH 0,18 2,26 0,03 
Intensité émotionnelle PFDS = 3,58 + 0,67 Sexe + 0,32 PH – 0,23 PN Sexe 0,27 3,52 0,001 
 PH 0,23 2,96 0,004 
 PN - 0,18 - 2,36 0,02 
Importance personnelle PFDS = 4,99 + 0,28 PH + 0,35 Sexe – 0,080 Âge PH 0,26 3,42 0,001 
 Sexe 0,18 2,43 0,02 
 Âge - 0,18 - 2,30 0,02 
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car, en leur présence, l’influence du présent hédoniste sur l’importance personnelle diminue de 

manière significative, de c = 0,289 à c’ = 0,173 (p = 0,008 en appliquant le test de Sobel). 

Figure 18. Analyse de médiation entre le présent hédoniste, les émotions positives des PFDS et leur 
importance personnelle. 
 

Émotions positives 
des PFDS 

        a = 0,223**                b = 0,517*** 

 

Présent hédoniste 
       c = 0,289*** 

       c’= 0,173*** 
Importance personnelle 

des PFDS 
    

**p < 0,01, ***p < 0,001   

2.2.4.2. Influence des fonctions de la MA sur les PFDS 

Au niveau de l’échantillon global, nous avons trouvé plusieurs corrélations significatives 

entre les dimensions du TALE et celles des PFDS. Ainsi la fonction sociale était positivement 

corrélée avec les émotions positives des PFDS (ρ = 0,16, p = 0,04) et la distance temporelle 

(ρ = 0,17, p = 0,03) mais négativement avec la thématique dépendance (ρ = - 0,21, p = 0,01). 

De plus, la fonction directive était positivement corrélée avec la distance temporelle (ρ = 0,20, 

p = 0,01) et la réussite (ρ = 0,26, p = 0,001), négativement avec la dépendance (ρ = - 0,27, 

p = 0,001) et les loisirs (ρ = - 0,34, p < 0,001).  

Tableau 45. Prédiction des PFDS à partir des fonctions de la MA et des critères sociodémographiques. 

(VI = variable indépendante ; T-Direct = fonction directive du TALE ; T-Social = fonction sociale du TALE) 
 

Chez les jeunes adultes, la fonction sociale du TALE est positivement corrélée avec la 

fréquence du contenu relations des PFDS (ρ = 0,29, p = 0,01) et négativement à celle de la 

réussite (r = - 0,33, p = 0,004). Chez les adultes âgés, il n’y a aucune corrélation significative 

entre les fonctions du TALE et les dimensions des PFDS. 

Équations de régression VI β t p 

Loisirs PFDS (%) = 25,9 + 0,452 Âge – 6,20 T-Direct  
Âge 0,34 4,31 < 0,001 

T-Direct - 0,17 - 2,08 0,04 

Tension PFDS (%) = 15,3 – 2,90 T-Social T-Social - 0,16 - 2,04 0,04 
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Concernant les équations de régression des PFDS à partir des fonctions de la MA, deux 

dimensions des projections peuvent être prédites au niveau de l’échantillon global (Tableau 45). 

2.2.4.3. Influence conjointe de la temporalité et des fonctions de la MA sur les PFDS 

Si l’on introduit les fonctions de la MA et les registres de la temporalité dont les influences 

séparées ont été étudiées ci-dessus, nous trouvons que deux dimensions des émotions des PFDS 

peuvent être à la fois prédites par certains registres temporels et la fonction identitaire de la MA 

(Tableau 46).  

Tableau 46. Prédiction des PFDS à partir des dimensions conjointes de la ZTPI et du TALE. 

(VI = variable indépendante ; T-self = fonction du TALE liée au self ; PN = passé négatif ; PH = présent hédoniste ;  
PF = présent fataliste) 

 

2.3. Discussion 

2.3.1. Évolution des dimensions des PFDS au cours de la vie adulte 

Spécificité. Contrairement à notre hypothèse (H12) et à la seule précédente étude comparant 

les PFDS entre jeunes et âgés (Raffard et al., 2020), nous n’avons pas trouvé que la spécificité 

diminuait avec le vieillissement. Nos résultats sont toutefois en accord avec les travaux de 

d’Argembeau et al. (2012), qui ont mis en évidence un niveau élevé de PFDS non spécifiques, 

et sont aussi cohérents avec d’autres études sur les projections futures différentes des PFDS. 

Ainsi, de Beni et al. (2013) ont constaté que les événements futurs simulés étaient tout aussi 

Équations de régression VI β t p 

Emotions positives PFDS = 4,27 + 0,22 PH – 0,21 PF + 0,19 
T-self 

PH 0,22 2,86 0,005 

PF - 0,20 - 2,48 0,01 

T-self 0,17 2,18 0,03 

Intensité émotion PFDS = 3,11 + 0,66 Sexe – 0,32 PN + 0,33 
PH + 0,30 T-self 

Sexe 0,27 3,53 0,001 

PN - 0,26 - 3,14 0,002 

PH 0,23 3,05 0,003 

T-self 0,20 2,46 0,02 
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spécifiques chez les adultes âgés jeunes que chez les jeunes adultes. De plus, des études récentes 

ont établi que la projection de l’identité nécessitait des ressources cognitives et exécutives 

importantes (Jumentier et al., 2018) et que l’évocation des événements futurs épisodiques était 

difficile quel que soit l’âge (Abram et al., 2014). Les détails des événements futurs sont soumis 

à l’imagination, mais leur localisation temporelle est peu accessible directement, les scripts de 

vie étant couramment utilisés pour la déterminer (Ben Malek et al., 2017). Enfin, l’identité 

personnelle apparaît principalement constituée de représentations abstraites de telle sorte que 

la mémoire sémantique suffirait à la décrire dans le futur (Irish & Piguet, 2013) tout en 

procurant un sentiment de continuité (d’Argembeau et al., 2012). Néanmoins, lorsque les 

individus souhaitent que certains événements futurs se produisent vraiment, ils élaborent des 

plans plus concrets et des PFDS plus spécifiques (d’Argembeau et al., 2012). Par rapport à 

l’étude princeps sur les PFDS (d’Argembeau et al., 2012), les jeunes adultes de notre 

échantillon ont fourni très peu d’événements spécifiques. Il est possible que cette différence 

s’explique par l’âge et le niveau d’éducation des participants (nos sujets étaient plus âgés et 

avaient un niveau d’éducation plus faible) et aussi par des facteurs culturels. En effet, le 

contexte culturel joue un rôle clé dans le développement de l’identité personnelle (Conway & 

Jobson, 2012). Dans ce cadre, nous pouvons suggérer que, par rapport à d’autres contextes 

culturels, les jeunes adultes français de notre étude pourraient avoir eu une perception plus 

globale et moins détaillée de leur futur.  

Intégration. En accord avec l’étude récente de Raffard et al. (2020) comparant les projections 

futures de jeunes adultes et d’adultes âgés, et avec notre hypothèse (H13), nous avons trouvé 

que le niveau d’intégration ne différait pas selon l’âge des sujets, mais dépendait 

essentiellement de leur niveau d’éducation. Environ un tiers des PFDS de notre étude étaient 

intégrées, ce qui constitue un niveau élevé et conforme aux études précédentes (d’Argembeau 

et al., 2012 ; Tuchina et al., 2021). Pour atteindre leurs objectifs personnels et éprouver un 
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sentiment d’unité personnelle (McAdams, 2001), jeunes, adultes d’âge moyen et adultes âgés 

associent de la même manière les événements passés et futurs les plus importants de leurs 

histoires de vie (Habermas & Köber, 2015). Certains auteurs considèrent, en outre, que la 

création de représentations futures implique de leur donner du sens, et par conséquent, 

d’approfondir les pensées et guider les actions (Raffard et al., 2016).  

Contenu thématique. Comme nous en avions fait l’hypothèse (H14), certains contenus 

thématiques des PFDS varient selon l’âge des adultes. Ainsi, la fréquence des séquences de 

réussite diminue entre le jeune âge adulte et le mitan de la vie, d’une part, et l’âge avancé, 

d’autre part. Inversement, les séquences de loisirs sont aussi fréquentes chez les jeunes adultes 

et les adultes d’âge moyen avant de devenir significativement plus représentées dans les PFDS 

des adultes âgés. Ces résultats sont en accord avec l’étude récente de Raffard et al. (2020). On 

peut affirmer que, conformément à leurs objectifs de vie, les jeunes adultes se définissent 

d’abord en termes de réussite (d’Argembeau et al., 2012), alors que les sujets âgés sont plutôt 

orientés dans les activités de loisirs, en particulier après le passage à la retraite ou le veuvage 

(Nimrod & Kleiber, 2007). En effet, dans l’âge avancé, les loisirs permettent de transcender les 

événements négatifs et de favoriser l’optimisme quant à l’avenir (Kleiber et al., 2002). Ces 

résultats indiquent que les thèmes définissant l’identité personnelle varient en fonction de l’âge 

et des objectifs de vie des sujets, en lien avec les scripts de vie qui représentent les événements 

normatifs de la vie et le moment où ces événements sont censés se produire (Berntsen & Rubin, 

2004). En comparaison des études précédentes, nous avons trouvé que les PFDS des jeunes 

adultes de notre étude étaient moins orientées vers la réussite (d’Argembeau et al., 2012 ; 

Tuchina et al., 2021) ou de manière équivalente (Raffard et al., 2020). Une explication 

potentielle de la différence entre les sujets de notre étude et ceux de l’étude russe est 

probablement liée au fait que ces derniers étaient invités à décrire une seule PFDS, laquelle est 

susceptible d’illustrer un objectif majeur ou un succès à réaliser dans un avenir proche. En effet, 
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la distance temporelle était plus faible dans l’étude de Tuchina et al. (2021) que dans la nôtre 

et nous avons trouvé que la réussite était moins présente dans les projections futures lointaines 

que dans celles correspondant à un avenir proche. Quel que soit l’âge, la thématique relations 

apparaît comme le deuxième contenu le plus fréquent dans les PFDS des adultes, ce qui est 

conforme aux résultats des études précédentes (d’Argembeau et al., 2012 ; Raffard et al., 2020 ; 

Tuchina et al., 2021), mais également de celles portant sur les SDS à différents âges de la vie 

(Blagov & Singer, 2004 ; Cuervo-Lombard et al., 2020 ; Singer et al., 2007). Les PFDS 

illustrent rarement des EMV, car les sujets anticipent rarement des événements négatifs. Nous 

n’avons pas trouvé de différence intergroupe pour les PFDS illustrant cette thématique. 

Toutefois, dans les projections futures, ce contenu augmente avec l’âge et la distance 

temporelle, comme la dépendance. À cet égard, les adultes âgés, voire ceux qui sont au mitan 

de leur vie, font davantage référence à la dépendance que les adultes plus jeunes, probablement 

parce qu’ils ont conscience que leur perspective d’un futur heureux risque de diminuer. 

Cependant, comme les EMV, ce contenu demeure associé aux PFDS les plus lointaines. Il est 

également minoré chez les sujets de niveau d’études élevé comme s’ils estimaient être préservés 

par rapport aux sujets ayant un moindre niveau d’éducation, peut-être en raison de la réserve 

cognitive (Stern, 2009) qu’ils ont accumulée. 

Émotion. Nous avons trouvé que les réponses émotionnelles liées aux PFDS étaient très 

positives quel que soit l’âge des adultes, ce qui est conforme aux résultats des études 

précédentes (d’Argembeau et al., 2012 ; Raffard et al., 2020). Cela suggère que les sujets tentent 

de maintenir une identité positive, à travers leurs projections futures, depuis l’adolescence 

(Ramsgaard & Bohn, 2021) jusqu’à un âge avancé (Sedikides & Gregg, 2008). Contrairement 

à notre hypothèse (H15), la valeur émotionnelle des PFDS était plus élevée chez les jeunes 

adultes que chez les adultes d’âge moyen et chez les adultes d’âge moyen que chez les sujets 

âgés. Toutefois, ces différences n’étaient pas significatives. Malgré l’absence de différence 
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intergroupe, l’équation de régression a montré que la valeur émotionnelle diminuait 

effectivement avec l’âge contrairement à l’intensité émotionnelle. Nous pouvons supposer 

qu’au fur et à mesure de leur avancement en âge, les adultes réalisent de plus en plus leurs 

objectifs personnels les plus essentiels, de telle sorte que ceux qu’ils n’ont pas encore mis en 

œuvre leur paraîtraient moins importants et moins positifs que ceux qu’ils ont déjà pu 

accomplir. Cela est confirmé par l’évolution négative, avec l’âge, de l’importance personnelle 

des PFDS, ce qui correspond à notre hypothèse (H16). 

Tension. Le niveau de tension ne variait pas selon le groupe d’âge de nos sujets. Il existe 

toutefois, une tendance à une augmentation de cette dimension au cours de la vie adulte, en 

particulier chez les sujets âgés, ce que souligne l’équation de régression de la tension en 

fonction de l’âge. Plusieurs explications peuvent être avancées à ce sujet. Tout d’abord, par 

rapport à leurs cadets, en particulier les adultes d’âge moyen, les sujets âgés ont moins d’attente 

vis-à-vis de l’avenir. Ensuite, il est probable qu’ils imaginent être confrontés, dans leur futur, à 

des problèmes de santé physique ou mentale, comme le niveau élevé de dépendance dans leurs 

PFDS en témoigne. En effet, il est, par exemple, connu que la probabilité de l’apparition d’une 

maladie chronique augmente avec le vieillissement (ex : Van Rompaey, 2003). 

Distance temporelle. Comme nous en avions fait l’hypothèse (H16), les PFDS des sujets 

âgés de notre étude étaient situées dans un avenir plus proche que celles des jeunes adultes ou 

des adultes d’âge moyen, ce qui est conforme à la littérature (d’Argembeau et al., 2012 ; Raffard 

et al., 2020). En outre, comme les études précédentes, nous avons trouvé que la distance 

temporelle pouvait être prédite par un lien négatif avec l’âge. Les sujets âgés ont conscience 

que leur futur est limité (Lang & Carstensen, 2002) et qu’ils ont peu de temps pour réaliser les 

buts qu’ils se sont fixés, comme le fait d’attendre le mariage de leurs petits-enfants ou devenir 

arrière-grands-parents. 
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Longueur des PFDS. Comme prévu, la longueur des PFDS diminue avec l’âge 

conformément aux résultats de Raffard et al. (2020) qui ont comparé les projections d’adultes 

âgés à celles de jeunes adultes. Outre l’âge, l’équation de régression indique que le niveau 

d’éducation est un autre prédicteur du nombre de mots constituant les PFDS, mais dans un sens 

inverse : plus les adultes ont un niveau scolaire élevé, plus ils décrivent longuement leurs PFDS. 

2.3.2. Relations entre les dimensions des PFDS 

Quel que soit le groupe d’âge, nous avons trouvé peu de liens significatifs entre les 

différentes dimensions des PFDS. Ainsi, par exemple, et contrairement à notre hypothèse (H18) 

et aux résultats de l’étude princeps (d’Argembeau et al., 2012), nous n’avons pas trouvé que 

l’intégration était liée à la spécificité chez les jeunes adultes, ni chez les sujets plus âgés. De 

même, dans notre étude, la spécificité ne variait pas avec la distance temporelle, contrairement 

à nos attentes (H19) et aux résultats obtenus par Raffard et al. (2020). 

L’importance de l’intégration dans les PFDS, déjà mise en évidence au niveau de sa 

fréquence dans tous les groupes d’âge, est confirmée par la corrélation positive qui existe entre 

sa fréquence et la longueur des récits. En effet, les jeunes adultes, les adultes d’âge moyen et 

les adultes âgés utilisent davantage de mots pour décrire leurs PFDS intégrées que celles qui ne 

le sont pas. Ainsi, la longueur des récits s’expliquerait par la recherche d’une explication ou 

d’une leçon à tirer des événements futurs, plutôt que par le souhait de décrire ces événements 

avec des détails contextuels. En particulier, chez les jeunes adultes, dont l’identité est en cours 

de construction (McLean, 2008), le besoin de sens est très élevé, comme en témoigne le lien 

positif entre l’intégration et l’importance personnelle. En revanche, les sujets âgés ont tendance 

à donner un sens à leurs expériences futures, par l’anticipation d’événements associés à une 

réussite. Cela peut s’expliquer par le fait que, seules, la simulation d’un contenu spécifique, et 

les émotions qui lui sont associées, peuvent induire un raisonnement autobiographique, peut-



Étude 3 : L’identité personnelle au cours de la vie adulte 
 

237 
 

être parce que ces adultes tiennent à maintenir une identité aussi cohérente que possible (Brown 

et al., 2005). 

Dans notre étude, les émotions (valeur et intensité) étaient en partie corrélées avec 

l’importance personnelle, en particulier chez les jeunes adultes, probablement parce que les 

projections futures positives permettent de valoriser l’identité personnelle (Grysman et al., 

2013) et que les émotions intenses sont utiles dans la construction identitaire. Pour leur part, les 

adultes d’âge moyen ou âgés ont associé leur réponse affective aux EMV, sans doute parce 

qu’ils craignent la survenue précoce de ces événements. En outre, chez les sujets âgés, la 

corrélation positive entre les séquences de tension et la valeur émotionnelle des PFDS semble 

à nouveau confirmer une forme d’appréhension vis-à-vis du futur. 

2.3.3. Influence de la temporalité et des fonctions de la MA sur les PFDS  

Temporalité. Parallèlement aux SDS, au niveau de l’échantillon global, les registres de la 

temporalité sont, pour l’essentiel, liés aux variables émotionnelles et à l’importance personnelle 

accordée aux PFDS. Toutefois, contrairement aux SDS, ce n’est pas seulement le passé négatif 

mais aussi et surtout les dimensions du présent, et en particulier le présent hédoniste, qui 

semblent le mieux expliquer et prédire les caractéristiques des projections futures. Ainsi, le 

présent hédoniste est lié positivement aux émotions positives des PFDS et à leur importance 

personnelle. Ces liens sont compatibles avec le fait que le présent hédoniste permet de générer 

des affects positifs (Zimbardo & Boyd, 1999). En complément, le présent fataliste intervient, 

mais de manière négative, dans l’équation de régression linéaire des émotions positives des 

PFDS. Il n’y a guère qu’au niveau de l’intensité émotionnelle que le passé négatif présente un 

impact négatif, mais demeure toutefois un moins bon prédicteur que le sexe et le présent 

hédoniste. Ces résultats suggèrent que, si les orientations vers le passé influencent les variables 

des SDS liées aux émotions, les orientations vers le présent conditionnent préférentiellement la 

couleur émotionnelle des PFDS du fait d’une translation apparente du temps. Ainsi, ce que 
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vivent aujourd’hui les sujets expliquent davantage leurs projections futures que ce qu’ils ont 

vécu jadis. L’influence de l’orientation vers le présent hédoniste apparaît, en outre, centrale 

dans la mesure où cette dimension, qui a un impact négatif sur l’intégration des souvenirs liés 

au self comme nous l’avons exposé ci-dessus, favorise l’élaboration d’émotions positives dans 

les PFDS, lesquelles constituent une variable médiatrice partielle de leur importance 

personnelle. Au second plan, certains registres temporels autres que le présent apparaissent, en 

outre, associés à quelques dimensions thématiques des PFDS. Ainsi, outre le fait d’être liée à 

l’âge et au futur dans lequel certains projets tels les voyages pourront s’accomplir, la fréquence 

du contenu loisirs est également déterminée, mais de manière négative, par l’orientation vers le 

passé négatif. Ce résultat suggère que les individus, qui demeurent marqués par un passé 

douloureux, se projettent difficilement vers des activités de loisirs qui sont généralement 

créateurs de souvenirs positifs et durables (Kleiber et al., 2002). Nous avons également trouvé 

que la thématique « dépendance » était positivement corrélée avec l’orientation vers le futur, ce 

qui peut paraître logique dans la mesure où les sujets qui ont tendance à se projeter le plus dans 

l’avenir ne peuvent qu’envisager, à un moment ou un autre, leur possible entrée dans la 

dépendance, ou l’irruption de celle des autres. Cette relation caractérise, et probablement, en 

premier lieu, les sujets âgés. L’exploration des corrélations entre temporalité et PFDS selon le 

groupe d’âge nous fournit d’autres résultats intéressants. Ainsi, chez les jeunes adultes, nous 

avons mis en évidence un impact positif de l’orientation vers le passé positif sur la spécificité 

des PFDS et une influence négative de l’orientation vers le futur sur leurs émotions négatives. 

Le jeune âge adulte apparaît ainsi à une période essentielle où les attentes identitaires vis-à-vis 

du futur demeurent prépondérantes. En particulier, à cette période de la vie, les expériences 

positives associées au passé faciliteraient la capacité des jeunes adultes à se projeter dans un 

contexte spatiotemporel précis et à envisager les événements essentiels de leur futur avec 

détails. Concernant l’adulte âgé, nous avons pu mettre en évidence que tous les registres du 
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temps sont associés à une ou plusieurs dimensions de leurs projections futures, principalement 

celles qui caractérisent les émotions. En particulier, selon sa propre valence (passé positif ou 

passé négatif), l’orientation vers le passé a un impact variable sur la coloration émotionnelle 

des PFDS. C’est également le cas du présent hédoniste et du futur dont l’orientation favoriserait 

également les émotions positives des projections. Alors que la plupart des buts identitaires des 

adultes âgés ont été potentiellement accomplis, que la cohérence et le maintien de leur self 

apparaît comme essentiel (McLean, 2008), il n’est pas surprenant de constater que la 

temporalité semble avoir un impact sur la régulation des émotions associées aux événements 

futurs. Dans ce cadre, les affects positifs apparaissent largement favorisés en accord avec la 

théorie de la sélectivité émotionnelle (Carstensen, 1993 ; Carstensen et al., 1999 ; Carstensen 

& Mikels, 2005). 

Fonctions de la MA. Nous avons trouvé que les fonctions de la MA avaient moins d’impact 

sur les PFDS qu’elles n’en ont sur les SDS. En outre, c’est plutôt au niveau des contenus 

thématiques, et non des autres dimensions comme la spécificité ou l’intégration, qu’elles 

paraissent avoir une influence sur les projections. Ce résultat n’est pas étonnant dans la mesure 

où, en dépit du fait que la capacité à simuler l’avenir s’effectue préférentiellement à partir des 

événements épisodiques du passé (Schacter et al., 2017), les événements futurs sont surtout 

associés aux préoccupations actuelles et aux objectifs personnels (Cole & Berntsen, 2016), 

c’est-à-dire à des types d’événements qui n’ont pas encore eu lieu et dont il est difficile 

d’imaginer le contexte précis et le sens qu’ils sont susceptibles de générer. La fonction 

identitaire du TALE est positivement associée aux émotions négatives et négativement à la 

distance temporelle chez les adultes d’âge moyen. Nous pouvons penser qu’au mitan de la vie, 

le fait que les adultes s’interrogent durablement sur la réalité de leur continuité identitaire 

favorise l’émergence d’affects négatifs associés à l’identité, à tel point qu’ils éprouveraient des 

difficultés à se projeter dans un avenir lointain. Au niveau de la population adulte entière, il 
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apparaît néanmoins que la fonction identitaire a une influence positive sur les émotions 

positives et l’intensité émotionnelle des PFDS, dès lors que ces dimensions sont prédites par 

les fonctions de la MA et les registres de la perspective temporelle. Sur l’ensemble de la 

population, c’est par l’utilisation de la fonction sociale du TALE que la tension présente dans 

les PFDS peut être prédite, suggérant que la création de nouveaux liens intimes ou le maintien 

des liens existants permet de réduire les situations futures jugées stressantes, les sujets pouvant 

se sentir soutenus pour les affronter. Au contraire, le lien positif observé entre la fonction 

sociale, d’une part, et les émotions positives des PFDS et la distance temporelle, d’autre part, 

indique que le partage des souvenirs avec les autres favorise la projection d’une identité 

heureuse dans un avenir lointain. Au sein de cette représentation future du self, l’irruption d’une 

potentielle dépendance serait en outre limitée, comme en témoigne la corrélation négative entre 

ce contenu et la fonction sociale. Chez les jeunes adultes, il est intéressant de noter que le 

recours à la fonction sociale serait à l’origine d’une fréquence différentielle des contenus 

relations et réussite dans les PFDS. Ainsi, les confidences sur le passé favoriseraient leur projet 

de créer ou conserver des relations intimes, mais réduiraient leurs projections futures incarnant 

la réussite, comme si ces événements simulés ne pouvaient découler des interactions sociales, 

mais étaient plutôt imaginés seul. Comme pour la fonction sociale, l’utilisation de la fonction 

directive semble favoriser la simulation de projections futures lointaines illustrant rarement la 

thématique dépendance. Essayer de résoudre les problèmes actuels en convoquant son passé, et 

le fait probable d’y parvenir pour partie, semble plutôt constituer un encouragement vis-à-vis 

des promesses de l’avenir et faciliterait la projection d’événements associés à la maîtrise ou la 

réussite. A contrario, le recours à la fonction directive réduit la fréquence de la thématique 

loisirs dans les projections futures. Nous pouvons suggérer que la tentative de résoudre les 

conflits actuels en se référant à son passé est, en grande partie incompatible avec le fait de 
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prendre du plaisir, probablement parce qu’elle est associée à l’accomplissement de buts 

personnels plus importants que ne le sont justement les activités de loisirs. 

Temporalité et fonctions de la MA. L’établissement d’équations de régression des PFDS à la 

fois à partir des registres de la temporalité et des fonctions de la MA permet quelque peu 

d’améliorer la prédiction de deux dimensions des projections associées aux émotions, en 

l’occurrence le niveau des émotions positives des PFDS et leur intensité émotionnelle. Plus 

précisément, en plus du rôle positif du présent hédoniste sur ces deux caractéristiques et des 

rôles négatifs du présent fataliste sur les émotions positives, d’une part, et du passé négatif sur 

l’intensité émotionnelle, d’autre part, il apparaît, dans les deux cas, que la fonction identitaire 

intervient de manière positive dans la prédiction. Ce résultat suggère que l’utilisation de la 

fonction identitaire, en permettant aux individus de créer une représentation cohérente, stable 

et durable de leur identité (Bluck & Alea, 2008 ; Pillemer, 1992), favorise l’élaboration de 

projections futures émotionnellement intenses et positives, du fait probable d’une vision plus 

heureuse de leur avenir. 

2.3. Limites de l’Étude 3 

Outre celles déjà reportées à l’étude précédente, d’autres limites méthodologiques peuvent 

être soulignées dans cette étude sur l’identité tout au long de la vie. 

En premier lieu, pour les comparaisons intergroupes, nous avons utilisé une méthode 

transversale, qui confond les effets d’âge et de cohorte. En effet, cette méthode est plus sensible 

aux effets de génération (effets de cohorte) que la méthode longitudinale en raison de 

différences de culture, de l’état de santé, de l’activité, etc. De la sorte, selon Brouillet et Martin 

(2005), la méthode évalue davantage les effet de l’âge plutôt que les effets du vieillissement, 

lesquels seraient majorés par rapport à l’étude longitudinale. Les effets de cohorte peuvent être 

estimés par l’application d’un plan séquentiel de cohorte (Schaie, 1983). 



Étude 3 : L’identité personnelle au cours de la vie adulte 
 

242 
 

Les sujets présentant des troubles psychopathologiques n’ont a priori pas été inclus dans nos 

études. Toutefois, pour éviter la passation de protocoles encore plus longs que ceux que nous 

avons définis ‒ la description écrite d’un seul des deux protocoles SDS ou PFDS nécessite, en 

moyenne, une demi-heure ‒, nous n’avons pas réalisé de dépistage systématique à l’aide d’un 

test ad-hoc tel que le test MINI (Mini International Neuropsychiatric Interview : Lecrubier et 

al., 1997).  

2.4. Conclusion de l’Étude 3 

Notre étude transversale a permis, pour la première fois, d’explorer l’évolution des concepts 

de SDS et de PFDS, illustrant l’identité personnelle, en comparant des groupes de participants 

adultes de tous âges. Au niveau des souvenirs liés à l’identité personnelle, nous avons mis en 

évidence que certaines de leurs principales caractéristiques (spécificité, intégration, thématique 

relations, tension, longueur des récits) diminuaient régulièrement au fur et à mesure du temps 

alors que d’autres avaient tendance à augmenter (valeur émotionnelle, importance personnelle). 

Concernant les projections futures liées à l’identité personnelle, nous avons, pour l’essentiel, 

montré que les principales différences selon l’âge se situaient au niveau de la catégorie 

thématique (loisirs, réussite, dépendance), de la longueur des récits et de la distance temporelle, 

c’est-à-dire de la capacité à se projeter dans un avenir lointain. Plus précisément, nous avons 

trouvé que les PFDS des jeunes adultes et des adultes d’âge moyen n’étaient pas 

significativement différentes pour ces dimensions, alors qu’il existait une différence avec les 

sujets âgés, ce qui est probablement, pour partie, lié à l’impact de la retraite et des capacités 

cognitives, dont le niveau de fonctionnement exécutif, sur l’identité personnelle. 

Cette étude nous a également permis de mettre en évidence des liens entre la perspective 

temporelle et les fonctions de la MA, d’une part, et l’identité personnelle, d’autre part. Plus 

précisément, nous avons trouvé que les dimensions de la temporalité étaient plus ou moins 

directement liées aux émotions des SDS et des PFDS (émotions négatives, émotions positives, 
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valeur émotionnelle, intensité émotionnelle, tension, contamination, importance personnelle). 

En dehors de cet impact majeur des registres temporels sur les caractéristiques émotionnelles 

de l’identité, il est intéressant de noter que si les dimensions du passé semblent influer sur les 

SDS, ce sont les registres du présent qui paraissent conditionner les émotions des PFDS. 

Concernant les fonctions de la MA, peu de dimensions des SDS et des PFDS peuvent être 

prédites par les trois facteurs du TALE-15. Néanmoins, un résultat particulièrement notable est 

lié au fait que la fonction directive serait pour partie à l’origine de la démarche de recherche de 

sens dans les souvenirs associés au self, comme l’indique son rôle de médiatrice partielle dans 

la relation entre l’âge et l’intégration. Ainsi, au cours de l’avancement en âge, le niveau 

d’intégration des SDS diminue en partie parce que la fonction directive est moins utilisée. De 

plus, contrairement à l’influence de la temporalité qui, en premier lieu, se manifeste au niveau 

de la sphère émotionnelle de l’identité, l’impact des fonctions de la MA apparaît notamment au 

niveau des contenus thématiques (EMV pour les SDS, loisirs pour les PFDS). Des résultats 

remarquables méritent d’être mis en lumière concernant la double influence de la perspective 

temporelle et des fonctions de la MA sur certains aspects de l’identité personnelle. Ainsi, nous 

avons pu montrer que, contrairement à ce que l’étude de son évolution au cours de la vie adulte 

pouvait laisser penser, ce n’était pas l’âge qui, en premier lieu, déterminait le niveau 

d’intégration dans les SDS mais deux autres facteurs qui lui sont toutefois liés : d’abord, la 

fonction directive de la MA qui favorise l’émergence de la recherche de sens dans les souvenirs 

liés au self et, en second lieu, l’orientation vers le présent hédoniste qui, au contraire, l’inhibe. 

Par ailleurs, deux dimensions émotionnelles des PFDS (le niveau de leurs émotions positives, 

leur intensité émotionnelle) peuvent être conjointement prédites par certains facteurs de la 

ZTPI-15 et par la fonction identitaire du TALE-15, ce qui plaide pour leur déterminisme 

complexe, à la fois situé dans les liens que chaque individu entretient avec les dimensions du 

temps et avec la clarté du concept de soi. 
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Afin de compléter notre étude et d’appréhender la contribution singulière des SDS et des 

PFDS au sein de l’identité personnelle, il nous apparaît, dès lors, important, de pouvoir 

comparer les SDS aux PFDS dans le but de déterminer leurs différences et leurs points de 

correspondance pour chaque grande période de la vie adulte (jeune âge, âge moyen, âge 

avancé). 
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Étude 4. Relations entre les SDS et les PFDS aux différentes 

périodes de la vie adulte  
 

Selon le questionnaire en six points permettant de les collecter, les PFDS correspondent, 

dans le futur, à ce que les SDS représentent dans le passé. Toutefois, si ces concepts illustrent, 

tous deux, l’identité personnelle, de nombreuses différences semblent les distinguer. Une seule 

étude, l’étude princeps de d’Argembeau et al. (2012), a, à ce jour, tenté d’établir des liens entre 

SDS et PFDS et a mis en évidence une corrélation positive entre la spécificité et l’intégration 

des deux types de récits chez les jeunes adultes. Aucune autre dimension ni stade de la vie 

adulte n’a jamais été exploré conjointement. C’est l’objectif que nous nous sommes fixé dans 

notre Étude 4. Dans un premier temps, nous avons comparé les caractéristiques moyennes des 

souvenirs et des projections futures pour chacune des grandes périodes de la vie adulte (jeune 

âge, âge moyen, âge avancé). Dans un second temps nous avons recherché des potentielles 

corrélations entre SDS et PFDS avec pour objet de pouvoir ou non confirmer les résultats 

trouvés par Demblon et d’Argembeau (2017), lesquels ont montré que certains souvenirs et 

événements futurs pertinents pour l’identité, mais obtenus par le biais de protocoles différents 

de ceux permettant d’accéder aux SDS et aux PFDS, étaient regroupés sous forme de 

thématiques dans des structures organisés en réseaux. 

Le protocole de cette étude a été validé par le comité d’éthique sur les recherches de 

l’Université fédérale Toulouse Midi-Pyrénées (numéro IRB : IRB00011835-2019-03-19-143). 

À ce jour, cette étude n’a pas fait l’objet d’une publication. 

 

 
 

Ma contribution personnelle à l’Étude 4 :  

administration partielle du protocole et collecte des données 

cotation des dimensions sur l’ensemble des 594 SDS et PFDS 

analyse statistique des données 

saisie et tri des données 
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1. Méthodologie 

1.1. Participants 

Notre échantillon final était constitué de 198 sujets âgés de 19 à 75 ans : jeunes adultes, 

adultes d’âge moyen et adultes âgés. Il était identique à celui de l’Étude 3 pour les PFDS. Les 

participants ont été soumis à un dépistage de certains troubles psychopathologiques 

(dépression, anxiété) à l’aide de l’échelle HAD (Zigmond & Snaith, 1983). En outre, l’absence 

de troubles cognitifs avérés a été vérifiée chez les sujets âgés par le biais du MMSE (Folstein 

et al., 1975 ; Hudon et al., 2009). Seuls les sujets ne présentant pas un score pathologique ont 

été inclus.  

1.2. Mesures 

Les participants étaient invités à décrire 3 SDS et 3 PFDS par écrit, conformément à la 

méthodologie détaillée plus haut. Dans le but d’éviter l’éventuelle influence d’un type de récit 

sur l’autre, l’ordre d’administration des questionnaires relatifs aux SDS et aux PFDS était 

équilibré, la moitié des participants étant d’abord invitée à décrire 3 SDS, l’autre moitié d’abord 

3 PFDS. Environ un quart des PFDS et la moitié des SDS ont été cotés par deux évaluateurs et 

la fidélité inter-juge était très bonne pour la contamination des SDS (κ = 0,76) et la tension des 

PFDS (κ = 0,79) et excellente pour le contenu thématique des SDS (κ = 0,87) et des PFDS 

(κ = 0,91), pour la rédemption des SDS (κ = 0,88), l’intégration des SDS (κ = 0,90) et des PFDS 

(κ = 0,92), la spécificité des SDS (κ = 0,96), la tension des SDS (κ = 0,97) et la spécificité des 

PFDS (κ = 1,00).  

1.3. Analyse statistique 

L’analyse des données a été réalisée avec le logiciel SPSS® (version 20.0 pour Windows). 

La comparaison des dimensions des SDS et des PFDS a été effectuée en utilisant le test de 
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Wilcoxon pour échantillons liés. Dans le but d’établir des liens entre les caractéristiques 

correspondantes des souvenirs et des projections, des intercorrélations ont été établies en 

déterminant le ρ de Spearman. En outre, chaque fois que cela était possible, des régressions 

linéaires multiples pas à pas ont été établies pour prédire les dimensions des PFDS à partir des 

dimensions des SDS et, éventuellement, des critères sociodémographiques (âge, sexe, niveau 

d’études). En effet, selon le concept de voyage mental dans le temps, les événements passés 

sont à l’origine des projections futures par recombinaison des détails liés aux expériences 

vécues (Hassabis & Maguire, 2007) et par reconstruction (Conway, 2005, 2009). 

2. Résultats 

2.1. Différences entre les SDS et les PFDS dans chaque groupe d’âge 

Le Tableau 47 récapitule les différences significatives entre les dimensions des SDS et des 

PFDS chez les jeunes adultes, les adultes d’âge moyen et les adultes âgés. La plupart des 

dimensions des projections futures se distinguent de celles des souvenirs surtout dans les deux 

premières périodes de la vie adulte. A contrario, chez l’adulte âgé, aucune différence 

significative entre SDS et PFDS n’a été mise en évidence pour l’intégration, pour certaines 

variables thématiques (relations, réussite, honte, CDAT et ENC) et pour l’intensité 

émotionnelle. 

2.2. Prédiction des dimensions des PFDS à partir de celles des SDS  

Dans le Tableau 48 figurent les équations de régression linéaire qui, au niveau de la 

population globale, ont pu être établies pour prédire les dimensions des PFDS à partir de celles 

des SDS et des critères sociodémographiques.  



 

248 
 

Tableau 47. Comparaison des SDS et des PFDS chez les jeunes adultes, les adultes d’âge moyen et les adultes âgés. 

En gras, les différences significatives (p < 0,05) 
(EMV : événements menaçant la vie ; CDTA : consommation de drogue, d’alcool ou de tabac ; ENC : événements non classifiables) 

Dimension des 
SDS et PFDS 

Jeunes adultes Adultes d’âge moyen Adultes âgés 
Moyenne 

SDS 
Moyenne 

PFDS Statistiques Moyenne 
SDS 

Moyenne 
PFDS Statistiques Moyenne 

SDS 
Moyenne 

PFDS Statistiques 

Spécificité (%) 64,8 11,7 Z = - 7,19, p < 0,001 51,9 10,2 Z = - 4,45, p < 0,001 44,7 11,0 Z = - 6,07, p < 0,001 

Intégration (%) 44,2 32,5 Z = - 2,24, p = 0,03 50,0 30,6 Z = - 2,50, p = 0,01 28,9 33,7 Z = - 1,04, p = 0,30 

Contenu          

EMV 16,3 1,3 Z = - 4,84, p < 0,001 15,7 3,7 Z = - 2,71, p = 0,007 19,1 4,5 Z = - 4,51, p < 0,001 

Loisirs  16,3 18,3 Z = - 0,62, p = 0,53 9,3 18,5 Z = - 2,24, p = 0,03 16,7 39,4 Z = - 4,53, p < 0,001 

Relations 33,8 21,7 Z = - 2,78, p = 0,01 39,8 24,1 Z = - 2,49, p = 0,01 20,7 26,0 Z = - 1,21, p = 0,23 

Réussite 10,8 38,8 Z = - 5,90, p < 0,001 12,0 27,8 Z = - 2,96, p = 0,003 17,9 16,3 Z = - 0,33, p = 0,74 

Honte 2,9 0 Z = - 2,33, p = 0,02 3,7 0 Z = - 2,00, p = 0,05 1,6 0,4 Z = - 1,13, p = 0,26 

CDAT 0,8 0 Z = - 1,41, p = 0,16 0 0 Z = 0,00, p = 1,00 0 0 Z = 0,00, p = 1,00 

ENC 19,2 20,0 Z = - 0,20, p = 0,84 19,4 25,0 Z = - 1,09, p = 0,28 23,9 13,4 Z = - 3,14, p = 0,002 

Valeur émotion 1,37 4,37 Z = - 6,79, p < 0,001 2,13 4,24 Z = - 3,85, p < 0,001 2,94 3,77 Z = - 2,59, p = 0,01 

Intensité émotion 4,06 4,62 Z = - 2,82, p = 0,01 4,43 4,59 Z = - 0,82, p = 0,41 4,41 4,23 Z = - 1,13, p = 0,26 

Tension (%) 41,9 5,.0 Z = - 6,39, p < 0,001 18,5 0,9 Z = - 4,15, p < 0,001 24,8 8,9 Z = - 4,35, p < 0,001 

Rédemption (%) 12,7 2,5 Z = - 3,71, p < 0,001 9,3 2,8 Z = - 2,33, p = 0,02 10,6 0 Z = - 4,40, p < 0,001 

Contamination (%) 10,0 0 Z = - 4,23, p < 0,001 4,6 0 Z = - 2,24, p = 0,03 4,9 0,4 Z = - 2,84, p = 0,01 

Importance 5,58 5,95 Z = - 2,93, p = 0,003 5,93 5,61 Z = - 1,53, p = 0,13 5,99 5,56 Z = - 3,68, p < 0,001 

Distance (ans) 7,6 5,1 Z = - 3,89, p < 0,001 20,0 5,6 Z = - 5,05, p < 0,001 32,8 2,7 Z = - 7,77, p < 0,001 

Nombre de mots 121,5 61,4 Z = - 5,56, p < 0,001 88,9 57,8 Z = - 3,70, p < 0,001 78,9 41,4 Z = - 6,46, p < 0,001 
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Plusieurs dimensions des PFDS peuvent être appréhendées à partir des dimensions 

correspondantes des SDS : la spécificité, l’intégration, l’intensité émotionnelle, l’importance 

personnelle et la longueur des récits. En outre, nous avons trouvé que la valeur émotionnelle 

des PFDS pouvait être prédite à partir de l’intensité émotionnelle des SDS et du niveau d’études 

des sujets. 

Tableau 48. Prédiction des PFDS à partir des SDS et des critères sociodémographiques pour la 
population globale. 

(VI = variable indépendante ; Âge exprimé en années ; NE = niveau d’éducation, exprimé en années ; Sexe = 0 si 
homme, 1 si femme) 

 

Concernant les thématiques des récits, nous n’avons pas trouvé de correspondance entre les 

contenus des PFDS et des SDS, sauf pour les séquences illustrant les relations dans les 

Variable 
prédite Équation de régression, VI β t p 

Spécificité 
PFDS 

Spécificité (%) = 0,14 Spécificité 
SDS – 0,25 Rédemption SDS + 6,1 

Spécificité SDS 0,22 2,83 0,005 

Rédemption SDS - 0,20 - 2,63 0,009 

Intégration 
PFDS 

Intégration (%) = 3,4 NE + 0,41 
Contamination SDS + 0,15 
Intégration SDS – 22,0  

NE 0,26 3,41  0,001 

Contamination SDS 0,20 2,64 0,009 

Intégration SDS 0,17 2,19 0,03 

Relations 
PFDS 

Relations (%) = 24,4 – 0,24 Réussite 
SDS Réussite SDS - 0,19 - 2,32 0,02 

Valeur 
émotion 
PFDS 

Valeur émotionnelle = 0,31 Intensité 
SDS – 0,016 Âge + 3,40 

Intensité SDS 0,24 3,11 0,002 

Âge - 0,19 - 2,46 0,02 

Intensité 
émotion 
PFDS 

Intensité = 0,23 Intensité SDS + 0,56 
Sexe + 0,64 Spécificité SDS + 2,77 

Intensité SDS 0,22 3,00 0,003 

Sexe 0,22 2,92 0,004 

Spécificité SDS 0,17 2,31 0,02 

Importance 
PFDS 

Importance = 3,82 + 0,40 Importance 
SDS – 0,020 Distance SDS 

Importance SDS 0,39 5,62 < 0,001 

  Distance SDS - 0,32 - 4,63 < 0,001 

Nombre de 
mots PFDS 

Nombre de mots = 0,33 Nb mots SDS 
+ 2,39 NE – 0,32 Distance SDS + 
0,21 Rédemption SDS – 5,3 

Nb mots SDS 0,70 11,31 < 0,001 

NE 0,21 3,34 0,001 

Distance SDS - 0,16 - 2,60 0,01 

Rédemption SDS 0,12 1,98 0,05 
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projections futures dont, de manière intéressante, la fréquence est apparue négativement liée à 

celle de la réussite dans les souvenirs. 

2.3. Corrélations entre les SDS et les PFDS dans chaque groupe d’âge 

La spécificité des PFDS est corrélé positivement avec celle des SDS chez les jeunes adultes 

(ρ = 0,29, p = 0,01), mais ni chez les adultes d’âge moyen (p = 0,10), ni chez les sujets âgés 

(p = 0,27). En revanche, chez les adultes d’âge moyen, la spécificité des PFDS apparaît 

négativement liée à l’intégration des SDS (ρ = - 0,36, p = 0,03) et positivement liée à la tension 

des SDS (ρ = 0,39, p = 0,02).  

Pour l’intégration, le lien entre PFDS et SDS est positif dans les trois groupes de sujets, mais 

uniquement significatif chez les jeunes adultes (ρ = 0,25, p = 0,03) et les sujets âgés (ρ = 0,22, 

p = 0,04). En outre, nous avons trouvé un lien positif entre l’intégration des PFDS et la 

rédemption des SDS, aussi bien chez les adultes d’âge moyen (ρ = 0,37, p = 0,03) que chez les 

adultes âgés (ρ = 0,24, p = 0,03). 

Pour le contenu thématique, la fréquence des loisirs dans les PFDS est positivement liée à la 

rédemption des SDS chez les jeunes adultes (ρ = 0,26, p = 0,02) alors que chez les adultes d’âge 

moyen, elle apparaît positivement liée à la contamination des SDS (ρ = 0,35, p = 0,04) et 

négativement à leur intégration (ρ = - 0,35, p = 0,04). Nous n’avons pas trouvé de lien entre la 

fréquence des contenus EMV ou relations dans les PFDS et les dimensions des SDS. Par contre, 

le niveau de réussite dans les PFDS était positivement lié, dans les SDS, à la fréquence des 

loisirs chez les adultes d’âge moyen (ρ = 0,35, p = 0,04) et à celle de la thématique honte chez 

les sujets âgés (ρ = 0,25, p = 0,02). 

Au niveau affectif, nous avons mis en évidence un lien positif entre la valeur émotionnelle 

des PFDS et des SDS chez les sujets âgés (ρ = 0,27, p = 0,02). En outre, la valeur émotionnelle 

dépendait de l’intensité émotionnelle des SDS dans tous les groupes : chez les jeunes adultes 

(ρ = 0,25, p = 0,03), les adultes d’âge moyen (ρ = 0,50, p = 0,002) et les adultes âgés (ρ = 0,28, 
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p = 0,01). Par ailleurs l’intensité émotionnelle des SDS et des PFDS apparaissait liée chez les 

adultes d’âge moyen (ρ = 0,47, p = 0,004) et les adultes âgés (ρ = 0,36, p = 0,001). 

L’importance personnelle accordée aux PFDS était positivement corrélée avec l’importance 

accordée aux SDS chez les jeunes adultes (ρ = 0,34, p = 0,004), les adultes d’âge moyen 

(ρ = 0,55, p = 0,02) et les adultes âgés (ρ = 0,44, p < 0,001). En outre, chez les sujets âgés, 

l’importance des PFDS était positivement liée à l’intensité émotionnelle des SDS (ρ = 0,35, 

p = 0,002) et négativement à l’intégration des SDS (ρ = - 0,31, p = 0,008) et à leur distance 

temporelle (ρ = - 0,39, p = 0,001). 

S’il n’existe pas de lien entre la distance temporelle des PFDS et les dimensions des SDS, la 

longueur des projections apparaît très corrélée avec celle des souvenirs dans tous les groupes 

d’âge : jeunes adultes (ρ = 0,81, p < 0,001), adultes d’âge moyen (ρ = 0,68, p = 0,002) et adultes 

âgés (ρ = 0,59, p < 0,001). En outre, chez les jeunes adultes, il existe une corrélation entre la 

longueur des PFDS, d’une part, et l’intégration des SDS (ρ = 0,48, p = 0,001) ou la 

contamination des SDS (ρ = 0,43, p = 0,005), d’autre part ; chez les adultes d’âge moyen, entre 

la longueur des PFDS et la spécificité des SDS (ρ = 0,55, p = 0,01) ; chez les adultes âgés, entre 

la longueur des PFDS, d’une part, et la spécificité des SDS (ρ = 0,35, p = 0,001), leur intégration 

(ρ = 0,27, p = 0,02) et leur rédemption (ρ = 0,36, p = 0,001), d’autre part. 

3. Discussion 

3.1. Différences entre les SDS et les PFDS 

Dans les trois groupes, de nombreuses différences entre les dimensions des PFDS et des SDS 

ont pu être mises en évidence. Ainsi, en accord avec notre hypothèse (H20), le nombre des SDS 

spécifiques apparaît beaucoup plus important que celui des PFDS spécifiques quel que soit l’âge 

des adultes. De même, la fréquence du contenu EMV (cf. notre hypothèse H22), celle des 

dimensions tension, rédemption, contamination, ainsi que la distance temporelle (cf. H27) et la 
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longueur des récits sont plus élevées dans les souvenirs que dans les projections futures. À 

l’opposé, la valeur émotionnelle des SDS apparaît plus faible que celle des PFDS tout au long 

de l’âge adulte, comme nous nous y attendions (H26). Ces résultats ne sont pas surprenants. 

Ainsi que nous l’avons déjà mentionné, les adultes ont, quel que soit leur âge, des difficultés 

pour se projeter dans le futur, car cette activité est très exigeante sur le plan cognitif (Addis et 

al., 2009), davantage que la simple remémoration des souvenirs. Cela explique sans doute 

pourquoi les PFDS revêtent moins de détails spatiotemporels que les SDS, sont nettement moins 

spécifiques et constituent des récits plus courts. De plus, comme l’ont montré Conway et 

al. (2016), l’imagination d’événements spécifiques diminuant rapidement dans le futur, les 

projections futures liées à l’identité personnelle sont idéalement situées à une distance 

temporelle inférieure à celle des souvenirs. Comme l’avaient déjà relevé d’Argembeau et al. 

(2012), la différence entre la distance temporelle des SDS et celle des PFDS augmente avec 

l’âge des sujets. Chez les adultes âgés, l’écart est d’autant plus grand entre les distances 

temporelles que certains SDS sont associés au pic de réminiscence, c’est-à-dire à la période 

séparant les âges de 10 et 30 ans (Munawar et al., 2018). 

Concernant la thématique EMV, la tension, la rédemption et la contamination, elles sont 

associées à un sentiment de malaise ou d’inconfort, voire à des émotions négatives, autant 

d’affects qui sont connus pour être moins présents dans les PFDS que dans les SDS 

(d’Argembeau et al., 2012). En effet, les individus ont tendance à construire une image positive 

de leur identité personnelle dans le futur pour favoriser un concept de Soi élevé (Sedikides & 

Gregg, 2008). De la sorte, il est logique que la valeur émotionnelle des PFDS soit plus élevée 

que celle des SDS.  

Pour les autres dimensions, les différences entre SDS et PFDS dépendent de l’âge des 

adultes. C’est le cas de l’intégration, dimension pour laquelle notre hypothèse (H21) est vérifiée 

chez les adultes jeunes et d’âge moyen, mais pas chez les sujets âgés. Une explication possible 
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est que, contrairement aux adultes plus jeunes, la recherche de sens est une activité cognitive 

que les sujets âgés maîtrisent et ont pratiqué depuis longtemps à partir de leurs souvenirs les 

plus essentiels, de telle sorte qu’elle serait en partie achevée et rejaillirait aussi sur leurs PFDS.  

Au niveau thématique, la fréquence du contenu loisirs est comparable dans les SDS et les 

PFDS des jeunes adultes, mais beaucoup plus élevée dans les projections des adultes âgés 

comme nous nous y attendions (cf. H23). Conformément aux travaux antérieurs (d’Argembeau 

et al., 2012), les jeunes adultes sont peu tournés vers les loisirs, car ils n’ont pas encore pu 

réaliser leurs projets personnels les plus essentiels ‒ dont ceux relatifs à leur accomplissement 

professionnel ‒, alors que les adultes âgés peuvent s’y adonner du fait de leur retraite et parce 

que ces activités sont associées à un vieillissement réussi (Genoe, 2010). Comme pour les 

jeunes adultes, les PFDS des adultes d’âge moyen illustrent le contenu loisirs de manière 

modérée, mais toutefois plus que leurs SDS, probablement parce qu’ils ont eu davantage 

l’opportunité de fonder une famille, ce qui se traduit par la prépondérance de la thématique 

relations dans leurs souvenirs liés à l’identité personnelle. L’évolution du contenu réussite est 

inverse de celui des loisirs et semblable à notre attente (H24) avec un niveau supérieur dans les 

PFDS que dans les SDS chez les jeunes adultes et une fréquence comparable dans les deux 

types de récits chez les sujets âgés, désormais éloignés du travail. Là encore, les adultes d’âge 

moyen apparaissent proches des jeunes adultes du fait d’une fréquence supérieure de la réussite 

dans leurs PFDS par rapport à leurs SDS : ils ont encore de nombreux projets à accomplir. Nous 

avons trouvé que les deux groupes les plus jeunes illustraient davantage les relations dans leurs 

souvenirs que dans leurs projections futures, ce qui contredit notre hypothèse (H25). Une 

explication possible est que cette thématique occupe une place majeure dans la construction 

identitaire via les souvenirs (McLean & Thorne, 2003). Toutefois, avec le temps, la 

prépondérance des relations s’estompe dans les SDS (Cuervo-Lombard et al., 2020) et, chez les 
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sujets âgés, comme nous l’avons vu (cf. Étude 3), cette thématique devient plutôt une 

caractéristique majeure de l’identité future. 

Au niveau émotionnel, les jeunes adultes occupent une place à part, car ils sont les seuls à 

éprouver une intensité supérieure pour leurs PFDS que pour leurs SDS, signe probable qu’ils 

attendent beaucoup de leur avenir au regard de ce qu’ils ont déjà vécu.  

De manière intéressante, nous avons trouvé que l’importance accordée aux PFDS était 

supérieure à celle accordée aux SDS par les jeunes adultes, contrairement à ce qui est observé 

chez les sujets âgés. Pour les adultes d’âge moyen, il n’y a pas de différence dans les deux types 

de récits. Dans le futur, les jeunes adultes nourrissent de nombreuses attentes sur le plan 

identitaire alors que les sujets âgés ont une identité personnelle essentiellement construite dans 

le passé et aspirent d’abord à maintenir leur identité personnelle stable et cohérente (McLean, 

2008). 

3.2. Relations entre les SDS et les PFDS dans la population globale 

Les équations de régression linéaire que nous avons établies pour prédire les dimensions des 

PFDS à partir de celles des SDS, au sein d’une population adulte de tous âges, confirment les 

travaux antérieurs auprès de jeunes adultes (d’Argembeau et al., 2012). Ainsi, nous avons 

trouvé des liens positifs entre la fréquence des SDS spécifiques et celle des PFDS spécifiques, 

d’une part, et, dans une moindre mesure, entre l’intégration des SDS et celle des PFDS. Nos 

résultats vont même plus loin que ceux de l’étude princeps sur les PFDS et ils les complètent. 

En effet, confirmant un peu plus notre hypothèse (H28), nous avons montré que l’intensité 

émotionnelle, l’importance personnelle et la longueur des récits présentaient un lien positif 

entre les souvenirs et les projections futures. Il est, en outre, remarquable de constater que ces 

cinq dimensions des PFDS s’expliquent par les dimensions correspondantes des SDS sans que 

l’âge des sujets ne constitue un facteur de prédiction. Même si chacun des deux concepts 

présente ses caractéristiques propres en raison de son orientation temporelle et de son caractère 
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vécu ou imaginé, les liens forts mis en évidence entre SDS et PFDS suggèrent que, comme l’ont 

avancé Demblon et d’Argembeau (2017), l’identité personnelle est organisée sous forme de 

réseaux dans lesquels passé et futur seraient intimement reliés. 

Il est intéressant de relever que d’autres facteurs que les dimensions analogues des SDS 

permettent d’expliquer les dimensions des PFDS. Ainsi, la spécificité des PFDS apparaît 

d’autant plus grande que la rédemption des SDS est petite, ce qui laisse penser que les adultes 

ayant eu tendance à décrire, dans leurs souvenirs, une transformation d’une émotion négative à 

une émotion positive, seraient moins aptes à décrire des détails de contexte dans leurs 

projections futures. À l’inverse, l’intégration des PFDS, en plus des prédicteurs déjà évoqués 

que sont le niveau d’éducation et l’intégration des SDS, dépendrait de la fréquence des SDS 

contaminés comme si l’évolution d’une émotion positive à une émotion négative dans les 

souvenirs était traduite par un sens supplémentaire apporté aux PFDS, à défaut de l’être dans 

les SDS.  

Au niveau thématique, seul le contenu relations des PFDS peut être expliqué par une 

dimension des SDS, en l’occurrence la réussite. L’enseignement de ce résultat est double. Il 

indique l’absence de lien entre les thématiques identiques des souvenirs et des projections 

futures, ce qui confirme, d’une part, le caractère changeant et constructif de l’identité 

personnelle et, d’autre part, suggère que les PFDS ne sont pas identiques aux SDS mais plutôt 

complémentaires, dans la mesure où elles illustrent plutôt les projets personnels qui n’ont pas 

encore été réalisés (Cole & Berntsen, 2016). De plus, le lien négatif entre relations des PFDS 

et réussite des SDS semble indiquer que les adultes dont l’identité correspond le moins à la 

recherche d’une maîtrise et l’obtention d’un but précis, telles que la réussite professionnelle, 

sont plus enclins à concevoir leur identité personnelle future sous l’angle des relations 

interpersonnelles. 
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L’intensité émotionnelle des PFDS dépend de l’intensité des SDS, mais aussi du sexe. Ce 

résultat est conforme à la littérature relative aux souvenirs, qui a montré que les femmes 

présentaient une expression émotionnelle plus intense que les hommes (Compère et al., 2016, 

2018 ; Grysman & Hudson, 2013 ; Staugaard & Berntsen, 2021). L’intensité émotionnelle des 

projection futures paraît augmenter avec la spécificité des souvenirs, ce qui laisse penser que 

l’importance des informations de contexte dans les SDS favoriserait l’expression des affects 

dans les PFDS, potentiellement par une attente émotionnelle plus grande. À l’inverse de 

l’intensité, la valeur émotionnelle des PFDS n’est pas prédite par celle des SDS, sans doute en 

raison des événements négatifs vécus dans le passé. En effet, la valeur émotionnelle des PFDS 

semble plutôt déterminée par l’intensité émotionnelle associée aux souvenirs, ce qui confirme 

le biais de positivité associé aux projections (d’Argembeau et al., 2012) et suggère que SDS et 

PFDS sont associés à une quantité équivalente d’émotion au sein des réseaux constituant 

l’identité personnelle. 

Pour finir, nous avons trouvé que l’importance personnelle des PFDS dépendait non 

seulement de celle des SDS, mais qu’elle était aussi liée de manière négative à leur distance 

temporelle. Ce résultat indique que plus les souvenirs liés à l’identité sont anciens, moins les 

projections futures sont considérées comme importantes pour l’identité, probablement parce 

que cette dernière est déjà en grande partie constituée, comme c’est le cas chez les adultes âgés. 

3.3. Relations entre les SDS et les PFDS à chaque période de la vie adulte 

La détermination des corrélations entre les SDS et les PFDS selon le groupe d’âge apporte 

un éclairage complémentaire sur la façon dont l’identité personnelle se constitue au cours de la 

vie adulte, dans ses différentes dimensions et ses grandeurs passée et future.  

Comme nous l’avons observé au niveau de la population adulte globale, chez les jeunes 

adultes, projections futures et souvenirs définissant le self sont liés positivement pour la 

spécificité, l’importance personnelle et la longueur des récits, tandis que la valeur émotionnelle 



Étude 4 : Relations entre les SDS et les PFDS  
 

257 
 

des PFDS est associée à l’intensité émotionnelle des SDS. Sur le plan thématique, les jeunes 

adultes décrivent d’autant plus de loisirs dans leurs projections que leurs SDS sont peu intégrés, 

mais riches en rédemption, suggérant que, s’ils ont une faible capacité de raisonnement 

autobiographique à propos de leurs souvenirs, ils projettent leur identité personnelle dans des 

événements futurs généralement pauvres en intégration : les loisirs. Tout se passe donc comme 

si leur aptitude à générer du sens dans leurs PFDS émergeait peu à peu, sans être d’abord 

pleinement opérationnelle, ce que confirme l’absence de lien significatif entre l’intégration de 

leurs souvenirs et celle de leurs projections futures. Dans la construction identitaire, le 

raisonnement autobiographique apparaîtrait donc d’abord au sein des SDS avant de concerner 

les PFDS. D’autres corrélations observées vont dans le même sens, comme le lien positif entre, 

d’une part, l’intégration et la contamination présentes dans les SDS et, d’autre part, la longueur 

des PFDS, car elles suggèrent que les jeunes adultes traduisent d’abord leurs souvenirs intégrés 

et contaminés sous la forme de projections longues et détaillées, avant d’être en mesure 

d’attribuer à ces dernières un sens précis.  

Au mitan de la vie, l’intensité émotionnelle, l’importance et la longueur des PFDS sont 

positivement et respectivement liées à l’intensité émotionnelle, l’importance et la longueur des 

SDS comme pour la population entière. De même, chez les adultes d’âge moyen, la valeur 

émotionnelle des projections dépend de l’intensité émotionnelle des souvenirs. Toutefois, des 

particularités dans les relations entre SDS et PFDS caractérisent, en outre, cette période de la 

vie. Ainsi, la spécificité des projections ne paraît plus dépendre de celle des souvenirs, comme 

chez les plus jeunes, mais elle varie dans le même sens que la tension et dans le sens inverse de 

l’intégration rapportée dans les souvenirs. Ce changement intervenu entre le jeune âge adulte 

et le mitan de la vie semble indiquer : d’une part, que les séquences de tension associées à 

l’identité personnelle dans le passé favoriseraient la génération d’événements futurs, précis et 

« réparateurs », inscrits dans un contexte spatiotemporel déterminé ; d’autre part que la 
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recherche de sens dans les SDS se traduirait d’abord, dans les PFDS, par une plus grande 

spécificité et pas encore par un niveau comparable de raisonnement autobiographique. Le lien 

positif entre le niveau de rédemption des SDS et l’intégration des PFDS semble conduire au 

même raisonnement. En effet, s’il est avéré que la rédemption est précurseur de l’intégration 

(cf. Étude 3), tout se passe comme si les questions posées par certains événements passés ne 

pouvaient trouver une réponse identitaire que dans le futur. Au niveau thématique, les contenus 

semblent se succéder pour constituer une identité personnelle plus vaste et plus complète au fur 

et à mesure du temps et de l’accomplissement personnel : en témoigne le fait que les sujets dont 

l’identité passée correspond plutôt à des événements associés aux loisirs et à l’exploration 

aspirent désormais à obtenir la maîtrise d’un but et à connaître la réussite. 

Comme dans les groupes d’adultes plus jeunes, chez les adultes âgés, l’importance 

personnelle et la longueur des PFDS sont associées à l’importance personnelle et à la longueur 

des SDS. De même, à l’instar des adultes d’âge moyen, l’intensité émotionnelle des PFDS et 

des SDS sont corrélées positivement. Cependant, l’âge avancé est caractérisé par des relations 

différentes entre SDS et PFDS. Contrairement aux jeunes adultes et aux adultes d’âge moyen, 

la spécificité des PFDS ne dépend pas d’une ou plusieurs dimensions des SDS. Ce résultat 

singulier nous incite à envisager une explication : plus que des difficultés inhérentes à la 

simulation d’événements futurs spécifiques ‒ ce que contredit un niveau comparable de la 

spécificité dans les PFDS tout au long de la vie adulte ‒, nous suggérons le fait que les adultes 

âgés ont déjà accompli un grand nombre de buts personnels (fonder une famille, s’accomplir 

sur le plan professionnel, construire une maison, réussir sa vie professionnelle, etc.) et que leurs 

futurs objectifs, comme s’adonner à des activités de loisirs ou voyager, ne sont pas reliés au 

passé. Concernant l’intégration de leurs PFDS, les adultes âgés semblent s’inspirer de leurs 

SDS, qui, à la fois, présentent des séquences de rédemption comme chez les adultes d’âge 

moyen, et des séquences intégrées. Cela suggère que le processus de raisonnement 
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autobiographique est possiblement parvenu à son terme qui, des souvenirs liés au self, se traduit 

aussi pleinement dans les projections futures représentant l’identité. Ces processus (rédemption, 

intégration) et la spécificité des SDS favorisent aussi l’émergence de projections futures plus 

longues et détaillées. Sur le plan du contenu des PFDS, la réussite n’apparaît plus favorisée par 

les loisirs ainsi que nous l’avons montré chez les adultes d’âge moyen, mais en réaction aux 

SDS illustrant la honte, dans ce qui pourrait être perçu comme une ultime tentative de réparer 

certaines blessures du passé. Pour finir, il est intéressant de noter qu’en plus de l’importance 

des SDS comme chez les jeunes adultes et ceux d’âge moyen, celle accordée par les adultes 

âgés à leurs PFDS dépend d’autres dimensions des SDS. Ainsi, ces individus accordent d’autant 

plus d’importance à leurs expériences futures que leurs souvenirs sont intenses en émotion, ce 

qui pourrait illustrer la persistance d’attentes vis-à-vis de l’avenir à condition qu’elles soient 

associées à des affects élevés inscrits dans le passé. À l’opposé, le fait que leurs SDS soient très 

intégrés ou éloignés dans le temps a pour conséquence qu’ils considèrent leurs PFDS comme 

peu importantes, leur construction identitaire ayant déjà été largement accomplie.  

4. Limites de l’Étude 4 

La principale limite relative à l’Étude 4 concerne la méthodologie employée. Plus 

précisément, la comparaison entre les SDS et les PFDS a été notamment réalisée par la 

détermination des coefficients de corrélation entre les variables identiques, comme cela avait 

été esquissé dans l’étude de d’Argembeau et al. (2012). En effet, par rapport à la méthodologie 

que nous avons employée, la mise en œuvre d’une analyse multiniveau aurait permis d’éliminer 

les erreurs liées au contexte. 

5. Conclusion de l’Étude 4  

Nous avons pu mettre en évidence que des liens étroits unissaient les PFDS et les SDS, dans 

la mesure où les projections futures définissant l’identité se développent à partir des souvenirs 
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associés au self selon un processus qui évolue avec l’âge. Nos résultats apportent un éclairage 

nouveau sur les réseaux constitutifs de l’identité et sur leur évolution au cours de la vie adulte. 

Plus que par leur spécificité et leur intégration, à chaque période de la vie adulte, SDS et PFDS 

apparaissent d’abord liés entre eux par leur niveau émotionnel et par leur importance, voire par 

leur longueur, ce qui n’est pas surprenant si l’on se réfère à leur définition conceptuelle (Singer 

& Moffitt, 1992 ; d’Argembeau et al., 2012). 

 



 

261 
 

 

 

Discussion Générale 

 

L’espérance de vie augmente dans les sociétés occidentales avec pour conséquence, une part 

croissante des personnes âgées au sein de la population totale (INSEE, 2023). L’avancement en 

âge étant caractérisé par de multiples transformations nécessitant pour chaque individu de 

mettre en œuvre ses propres capacités d’adaptation, il nous est paru nécessaire, dans l’optique 

de promouvoir un vieillissement réussi (Rowe & Kahn, 1997), d’explorer l’identité personnelle 

des individus âgés et ses rapports avec la MA et le temps psychologique. Par extension, nous 

avons souhaité comprendre comment l’identité personnelle évoluait tout au long de la vie et à 

quels facteurs elle était potentiellement soumise avant d’aboutir à une identité de sujet âgé. 

 

Le premier travail de cette thèse consistait à valider, en français, des échelles courtes de la 

temporalité et des fonctions de la MA, dans le but de pouvoir disposer d’outils simples pouvant 

être facilement administrés à des personnes âgées. Dans l’Étude 1, nous avons d’abord exploré 

les qualités psychométriques d’une échelle courte issue de la version longue française de la 

ZTPI (Apostolidis & Fieulaine, 2004), la ZTPI-15, et nous avons procédé à sa validation. Nous 

avons trouvé que les sujets âgés étaient significativement plus orientés vers le passé positif, le 

présent fataliste et le futur que les jeunes adultes, mais qu’ils étaient moins orientés qu’eux vers 

le passé négatif et le présent hédoniste. Ainsi, nous avons mis en évidence un effet important 

du vieillissement normal sur la perspective temporelle. La même démarche a été appliquée dans 

la seconde partie de l’Étude 1, qui consistait à valider une échelle courte du TALE existant déjà 

en langue anglaise, mais pas en français, et que nous avons baptisée TALE-15. 
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Tout comme pour la temporalité, nous avons montré, par la comparaison entre des jeunes 

adultes et des adultes âgés, que l’avancement en âge se traduisait par une diminution 

significative de l’utilisation des trois fonctions de la MA (ex : Bluck & Alea, 2002 ; Pillemer, 

1992) : identitaire, sociale et directive.  

 

L’Étude 2 consistait à explorer, au sein d’une population regroupant un nombre élevé de 

sujets âgés, les dimensions de deux concepts étroitement associés à l’identité personnelle : les 

SDS et les PFDS. Il s’agissait, en l’occurrence, d’analyser les caractéristiques de ces souvenirs 

et de ces projections futures, et leurs interrelations, d’une manière aussi précise que possible.  

Pour les thématiques des récits étroitement liés à l’identité, mis à part les ENC qui 

correspondent à des contenus soit multiples, soit difficiles à identifier, les souvenirs des sujets 

âgés sont constitués, à parts égales, par les relations interpersonnelles, les EMV et les loisirs 

alors que la thématique réussite apparaît moins représentée. Concernant les projections futures, 

la répartition est nettement plus déséquilibrée, qui met en évidence la prépondérance des loisirs 

devant les relations. Ces résultats sont conformes à ceux d’une étude portant sur un large 

échantillon de sujets âgés de 58 à 70 ans (Teuscher, 2010) qui a montré que les loisirs étaient 

plus importants pour les retraités que pour les non-retraités.  

Au cours du vieillissement, les individus sont confrontés au besoin de préserver leur identité 

alors que leur rapport au temps est modifié. Bien que leur identité soit déjà en grande partie 

constituée (McLean, 2008), leurs SDS témoignent, chez certains individus, d’une persistance 

du raisonnement autobiographique associé à un processus de changement, ce qui semble 

signifier le fait que l’identité continue d’évoluer même à un âge avancé de la vie. La 

prépondérance de la dimension intégrative dans l’identité personnelle du sujet âgé est attestée 

par les résultats de notre analyse en clusters, laquelle a permis de discriminer deux types 

d’individus différant profondément du fait de leur capacité à élaborer du sens dans leurs 
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expériences passées et futures. Les deux profils diffèrent également au niveau d’une seule 

thématique : la réussite. Ainsi, sa fréquence est deux fois plus importante dans les SDS et les 

PFDS des individus qui présentent les niveaux les plus élevés de raisonnement 

autobiographique que dans l’autre moitié de la population. L’identité personnelle des sujets 

âgés apparaît complexe, en particulier dans le futur, car elle est, à la fois, soumise au sentiment 

d’urgence de vivre des événements positifs tels que les loisirs et confrontée à un inéluctable 

déclin de la santé, donc à de futures expériences négatives.  

Concernant les SDS, si l’on compare nos résultats chez les sujets âgés et ceux de l’étude 

antérieure qui avait été conduite auprès de jeunes adultes (Lardi et al., 2010), nous pouvons 

dégager des points communs et des différences entre ces deux populations. Au niveau des 

thématiques, la hiérarchie des réponses émotionnelles est identique entre les jeunes et les âgés 

(des SDS les moins positifs aux plus positifs, on trouve les EMV, les relations puis, à un niveau 

comparable, la réussite et les loisirs). Toutefois, les souvenirs illustrant des EMV sont beaucoup 

plus spécifiques, plus riches en tension, contamination et rédemption chez les jeunes adultes 

que chez les adultes âgés. Il en est de même pour les relations interpersonnelles vis-à-vis de la 

fréquence des séquences de tension. Ce constat n’est pas surprenant si l’on considère que la 

construction identitaire s’effectue de manière significative à partir de ces expériences (Lardi et 

al., 2010 ; Thorne & McLean, 2002). De plus, si la réussite correspond aux SDS les plus récents 

et les loisirs aux plus anciens chez les jeunes adultes, le résultat inverse est observé chez les 

sujets âgés en lien avec l’évolution des buts au cours de la vie. Dans les deux cas, le niveau 

d’intégration ne variait pas selon la thématique des SDS, suggérant que le raisonnement 

autobiographique ne dépend pas du contenu, mais plutôt de facteurs individuels tel l’âge 

chronologique. À cet égard, l’intégration apparaît corrélée négativement à la spécificité chez 

les jeunes adultes, mais pas chez les sujets âgés. Selon Lardi et al. (2010), cela serait lié au fait 

que l’intégration des SDS favoriserait leur abstraction donc leur sémantisation. Il n’en est pas 



Discussion Générale 

264 
 

de même pour les sujets âgés, chez lesquels on trouverait une panoplie beaucoup plus large de 

SDS, intégrés ou non, spécifiques ou non (Singer et al., 2007), en lien avec un niveau élevé 

d’intégration des souvenirs anciens, dont le sens a été mis à jour depuis longtemps et qui sont 

en partie sémantisés, et des souvenirs récents très spécifiques, mais pas forcément intégrés.  

Une originalité de cette étude concerne l’analyse des différences selon le genre : elle a 

montré que les femmes âgées rapportaient davantage de souvenirs négatifs, illustrant des 

séquences de tension et les relations interpersonnelles que les hommes du même âge. En outre, 

elles effectuaient davantage de connexions entre les événements futurs et leur identité 

personnelle dans leurs projections intégrées. Ces résultats confirment, d’une part, la théorie de 

la construction du Soi (Cross & Madson, 1997), selon laquelle les femmes construisent un Soi 

interdépendant en lien avec un niveau de troubles d’anxiété sociale supérieur à celui observé 

chez les hommes et, d’autre part, le fait qu’elles recherchent davantage à établir un sens dans 

leur vie (Cohler, 1993).  

 

Dans l’Étude 3, l’exploration de l’identité personnelle était élargie à l’ensemble de la vie 

adulte et une comparaison des SDS et des PFDS entre les sujets de différents âges (jeunes 

adultes, adultes d’âge moyen et adultes âgés) était effectuée en appliquant une méthode 

transversale. À notre connaissance, c’était la première fois que l’étude de ces concepts et 

l’évolution de leurs dimensions étaient envisagées dans le cadre du développement vie entière. 

La construction de la cohérence de l’identité et sa préservation tout au long de la vie adulte sont 

considérées comme des fonctions essentielles de la MA (Conway, 2005). Nos résultats nous 

fournissent des informations nouvelles concernant le déroulement de la trajectoire 

développementale au cours de l’élaboration de l’identité personnelle. Nous avons, en effet, mis 

en évidence que certaines caractéristiques des SDS et des PFDS étaient diversement influencées 

par l’âge et évoluaient au cours de la vie adulte.  
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L’identité personnelle des jeunes adultes est représentée par la prédominance d’un grand 

nombre de SDS spécifiques, qui concernent notamment les souvenirs contenant des séquences 

de tension comme les EMV. Ces individus rapportent des récits intégrés et développent 

plusieurs stratégies narratives, de telle sorte que leurs souvenirs sont riches en tension, 

contamination et rédemption. Deux contenus principaux semblent être très saillants pour le 

développement de l’identité : les EMV et les événements relationnels. Concernant les PFDS, la 

thématique réussite est la plus importante dans cette tranche d’âge ; a contrario, les loisirs sont 

peu présents dans les projections futures.  

Le développement de l’identité se poursuit chez les adultes d’âge moyen dont les SDS sont 

également très spécifiques et intégrés, avec un raisonnement autobiographique plutôt associé à 

des processus rédempteurs. Les souvenirs illustrant des relations interpersonnelles et la réussite 

sont fréquents. Au mitan de leur vie, les adultes rappellent fréquemment des souvenirs associés 

à des séquences de tension, mais par rapport aux jeunes adultes, ils décrivent moins de 

séquences de contamination. Dans leurs PFDS, la fréquence de la thématique loisirs est 

comparable à celle observée chez les jeunes adultes tandis que, pour la réussite, leurs 

projections sont intermédiaires entre celles des jeunes adultes et des sujets âgés. 

Même si les SDS des adultes âgés sont, pour la moitié d’entre eux, spécifiques, ils revêtent 

une signification intégrative plus faible que chez les jeunes adultes et les adultes d’âge moyen. 

La valeur émotionnelle des souvenirs est la plus élevée chez les jeunes âgés, probablement 

grâce à un biais cognitif positif. Les événements relationnels occupent une place moins 

importante dans le contenu narratif de leurs SDS. Il est intéressant de noter que nous n’avons 

pas observé de différences entre les sujets jeunes âgés et les plus âgés, ce qui suggère une 

identité personnelle stable dans la dernière période de la vie. Concernant les PFDS, du fait 

probable de la retraite, les adultes âgés se projettent le plus dans des événements futurs illustrant 

les loisirs, le moins dans ceux qui décrivent la thématique de réussite.  
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Parallèlement à la mise à jour des tendances développementales qui sont associées à 

l’identité personnelle, notre Étude 3 consistait à découvrir certaines dimensions psychologiques 

permettant d’expliquer son évolution au cours de la vie adulte, en l’occurrence la perspective 

temporelle et les fonctions de la MA. Alors que nos premiers résultats (Étude 1) ont mis en 

évidence que ces facteurs internes étaient modifiés entre le jeune âge adulte et l’âge avancé, 

nous avons montré que leur variation était étroitement liée à certaines caractéristiques de 

l’identité personnelle, à tel point qu’il n’est plus nécessaire de recourir à l’âge chronologique 

des individus pour pouvoir les prédire. Ainsi, la capacité de raisonnement autobiographique, 

qui peut être appréhendée par le niveau d’intégration des SDS, apparaît, à la fois, déterminée 

par l’utilisation de la fonction directive de la MA et par une faible prédisposition à l’endroit du 

présent hédoniste en tant que temps psychologique. De même, la valeur émotionnelle associée 

à l’identité peut être expliquée à la lumière des orientations individuelles vis-à-vis des registres 

temporels, qu’ils appartiennent plutôt au passé (pour les souvenirs) ou au présent (pour les 

projections futures).  

 

L’objectif de l’Étude 4 consistait à établir la contribution respective des SDS et des PFDS à 

l’identité personnelle, en mettant en évidence leurs similarités et leurs différences à chaque 

période de la vie. Quel que soit l’âge des adultes, il existe une complémentarité entre les 

souvenirs et les projections futures définissant le Soi, même si elle apparaît plus importante 

pour les sujets jeunes ou d’âge moyen, probablement parce que ce sont les adultes pour lesquels 

la construction de l’identité est la plus intense. En effet, pour ces individus, il existe des 

différences entre SDS et PFDS pour nombre de leurs caractéristiques, en particulier en ce qui 

concerne le niveau d’intégration et les thématiques illustrées dans les récits. Chez les adultes 

âgés, souvenirs et projections diffèrent dans une moindre mesure, ce qui confirme la 

stabilisation progressive de l’identité personnelle. En dépit de leurs singularités respectives, 
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SDS et PFDS apparaissent comme étant « les deux faces d’une même pièce » dans la mesure 

où de multiples dimensions des PFDS sont liées à celles des SDS et peuvent être prédites par 

elles. Ainsi, notre étude apporte une nouvelle preuve que les événements susceptibles d’avoir 

lieu dans le futur sont potentiellement imaginés à partir des souvenirs épisodiques et de leur 

remémoration (Jumentier et al., 2018 ; Schachter et al., 2017), par recombinaison des détails et 

création d’événements futurs cohérents (Hassabis & Maguire, 2007). Dans ce sens, notre étude 

développe de manière détaillée les résultats qui avaient été, pour la première fois, suggérés par 

les travaux initiaux sur les PFDS (d’Argembeau et al., 2012) et apporte une nouvelle preuve du 

fait que l’identité personnelle serait organisée sous la forme de réseaux d’informations 

indépendamment de la notion de temps (Demblon & d’Argembeau, 2017). 

 

La contribution de notre travail de recherche à la connaissance de l’identité personnelle 

apparaît significative dans la mesure où nous avons adopté une approche globale, en considérant 

aussi bien son ancrage temporel (dans le passé et le futur), son évolution au cours de la vie et 

certains des facteurs psychologiques permettant de la déterminer. Dans un cadre 

développemental, nous avons ainsi mis en évidence l’action conjointe de facteurs d’origine 

biologique (l’âge, les capacités cognitives), sociale (le passage à la retraite marqué par une 

potentielle diminution des interactions avec autrui) et psychologique (la temporalité et les 

fonctions de la MA). 

Plus précisément, si nous tentons de synthétiser l’apport de nos cinq études à la connaissance 

de l’identité personnelle et de son évolution au cours de la vie, plusieurs points méritent d’être 

soulignés.  

L’identité personnelle se développe à partir de la fin de l’adolescence et du jeune âge adulte 

(McLean, 2008 ; McLean & Thorne, 2003) et est indissociable de la mémoire (Martinelli & 

Piolino, 2009) ; elle est à la fois constituée de souvenirs épisodiques et sémantisés. Selon la 
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théorie de la transition (Brown, 2023), elle apparaît intimement liée à des événements 

importants et inscrits dans la mémoire à long terme, qui peuvent correspondre à des 

changements dans l’histoire de vie, tels les SDS, et elle serait également fondée sur la répétition 

d’événements, c’est-à-dire sur l’expérience. 

Tout au long de la vie adulte, l’individu modifie son identité et la confronte selon la théorie 

de la comparaison temporelle (Albert, 1977), ce qui génère néanmoins un sentiment de 

similitude et de continuité au fur et à mesure du temps. Conformément aux résultats de travaux 

antérieurs portant sur des sujets sans troubles cognitifs (Blagov & Singer, 2004) ou atteints 

d’une maladie neuro-évolutive comme la maladie d’Alzheimer (Ben Malek et al., 2019), le self 

conceptuel apparaît indissociable de la fonction métacognitive d’intégration par laquelle les 

individus extraient un sens à leurs souvenirs. En effet, au cours du raisonnement 

autobiographique (Habermas & Bluck, 2000), des connexions entre les événements vécus et 

l’identité personnelle sont établies qui permettent aux individus d’apprendre une leçon sur eux-

mêmes et de mieux se comprendre. L’évolution identitaire est réalisée par la perception d’un 

changement voire par le biais d’une révélation, processus cognitif utilisé davantage chez les 

adultes émergents que chez les adultes d’âge moyen ou âgés. De même, au cours de leur 

développement personnel, les jeunes adultes expérimentent davantage une identité 

« contaminée » que les autres adultes. Toutefois, l’utilisation de la stratégie narrative consistant 

à explorer la contamination apparaît limitée à quelques années, contrairement à ce qui est 

observé pour la rédemption, dont la présence dans les récits dure dans le temps (Dunlop et al., 

2016). L’intégration des souvenirs est favorisée par le mécanisme de la rédemption, qui est 

constitué de deux étapes : l’exploration d’un événement douloureux pour en comprendre le sens 

et la résolution du souvenir négatif de manière positive (Pals, 2006). Comme nous l’avons 

montré, cette relation entre rédemption et intégration est partiellement médiée par la tension. 

L’intégration des SDS ne varie pas selon les thématiques des souvenirs et évolue en fonction 
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de deux processus psychologiques : l’utilisation de la fonction directive de la MA et 

l’orientation vers le présent hédoniste. Dans les PFDS, elle demeure élevée même à un âge 

avancé et dépend du contenu des projections. Cela traduit le fait que les individus ont besoin de 

donner du sens à leurs expériences, en particulier à leurs objectifs et buts non résolus dans les 

domaines de la réussite et des relations, afin d’éprouver un sentiment de continuité personnelle. 

Le fait que le niveau de contamination observé dans les SDS favorise l’intégration dans les 

PFDS semble aller dans ce sens, suggérant que les événements liés à l’identité et vécus 

négativement, donc inachevés, requièrent d’être analysés et dépassés après qu’une ultime 

tentative d’en tirer une leçon dans l’avenir a été entreprise.  

L’identité devient de plus en plus stable au cours de la vie adulte, comme en témoigne la 

diminution progressive des principaux processus et dimensions caractérisant l’identité au 

travers des SDS : spécificité, intégration, tension, contamination. Toutefois, contrairement aux 

souvenirs épisodiques, pour lesquels une étude a montré que leur spécificité diminuait de 40 % 

du jeune âge adulte à un âge moyen de 75 ans (Piolino et al., 2006), nous avons trouvé que la 

spécificité des SDS était plus robuste entre les deux mêmes périodes de la vie. Une explication 

possible est que ces souvenirs étroitement liés à l’identité personnelle bénéficient d’un niveau 

de traitement supérieur (Craik & Lockhart, 1972) à celui des autres souvenirs personnels : en 

particulier, les émotions intenses qui sont générées par les SDS lors de la récupération (ce qui 

est inscrit même dans leur définition) correspondent, très vraisemblablement, à un niveau 

émotionnel également élevé au moment de l’encodage. De plus, la spécificité des SDS est en 

partie déterminée par le niveau de tension présent dans les souvenirs, ce qui permet 

d’approfondir les résultats de certains travaux antérieurs (Martinelli & Piolino, 2009). Au final, 

s’ils sont probablement moins affectés par l’avancement en âge que les autres souvenirs 

épisodiques, les SDS apparaissent néanmoins moins spécifiques et moins détaillés du fait du 

vieillissement.  
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Au niveau des PFDS, nous avons confirmé le fait que l’identité personnelle était 

essentiellement constituée de représentations abstraites, ce qui est probablement dû à une 

difficulté à se projeter dans le futur quel que soit l’âge des sujets (Irish & Piguet, 2013) en 

raison d’un coût cognitif élevé (Jumentier et al., 2018).  

Au fur et à mesure de l’avancement en âge, des différences dans les contenus des SDS et des 

PFDS sont observées. Plus précisément, si les souvenirs sont caractérisés par une relative 

constance thématique, le contenu relations interpersonnelles apparaît plus important chez les 

jeunes adultes et les adultes d’âge moyen que chez les adultes âgés. Par ailleurs, du fait de 

l’évolution inverse, entre les jeunes adultes et les adultes d’âge moyen, d’une part, les adultes 

âgés, d’autre part, des contenus associés à la réussite, aux loisirs et à la dépendance, il apparaît 

que l’âge est le principal facteur de variation des contenus thématiques de l’identité dans les 

projection futures, ce qui peut s’expliquer par l’évolution des buts et objectifs personnels des 

individus en lien avec leurs scripts de vie (Berntsen & Rubin, 2004). Le fait qu’il n’existe pas 

de lien entre les thématiques des SDS et des PFDS quel que soit l’âge des adultes confirme que 

l’identité personnelle ne cesse de se modifier et que les projections futures peuvent être 

envisagées comme la suite logique et complémentaire des souvenirs, en représentent les projets 

personnels et les expériences que les individus n’ont pas encore réalisés (Cole & Berntsen, 

2016). Cette dissemblance entre SDS et PFDS peut également être expliquée par l’évolution 

des buts de vie et l’importance plus grande attribuée à certains événements par rapport à d’autres 

au cours de l’avancement en âge (Bühler et al., 2019). 

Entre le jeune adulte et la personne âgée, l’identité est de plus en plus achevée qui, comme 

nous l’avons mis en évidence dans les PFDS, se traduit par une diminution des connexions entre 

les événements et l’identité au profit des autres connexions. D’autres indicateurs illustrent le 

fait que la construction identitaire est de plus en plus limitée avec l’âge : il s’agit de la longueur 
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des récits et de l’importance que les sujets leur accordent. La longueur des SDS et des PFDS 

diminue invariablement avec l’âge, ce qui paraît traduire la réduction des processus cognitifs 

en œuvre dans la construction identitaire. Quant à l’importance personnelle, dans les SDS, elle 

est plus faible chez les jeunes adultes, car, outre le fait que ces individus disposent d’un stock 

plus limité de souvenirs que les autres adultes ‒ en particulier, pour ces derniers, de SDS 

associés au pic de réminiscence ‒, elle illustre leurs attentes et leurs buts personnels non encore 

réalisés. Dans les PFDS, l’importance personnelle diminue avec l’âge, signifiant ainsi qu’au 

cours de la vie adulte de plus en plus d’objectifs personnels ont été atteints.  

Sur le plan cognitif, si l’on se réfère au modèle SMS et aux principes directeurs du self 

exécutif (Conway, 2005), les différences observées aux deux extrémités de la vie adulte 

pourraient se traduire par l’application préférentielle du principe de correspondance au jeune 

âge adulte, en raison de la confrontation nécessaire aux expériences vécues pour favoriser la 

construction de l’identité et, à un âge avancé, par un recours croissant au principe de cohérence 

dans un souci de garantir la continuité identitaire. 

L’orientation vers le passé, qui serait associée à des expériences difficiles et à des crises 

(Fieulaine, 2006) a une influence sur l’identité personnelle, en particulier au niveau de la valeur 

et de l’intensité émotionnelles des SDS. Toutefois, en dépit de l’impact négatif des incapacités 

physiques sur l’estime de Soi (Macia et al., 2008), nos résultats sont compatibles avec la théorie 

de la sélectivité socio-émotionnelle (Carstensen, 1993 ; Carstensen et al., 1999 ; Carstensen & 

Mikels, 2005) dans la mesure où nous avons confirmé le biais de positivité observé chez le sujet 

âgé. Avec l’âge, non seulement l’orientation vers le passé négatif diminue, mais en outre les 

SDS sont plus positifs et moins négatifs chez les âgés jeunes que chez les adultes plus jeunes, 

même quand ils concernent des événements douloureux tels que les EMV. En outre, chez les 

adultes âgés, la spécificité des souvenirs varie inversement de l’orientation vers le passé négatif, 

ce qui plaide dans le sens d’une inhibition partielle de l’accès aux événements négatifs (Laulan 
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et al., 2022) plutôt que dans celui d’une plus grande accessibilité des souvenirs positifs. 

Contrairement au passé négatif, l’orientation vers le passé positif a un impact positif sur les 

émotions des SDS et, dans les PFDS, c’est notamment l’orientation vers le présent hédoniste 

qui remplit ce rôle. Plus les souvenirs sont intenses, plus les projections futures sont intenses et 

ont une valeur émotionnelle élevée, ce qui confirme le biais de positivité associé aux PFDS et 

leur importance dans le maintien d’un concept de Soi positif (Berntsen & Bohn, 2010 ; 

Sedikides & Gregg, 2008) et leur prépondérance par rapport aux SDS dans la construction de 

l’identité (d’Argembeau & Van der Linden, 2004 et 2006). 

L’utilisation des fonctions de la MA diminue au cours de la vie adulte et, alors que 

l’utilisation de la fonction sociale favorise l’expression des émotions négatives des SDS et 

permet de réduire le niveau de tension dans les PFDS, nous avons montré que seule la fonction 

directive participait directement à la construction identitaire par le biais du processus 

d’intégration. En effet, cette fonction, qui est plutôt utilisée de manière inconsciente (Pillemer, 

1998), apparaît la plus essentielle de la MA (Pillemer, 2003), car elle permet de comprendre le 

monde (Cohen, 1998), de résoudre les problèmes actuels (Conway, 2003) et d’anticiper le futur 

(Baddeley, 1987). De la sorte, elle contribue à créer une représentation stable et durable de 

l’identité (Pillemer, 1992). Contrairement à sa dénomination, nous n’avons pas trouvé que la 

fonction identitaire était associée à la construction de l’identité personnelle, sans doute parce 

qu’elle traduit plutôt la clarté du concept de Soi (Brunot et al., 2015). 

 

Au cours de notre travail de recherche, nous avons, à plusieurs reprises, pu mettre en 

évidence l’impact du niveau d’éducation sur certaines dimensions de l’identité personnelle et 

ses déterminants. Ainsi, nos résultats indiquent que plus le niveau d’études augmente plus les 

orientations vers le passé négatif et vers le présent fataliste diminuent. L’analyse en clusters 

réalisée chez les sujets âgés a montré qu’un niveau d’éducation élevé était, de plus, associé à 
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une fréquence plus grande des SDS illustrant la réussite, sans doute parce que ces individus ont 

potentiellement occupé des fonctions plus importantes que l’autre moitié de la population. Les 

souvenirs de ces sujets sont également deux fois plus spécifiques, probablement du fait d’une 

plus grande réserve cognitive accumulée (Stern, 2009). Toutefois, c’est surtout au niveau de la 

capacité d’intégration que le niveau d’éducation a une influence positive, aussi bien pour les 

SDS que pour les PFDS. L’impact est plus grand dans les projections futures que dans les 

souvenirs sans doute parce que le raisonnement autobiographique orienté vers l’avenir requiert 

des processus cognitifs complexes comme la capacité à transposer la recherche de sens des 

événements vécus vers les expériences à venir, dans le but de constituer sa propre histoire de 

vie (Habermas & Köber, 2015).  

 

En lien avec le niveau d’éducation, une contribution intéressante de notre travail concerne 

l’exploration des liens entre l’identité personnelle du sujet âgé et sa cognition. Il est avéré que 

le vieillissement cognitif se traduit, selon l’approche globale, par une altération des fonctions 

exécutives (ex : Souchay & Isingrini, 2004) et, selon l’approche analytique, par une diminution 

des capacités d’encodage et de récupération mnésiques (Gély-Nargeot & Raffard, 2011), 

notamment au niveau des souvenirs épisodiques. Même si les SDS bénéficient probablement, 

comme nous l’avons vu, d’un niveau de traitement de l’information et de mémorisation élevé 

et qu’ils appartiennent, pour une large partie, au pic de réminiscence (chez les plus de 60 ans, 

près de la moitié des SDS appartiennent à cette période : Cuervo-Lombard et al., en cours de 

publication), ils apparaissent affectés par le niveau cognitif global et le potentiel 

dysfonctionnement de la sphère exécutive. En effet, le score au MMSE des sujets âgés et leurs 

capacités de conceptualisation sont positivement corrélés avec la longueur de leurs SDS. Des 

travaux antérieurs ont montré que les capacités de mise à jour étaient positivement liées à 

l’émergence des SDS chez le sujet âgé (El Haj & Gallouj, 2019). Notre étude apporte un nouvel 
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argument en faveur de l’impact de la sphère exécutive sur l’identité personnelle, puisqu’elle 

montre que les capacités de conceptualisation favorisent la spécificité des souvenirs. Cette 

influence des facteurs cognitifs est compatible avec le modèle du SMS (Conway, 2005) dans 

lequel le self exécutif contrôle l’encodage et la récupération des informations autobiographiques 

qui permettent de construire les souvenirs et, en particulier, opère par le biais d’indices qui sont 

générés de manière itérative jusqu’à ce que les informations cibles soient collectées (Conway 

et al., 2019). Il apparaît ainsi qu’un défaut de conceptualisation perturbe vraisemblablement la 

création d’indices nécessaires pour activer les SDS. 

En ce qui concerne les PFDS, à l’instar de ce qui avait été démontré par Raffard et al. (2020), 

il apparaît qu’un fonctionnement exécutif optimal soutient l’élaboration de l’identité future. En 

effet, le contrôle exécutif (d’Argembeau et al., 2010) et la mémoire de travail (Zavagnin et al., 

2016) sont nécessaires au voyage mental dans le temps, donc à l’élaboration des projections 

futures, lesquelles sont issues de l’interaction entre le self conceptuel et la base de connaissances 

autobiographiques. Les résultats de notre étude confirment ces assertions et ont mis en évidence 

le fait que la longueur des PFDS des sujets âgés variait dans le même sens que certaines 

fonctions exécutives (flexibilité mentale, conceptualisation). En outre, nous avons montré 

qu’un haut degré de conceptualisation favorisait la simulation d’événements futurs riches en 

tension, c’est-à-dire la probable capacité à résister à des événements difficiles, ce qui pourrait 

contribuer à un vieillissement réussi. Il est possible que l’impératif d’un bon fonctionnement 

exécutif pour élaborer les PFDS ne soit pas limité aux sujets âgés, comme en témoigne par 

exemple le faible niveau de spécificité observé dans ces récits quel que soit l’âge des adultes. 

Il est, en effet, connu qu’imaginer des événements futurs requiert un traitement cognitif 

complexe (Anelli et al., 2016 ; Schacter & Addis, 2007). 
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En plus des facteurs internes comme la dimension exécutive, des facteurs externes d’origine 

culturelle semblent avoir une influence certaine sur l’identité personnelle, notamment celle des 

sujets âgés. Il est reconnu que la MA exprimerait et développerait le monde socioculturel 

(Conway & Jobson, 2012). En particulier, certaines connaissances culturellement développées 

et étroitement liées au self, tels que les scripts de vie, pourraient influencer le rappel des 

souvenirs personnels et importants (Berntsen & Rubin, 2004) comme les SDS. Les scripts de 

vie peuvent également favoriser la capacité de simulation d’événements futurs (Berntsen & 

Bohn, 2010), en particulier dans un avenir lointain. De plus, ils pourraient influencer la valeur 

émotionnelle des projections futures, dans la mesure où les événements associés aux scripts de 

vie seraient considérés comme plus positifs que les événements qui n’y seraient pas associés. 

L’impact de la culture pourrait expliquer des différences au niveau des SDS entre les adultes 

âgés d’origine américaine (Singer et al., 2007) et ceux de notre étude française pour 

l’intégration (45,8 % chez les Américains vs 29,4 % chez les Français) et le contenu réussite 

(32,0 % vs 15,9 % %). De même, chez les adultes émergents, nous avons trouvé que la 

fréquence du contenu réussite était deux fois plus élevée chez les Américains (23,0 %) que dans 

notre étude (11,5 %). Ces résultats sont conformes aux caractéristiques de la culture américaine 

telles qu’elles ont été théorisées par McAdams (2006), l’histoire des États-Unis étant reconnue 

comme intimement liée à la rédemption, à la résilience et à l’individualisme avec des 

répercussions sur la construction identitaire. Par le biais des récits fondateurs du mythe 

américain, la rédemption, et par voie de conséquence l’intégration, peut ainsi être considérée 

comme un processus cognitif dominant aux États-Unis et il serait fréquemment utilisé par les 

sujets dans la construction de leur histoire personnelle (McLean et al., 2020). À l’inverse, les 

Français âgés seraient davantage orientés vers les loisirs, ce qui est en accord avec le fait bien 

établi que les Américains travaillent plus longtemps et prennent leur retraite plus tard que les 

Français (Ghilarducci, 2004). 
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Notre travail de recherche n’est pas exempt de certaines limites générales, qui méritent d’être 

abordées. En premier lieu, le champ d’investigation dans lequel nous avons fait le choix de nous 

engager, afin de pallier l’absence de connaissances du processus identitaire à différentes 

périodes de la vie et dans ses liens non encore explorés avec certains facteurs psychologiques, 

est vaste et ambitieux : aussi, il ne débouche pas sur l’élaboration d’un protocole original. À 

partir des résultats importants de nos études, il est possible de mettre en application un nouvel 

outil thérapeutique, dans le but de valider une méthode s’adressant à des adultes d’âges 

différents et, en particulier, à des personnes âgées. En effet, pour ne citer que les seuls SDS, ils 

ont déjà été utilisés chez des jeunes adultes (Singer & Bonalume, 2010) ou dans 

l’accompagnement de couples (Singer & Messier, 2011), car leur connaissance permet de 

comprendre ce qui est essentiel pour chaque individu et utile pour l’aider à définir de nouveaux 

projets (Singer, 2006).  

D’autres limites inhérentes à notre recherche nécessitent d’être également présentées. Ainsi, 

en raison du nombre élevé de sujets inclus dans nos études, les protocoles de recherche ont été 

administrés par plusieurs expérimentateurs qui, malgré l’existence de consignes précises, ont 

pu induire un potentiel « effet expérimentateur ». Toutefois, il convient de préciser que chacun 

des intervenants, qui ont pris part à l’administration de ces protocoles, a été formé à la passation 

des questionnaires relatifs aux SDS et aux PFDS. De même, l’ensemble de nos protocoles a été 

essentiellement administré à des jeunes adultes ou à des sujets âgés de 75 ans et moins, de telle 

sorte que les catégories des adultes d’âge moyen et très âgés étaient sous-représentées. En outre, 

sur le plan cognitif, seuls les sujets âgés de plus de 60 ans ont été soumis à un dépistage 

sommaire et global (MMSE : Folstein et al., 1975), sans exploration précise des principales 

fonctions exécutives puisque seules deux épreuves (le subtest des similitudes et une épreuve de 

fluence verbale phonologique) évaluant, d’une part, les capacités de conceptualisation et, 
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d’autre part, les capacités d’initiation et de flexibilité mentale ont été administrées. Ainsi 

d’autres fonctions exécutives telles que la mémoire de travail, les stratégies d’accès à la 

mémoire sémantique et les capacités de planification et d’organisation, de mise à jour, de 

résistance aux interférences, ou d’inhibition cognitive auraient également mérité d’être évaluées 

chez tous les participants et non seulement chez les sujets âgés. 

L’utilisation de l’échelles des fonctions de la MA (Études 1 et 3), de même que la 

détermination des émotions et de l’importance personnelle accordée par les participants à leurs 

SDS et à leurs PFDS (Études 2 à 4) se heurte aux difficultés inhérentes aux échelles 

d’autoévaluation. En effet, l’emploi de ces méthodes suppose que les individus estiment de 

manière juste le niveau de chacun des items cibles. Or, il est par exemple admis que les 

personnes ont tendance à sous-estimer leur utilisation de la fonction directive (Bluck & Alea, 

2002), car sa mise en œuvre nécessite un état de conscience moins élevé que pour les fonctions 

identitaire et sociale (Pillemer, 1998). 

Notre protocole comprenait la description de 3 SDS et/ou de 3 PFDS, ce qui est conforme à 

la plupart des études antérieures, mais demeure sans doute insuffisant pour appréhender 

l’identité personnelle de la manière la plus précise possible. En particulier, il aurait sans doute 

été plus pertinent de demander aux participants de décrire 5 SDS (Singer et al., 2007 ; Lavallee 

et al., 2019). Le fait que le recueil des SDS ou des PFDS ait été effectué à l’écrit plutôt qu’à 

l’oral a pu engendré un biais, malgré la prise en compte du niveau d’éducation, certains 

participants étant potentiellement plus à l’aise à l’écrit que d’autres, notamment les sujets plus 

âgés qui ont produit des souvenirs et des projections dont la longueur était inférieure à celle des 

récits des jeunes adultes. Enfin, lors de la passation, les sujets étaient invités à coter leur niveau 

émotionnel après la description de chaque SDS ou PFDS, sans qu’une évaluation initiale de 

l’état émotionnel n’ait été réalisée. Pourtant, le contexte temporel et les éléments associés au 

jour de passation a pu influencer la récupération d’un souvenir particulier ou l’imagination 
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d’une projection future précise. Il aurait sans doute été plus judicieux d’administrer la même 

échelle (ex : PANAS, Watson et al., 1988 ) et de considérer comme variable émotionnelle la 

différence entre le niveau observé après description de chaque récit et le niveau initial ou de 

caractériser précisément chaque type d’émotion principale comme dans certaines études 

antérieures (Blagov & Singer, 2004).  

La plupart de ces limites supposent la mise en œuvre d’ajustements qui alourdiraient les 

passations de manière significative et contraindraient à les administrer au cours de deux séances 

ou davantage.  

 

Comme nous l’avons déjà évoqué, malgré les limites générales propres à notre travail de 

recherche, la plupart de nos résultats présentent un intérêt sur le plan clinique et dans la 

perspective d’une prise en soin thérapeutique.  

Le ZTPI-15 est un outil d’évaluation des relations des individus avec les différents registres 

du temps, qui peuvent être liées à des troubles psychopathologiques. Ainsi, comme nous l’avons 

montré, des scores élevés dans les dimensions du passé négatif et du présent fataliste peuvent 

être associés à des troubles anxieux ou dépressifs, de même qu’une faible orientation vers le 

futur peut signifier un faible niveau d’estime de soi. En outre, l’échelle ZTPI-15 peut être 

employée pour détecter les troubles de la perspective temporelle chez des sujets âgés présentant 

une maladie d’Alzheimer à un stade débutant (Bohn et al., 2016). L’établissement, à partir de 

nos résultats, des normes selon le groupe d’âge (Annexe 11) et, en particulier, les seuils 

correspondant aux scores extrêmes (percentiles 5 ou 95) constitue à cet égard un outil 

permettant d’évaluer des difficultés liées à temporalité. La rapidité d’administration de la ZTPI-

15 et sa simplicité par rapport à l’échelle précédemment validée en langue française 

(Apostolidis & Fieulaine, 2004) sont également un atout pour l’utiliser dans la recherche, en 
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particulier auprès des sujets âgés que la potentielle fatigabilité n’autorise pas à participer à des 

protocoles longs et complexes.  

À l’instar de la ZTPI-15, les implications des principaux résultats de validation du TALE-

15 sont à considérer dans les interventions cliniques auprès des adultes de tous âges, en 

particulier des personnes âgées, pour lesquels nous ne disposions pas d’échelles courtes et 

faciles à administrer. Comme le suggère une revue récente de la littérature (Sow et al., 2023), 

le modèle tripartite des fonctions de la MA présente un intérêt majeur pour appréhender les 

différences entre les individus, qu’elles soient, par exemple, liées à une psychopathologie ou à 

un contexte culturel donné. En effet, l’utilisation potentielle du TALE-15 permet d’évaluer la 

fréquence d’utilisation des fonctions de la MA pour chaque sujet en comparaison avec les 

moyennes de son âge et, ainsi, de mettre en évidence, des niveaux potentiellement 

problématiques (Annexe 12). Cette échelle peut ainsi être à la base de thérapies basées sur la 

réminiscence comme l’ont, par exemple, montré les travaux de King et al. (2019) qui, en 

utilisant les fonctions positives liées au self (Cappeliez & O’Rourke, 2006), ont obtenu un 

impact positif sur la détresse psychique à 8 mois et 16 mois. 

De même, les implications de nos principaux résultats sur l’identité personnelle au 

crépuscule de la vie sont à prendre en compte dans les interventions cliniques auprès des 

personnes âgées afin de les soutenir lors des transitions de vie (retraite, deuil, 

institutionnalisation, etc.) et de maintenir ou augmenter leur sentiment de contrôle (Van der 

Linden & Van der Linden, 2014) avec, pour objectif la promotion de la satisfaction dans la vie 

et un vieillissement réussi (Chou & Chi, 2020). En outre, les SDS et les PFDS peuvent 

également s’avérer très intéressants dans le traitement de différentes psychopathologies. Dans 

le cadre d’une approche thérapeutique des patients âgés évitant le recours aux psychotropes 

(Arbus, 2019) et privilégiant la prise en soin non médicamenteuse, des travaux antérieurs ont, 

en effet, montré que la dépression pouvait être réduite par la récupération réitérée et la 
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description détaillée de SDS positifs (Spor & Lefèvre, 2021). En particulier, il est possible 

d’utiliser le rappel ou la simulation de souvenirs ou de projections futures tels que les 

événements de loisirs et de réussite récents ou inscrits dans un futur proche. Ces récits n’ont 

pas besoin d’être spécifiques et très détaillés pour induire des réponses affectives positives. Les 

souvenirs intégrés sont probablement les plus importants dans un contexte clinique, car ils 

peuvent guider les comportements futurs dans un contexte similaire (McLean & Thorne, 2003) 

et, au final, favoriser l’élaboration de PFDS riches en émotions positives. De la sorte, l’estime 

de Soi et le bien-être des sujets âgés seraient améliorés. De plus, il n’est pas nécessaire 

d’appliquer un protocole différent selon le sexe. 

Comme les SDS, les PFDS présentent un intérêt thérapeutique évident. En effet, l’Étude 3 

permet d’identifier les thématiques dans lesquels les individus sont susceptibles de projeter leur 

self de manière positive en fonction de leur groupe d’âge, à savoir les événements de réussite 

pour les jeunes adultes et les adultes d’âge moyen, les événements de loisirs pour les sujets âgés 

à la retraite. 

 

À l’issue de ce travail de thèse, il apparaît que d’autres études pourront être réalisées, qui 

permettront de poursuivre ou de compléter notre recherche. En particulier, une étude portant 

sur les SDS et les PFDS aux principaux âges de la vie (jeune âge adulte, mitan de la vie, période 

succédant au départ en retraite, âge très avancé), qui seraient représentés de manière équivalente 

en ce qui concerne la taille des échantillons, constitue le prolongement logique de notre travail 

de recherche, à condition que cette étude prévoie une évaluation systématique des capacités en 

mémoire verbale et des principales fonctions exécutives et donne lieu à une analyse multiniveau 

qui permettra de préciser les liens existant entre les deux types de récits associés à l’identité. 

Dans le cadre de cette étude, il serait judicieux de pouvoir catégoriser la spécificité et 

l’intégration en utilisant les sous-types exposés par Singer et Blagov (2000-2001). En outre, à 
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l’instar du protocole qui a été proposé par Wood et Conway (2006), il pourrait être intéressant, 

après la collecte de chaque SDS, de demander aux participants de remplir un questionnaire 

constitué d’items, qui permettraient de quantifier, sur une échelle de Likert, le sens ou la leçon 

associés au souvenir. De même, la détermination des émotions associées aux SDS et aux PFDS 

pourrait donner lieu à une identification plus précise en demandant aux participants d’évaluer 

les principales émotions (tristesse, colère, peur, joie, etc.) après la description de chaque récit. 

En conclusion, d’autres recherches pourront être conduites dans le futur afin de mieux 

comprendre l’imbrication entre les différents facteurs de variabilité interindividuelle et le 

développement de l’identité personnelle, à l’instar des travaux qui ont été récemment réalisés 

par Blagov et al., (2022) pour préciser les liens entre SDS et personnalité. En particulier, nous 

avons mis en évidence le rôle prépondérant de l’intégration dans la construction et le sentiment 

de continuité identitaires et il apparaît opportun d’explorer plus précisément les récits intégrés 

afin de pouvoir mettre à jour les dimensions et processus impliqués dans les SDS et les PFDS, 

par exemple par la réalisation d’analyses de médiation. D’autres études pourront être envisagées 

qui, en complément des fonctions de la MA, pourront inclure les fonctions de la réminiscence 

(Cappeliez & O’Rourke, 2006 ; O’Rourke et al., 2011 ; Webster, 1993) ou être consacrées à 

l’étude de l’identité personnelle des sujets âgés dans plusieurs contextes de vie (domicile, 

institution). 
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Annexe 1 

 
 

MINI MENTAL STATUS DE FOLSTEIN 
 

 

ORIENTATION 
Je vais vous poser quelques questions pour apprécier comment fonctionne votre mémoire. Les unes sont très 
simples, les autres un peu moins... Vous devez répondre du mieux que vous pouvez. 
 
Quelle est la date d’aujourd’hui?  
Si la réponse est incorrecte ou incomplète, posez les questions dans l’ordre suivant : 
1- En quelle année sommes-nous ?      0 ou 1  
2- En quelle saison ?          0 ou 1      
3- En quel mois ?           0 ou 1       
4- Quel jour du mois ?          0 ou 1       
5- Quel jour de la semaine ?        0 ou 1 
 
Je vais vous poser maintenant quelques questions sur l’endroit où nous nous trouvons. 
6- Quel est le nom de l’hôpital où nous sommes ?        0 ou 1      
7- Dans quelle ville se trouve-t-il ?             0 ou 1      
8- Quel est le nom du département dans lequel est située cette ville ?  0 ou 1      
9- Dans quelle province ou région est situé ce département ?     0 ou 1      
10- À quel étage sommes-nous ?             0 ou 1      
 
 
APPRENTISSAGE 
Je vais vous dire 3 mots. Je voudrais que vous me les répétiez et que vous essayiez de les retenir car je vous 
les redemanderai tout à l’heure : Cigare, Fleur, Porte. Répétez ces 3 mots. 
 
11- Cigare        0 ou 1       
12- Fleur         0 ou 1      
13- Porte         0 ou 1      
 
 
ATTENTION ET CALCUL 
Voulez-vous compter à partir de 100 en retirant 7 à chaque fois ? 
14- 93          0 ou 1       
15- 86          0 ou 1      
16- 79          0 ou 1       
17- 72          0 ou 1       
18- 65          0 ou 1      
 
Pour tous les sujets, même pour ceux qui ont obtenu le maximum de points, demander : « Voulez-vous épeler 
le mot Monde à l’envers ? » 
 
 
RAPPEL  
Pouvez-vous me dire quels étaient les trois mots que je vous ai demandé de répéter et de retenir tout à l’heure ? 
19- Cigare         0 ou 1       
20- Fleur          0 ou 1      
21- Porte          0 ou 1      
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LANGAGE 
22- Montrez un crayon. Quel est le nom de cet objet ? 0 ou 1       
23- Montrez votre montre. Quel est le nom de cet objet ?        0 ou 1      
24- Ecoutez bien et répétez après moi : "Pas de mais de si ni de et".    0 ou 1       
 
 
Posez une feuille de papier sur le bureau, la montrer au sujet en lui disant :  
"Écoutez bien et faites ce que je vais vous dire ":       
25- Prenez cette feuille de papier de la main droite.          0 ou 1   
26- Pliez-la en deux.                    0 ou 1 
27- Jetez-la par terre.  0 ou 1       
 
 
28- Tendre au sujet une feuille de papier sur laquelle est écrit en gros caractère :   
" FERMEZ LES YEUX" et dire au sujet : « Faites ce qui est écrit".    0 ou 1 

      
29- Tendre au sujet une feuille de papier et un stylo, en disant :  
"Voulez-vous m’écrire une phrase, ce que vous voulez, mais une phrase entière". 
                         0 ou 1       
 
PRAXIES CONSTRUCTIVES  
30- Tendre au sujet une feuille de papier et lui demander : " Voulez-vous recopier ce dessin " 
 

 
 
 
 
 
TOTAL : 
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Annexe 2 

 
Échelle H.A.D. 

 
Instructions Les émotions jouent un rôle important. Pour chaque affirmation, veuillez entourer la réponse 
qui vous semble la plus appropriée. 
 
 
Je me sens tendu ou énervé. 
0 Jamais 
1 De temps en temps 
2 Souvent 
3 La plupart du temps 
 
Je prends plaisir aux mêmes choses qu’autrefois. 
0 oui, tout autant 
1 pas autant 
2 un peu seulement 
3 presque plus 
 
J’ai une sensation de peur comme si quelque chose d’horrible allait m’arriver.  
0 Pas du tout 
1 Un peu mais cela ne m’inquiète pas 
2 Oui, mais ce n’est pas trop grave 
3 Oui, très nettement 
 
Je ris facilement et vois le bon côté des choses.  
0 Autant que par le passé 
1 Plus autant qu’avant 
2 Vraiment moins qu’avant 
3 Plus du tout 
 
Je me fais du souci.  
0 Très occasionnellement 
1 Occasionnellement 
2 Assez souvent 
3 Très souvent 
 
Je suis de bonne humeur.  
0 La plupart du temps 
1 Assez souvent 
2 Rarement 
3 Jamais  
 
Je peux rester tranquillement assis à ne rien faire et me sentir décontracté.  
0 Oui, quoi qu’il arrive 
1 Oui, en général 
2 Rarement 
3 Jamais 
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J’ai l’impression de fonctionner au ralenti.  
0 Jamais  
1 Parfois 
2 Très souvent 
3 Presque toujours 
 
J’éprouve des sensations de peur et j’ai l’estomac noué.  
0 Jamais  
1 Parfois 
2 Assez souvent 
3 Très souvent 
 
Je ne m’intéresse plus à mon apparence 
0 J’y prête autant d’attention que par le passé 
1 Il se peut que je n’y fasse plus autant attention 
2 Je n’y accorde pas autant d’attention que je devrais 
3 Plus du tout 
 
J’ai la bougeotte et n’arrive pas à tenir en place.  
0 Pas du tout 
1 Pas tellement 
2 Un peu 
3 Oui, c’est tout à fait le cas 
 
Je me réjouis d’avance à l’idée de faire certaines choses.  
0 Autant qu’avant 
1 Un peu moins qu’avant 
2 Bien moins qu’avant 
3 Presque jamais 
 
J’éprouve des sensations soudaines de panique.  
0 Jamais 
1 Pas très souvent 
2 Assez souvent 
3 Vraiment très souvent 
 
Je peux prendre plaisir à un bon livre ou à une bonne émission de radio ou de télévision.  
0 Souvent 
1 Parfois 
2 Rarement 
3 Très rarement 
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Annexe 3 

 

 
ÉCHELLE D’ESTIME DE SOI 

 

Pour chacune des caractéristiques ou descriptions suivantes, indiquez à quel point chacune est vraie pour 
vous en encerclant le chiffre approprié. 

 Tout à fait Plutôt Plutôt Tout à fait 

 en désaccord en désaccord en accord en accord 

 1 2 3 4
  

 

 

 

1. Je pense que je suis une personne de valeur, au moins égale à  

n’importe qui d’autre. 
1       2       3       4 

2. Je pense que je possède un certain nombre de belles qualités. 1       2       3       4 

3. Tout bien considéré, je suis port(é) à me considérer comme un(e) raté(e). 1       2       3       4 

4. Je suis capable de faire les choses aussi bien que la majorité des gens. 1       2       3       4 

5. Je sens peu de raisons d’être fier (fière) de moi. 1       2       3       4 

6. J’ai une attitude positive vis-à-vis de moi-même. 1       2       3       4 

7. Dans l’ensemble, je suis satisfait(e) de moi. 1       2       3       4 

8. J’aimerais avoir plus de respect pour moi-même. 1       2       3       4 

9.  Parfois je me sens vraiment inutile. 1       2       3       4 

10. Il m’arrive de penser que je suis un(e) bon(ne) à rien. 1       2       3       4 
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Annexe 4 

Échelle courte de temporalité à 15 items extraite de l’échelle ZTPI 

 
Instructions 
Vous trouverez, ci-dessous, une liste de propositions. Nous vous demandons de lire chacune d’entre 
elles attentivement et de répondre, en indiquant dans quelle mesure chacune vous correspond ou 
s’applique à vous. Pour cela, nous vous proposons de répondre à l’aide de l’échelle suivante : 
1 = ne me correspond pas du tout / Ne s’applique pas du tout à moi 
2 = ne me correspond pas / Ne s’applique pas à moi 
3 = ni l’un / ni l’autre 
4 = me correspond / S’applique à moi 
5 = me correspond tout à fait / S’applique tout à fait à moi  
Répondez sincèrement et spontanément. Il n’y a ni bonne ni mauvaise réponse. 
 

 1 2 3 4 5 

1. Les images, les odeurs et les sons familiers de mon enfance me 
rappellent souvent des souvenirs merveilleux.      

2. Je pense souvent à ce que j’aurais dû faire autrement dans ma vie.      

3. Le fait de penser à mon passé me donne du plaisir.      

4. Quand je dois réaliser quelque chose, je me fixe des buts et j’envisage 
les moyens précis pour les atteindre.      

5. Puisque ce qui doit arriver arrivera, peu importe vraiment ce que je 
fais.      

6. Les souvenirs heureux des bons moments me viennent facilement à 
l’esprit.      

7. C’est important de mettre de l’excitation dans ma vie.      

8. Je pense aux bonnes choses que j’ai ratées dans ma vie.      

9. Se préoccuper de l’avenir n’a aucun sens, puisque de toute façon je ne 
peux rien y faire.      

10. Je fais aboutir mes projets à temps, en progressant étape par étape.      

11. Je prends des risques pour mettre de l’excitation dans ma vie.      

12. Je suis capable de résister aux tentations quand je sais qu’il y a du 
travail à faire.      

13. Je me trouve toujours entraîné par l’excitation du moment.      

14. Je pense aux mauvaises choses qui me sont arrivées dans le passé.      

15. Je n’ai plus aucun plaisir à faire des choses si je dois penser aux 
objectifs, aux conséquences et aux résultats.      
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Annexe 5 

 
Instructions 
Pouvez-vous me dire, en une minute, le maximum de mots (mais pas de noms propres) commençant 
par la lettre « M », n’importe quel mot sauf des noms propres et des prénoms. 

 

 
Fluence littérale : lettre M 

(Remps maximum : 1 min - Faire une croix à 30 s) 
 

 

1                             21   

2  22   
3  23   
4  24   
5  25   
6  26   
7  27   
8  28   
9  29   
10  30   
11  31   
12  32   
13  33   
14  34   
15  35   
16  36   
17  37   
18  38   
19  39   
20  40   

  
 
Persévérations : 
(mettre entre parenthèses les persévérations) 

 

 
Intrusions :  

 
Productions totales en 1 min :   
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Annexe 6 

 

Instructions 
Pouvez-vous me dire, en une minute, le maximum de mots (mais pas de noms propres) commençant 
par la lettre « P », n’importe quel mot sauf des noms propres et des prénoms. 

 

 
Fluence littérale : lettre P 

(Remps maximum : 1 min - Faire une croix à 30 s) 
 

 

1                             21   

2  22   
3  23   
4  24   
5  25   
6  26   
7  27   
8  28   
9  29   
10  30   
11  31   
12  32   
13  33   
14  34   
15  35   
16  36   
17  37   
18  38   
19  39   
20  40   

  
 
Persévérations : 
(mettre entre parenthèses les persévérations) 

 

 
Intrusions :  

 
Productions totales en 1 min :   
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Annexe 7 

 
Instructions 
Je vais vous donner des couples de mots. Pouvez-vous me dire en quoi ils sont pareils, en quoi ils se 
ressemblent ? 

 

SIMILITUDES  
(WAIS-III)   

Arrêter après 4  échecs 
consécutifs 

 
 

Réponse 

Note 
0 ou 1 

1. manteau-costume   
2. jaune-vert   
3. chien-lion   
4. cuiller- fourchette   
5. chaussettes-chaussures   

  0, 1 ou 2 
6. bateau-voiture   
7. œil-oreille   
8. table-chaise   
9. soie-laine   
10. cube-cylindre   
11. manger-dormir   
12. poème-statue   
13. récompense-punition   
14. vapeur-brouillard   
15. douanier-instituteur   
16.  dictionnaire-annuaire                                    
17. caoutchouc-papier   
18. vent-eau   
19. sédentaire-nomade   

                                                                       
 

 
Total (max = 33) 
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Annexe 8 

 

ÉCHELLE TALE-15 
Instructions 
Parfois, les personnes repensent à leur vie ou parlent à d’autres personnes de leur vie : cela peut 
concerner des choses qui se sont passées il y a longtemps ou plus récemment. Nous ne nous 
intéressons pas à votre mémoire d’événements particuliers, mais plus généralement à la façon dont 
vous mettez ensemble et reliez différents événements et périodes de votre vie. 
Merci de cocher la réponse appropriée aux deux questions suivantes. 
 
À quelle fréquence repensez-vous à votre vie ? 

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 

 
À quelle fréquence parlez-vous à d’autres de ce qui vous est arrivé dans votre vie ? 

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 

 
Nous présentons ensuite différentes situations. Merci de cocher une réponse à chaque échelle pour 
indiquer à quelle fréquence, lorsque vous repensez ou parlez de votre vie, vous le faites pour les 
raisons suivantes. Il n’y a pas de réponses justes ou fausses. N’hésitez pas à utiliser chacun des points 
de l’échelle. Si vous ne repensez jamais à votre vie pour la raison donnée, cochez « presque jamais ». 
Merci de bien vouloir répondre à chaque question. 
 
« Je repense ou je parle de ma vie, ou de certaines périodes de ma vie… 
 
1. Quand je veux sentir que je suis la même personne qu’avant. 

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 

 
2. Quand je souhaite remémorer quelque chose que quelqu’un d’autre a dite ou faite, et qui pourrait 
m’aider aujourd’hui. 

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 

 
3. Quand j’aimerais découvrir une autre personne et savoir comment elle est. 

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 

 
4. Quand je suis préoccupé(e) de savoir si je suis toujours le même genre de personne que j’étais 
auparavant. 

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 

 
5. Quand je crois que penser au passé peut m’aider à guider mon avenir. 

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 
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6. Quand je suis préoccupé(e) de savoir si mes valeurs ont changé avec le temps. 
     

Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 
 
7. Quand je veux essayer d’apprendre de mes erreurs passées. 

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 

 
8. Quand je veux développer plus d’intimité dans une relation. 

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 

 
9. Quand je dois faire un choix de vie et que je ne suis pas sûr(e) quel chemin prendre.  

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 

 
10. Quand je veux me remémorer une leçon que j’ai apprise dans le passé. 

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 

 
11. Quand je veux construire une relation plus étroite avec quelqu’un. 

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 

 
12. Lorsque je veux conserver une amitié en partageant mes souvenirs avec des amis. 

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 

 
13. Lorsque je suis préoccupé(e) de savoir si mes croyances ont changé au fil du temps. 

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 

 
14. Quand j’aimerais en apprendre plus sur la vie d’une autre personne. 

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 

 
15. Quand je veux comprendre comment j’ai changé par rapport à celui (celle) que j’étais avant. 

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 
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Annexe 9 

 

Questionnaire relatif aux SDS 

 

Un souvenir définissant le Soi est un souvenir personnel qui a les propriétés suivantes : 

1. Il date d’au moins une année. 
2. C’est le souvenir d’un événement de votre vie dont vous vous rappelez de façon très claire et qui 
reste encore actuellement important pour vous. 
3. C’est un souvenir qui vous aide à comprendre qui vous êtes en tant qu’individu et que vous pourriez 
raconter à une personne dans le but qu’elle puisse mieux vous connaître.   
4. C’est un souvenir important par rapport à un thème, un problème, un conflit ou une préoccupation 
importante dans votre vie et qui est lié à des souvenirs similaires partageant le même thème. 
5. Cela peut être un souvenir positif et/ou négatif. Le seul aspect important est qu’il suscite des fortes 
émotions. 
6. C’est un souvenir auquel vous avez pensé fréquemment. Il devrait vous être familier comme une 
image ou une chanson (gaie ou triste) que vous avez apprise par cœur. 

 

Afin de comprendre ce qu’est un souvenir définissant le soi, imaginez que vous avez rencontré une 
personne que vous aimez bien et vous allez vous promener ensemble. Vous vous engagez tous les 
deux à faire comprendre à l’autre qui vous êtes réellement, le « vrai moi ». Bien que, ce que vous 
pouvez dire ne donne pas forcément une image exacte de vous-même, soyez le plus honnête possible. 
Durant la conversation, vous décrivez plusieurs souvenirs dont vous estimez qu’ils expriment bien 
comment vous en êtes arrivés à devenir la personne que vous êtes maintenant. Ce sont exactement 
ces souvenirs qui constituent les souvenirs définissant le soi. 

 

Instructions 

Nous vous demandons de récupérer par écrit trois souvenirs définissant le Soi. Vous disposez, pour 
ce faire, de trois feuilles de papier.  

Pour chaque souvenir qui vous vient à l’esprit, notez un résumé d’une ligne. Puis, décrivez le souvenir 
avec suffisamment de détails pour qu’il puisse aider votre ami imaginaire à voir et à ressentir ce que 
vous avez vécu. Ne révélez pas un souvenir trop pénible et qui vous fait sentir mal à l’aise en le 
décrivant.  
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Souvenir 
Légende : ______________________________________________________________ 

(une courte phrase qui permet d’identifier l’événement) 

Description de l’événement : (où vous étiez, avec qui vous étiez, ce qu’il s’est passé, comment vous 
avez réagi et comment ont réagi les autres. Incluez des détails qui puissent aider un ami imaginaire à 
voir et à ressentir ce que vous avez vécu. Ne révélez pas un souvenir trop pénible et qui vous fait 
sentir mal à l’aise en le décrivant.)  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Importance personnelle : 
 

1 2 3 4 5 6 7 
 
Date de l’évènement :         …….. mois  et …….. année
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Annexe 10 

 

Questionnaire relatif aux PFDS 

 

Une projection future définissant le Soi est un projet personnel d’un événement qui a les propriétés 
suivantes : 

1. Il aura lieu d’en au moins une année. 

2. C’est un projet plausible d’un événement personnel important.  

3. C’est un projet qui aide à comprendre qui nous sommes en tant qu’individu et que l’on pourrait 

évoquer à une personne dans le but qu’elle puisse mieux nous connaître. 

4. C’est un projet important par rapport à un thème, un problème, un conflit ou une préoccupation 

importante dans notre vie. 

5. C’est un projet positif et/ou négatif. Le seul aspect important est qu’il suscite des fortes émotions. 

6. C’est un projet auquel vous avez déjà pensé plusieurs fois. 

 

Afin de comprendre ce qu’est une projection future définissant le Soi, imaginez que vous avez 
rencontré une personne que vous aimez bien et vous allez vous promener ensemble. Vous vous 
engagez tous les deux à faire comprendre à l’autre qui vous êtes réellement, le « vrai moi ». Bien que, 
ce que vous pouvez dire ne donne pas forcément une image exacte de vous-même, soyez le plus 
honnête possible. Durant la conversation, vous décrivez plusieurs projets dont vous estimez qu’ils 
expriment bien qui vous êtes maintenant.  

 

Instructions 

Nous vous demandons de récupérer par écrit trois projections futures définissant le Soi. Vous 
disposez, pour ce faire, de trois feuilles de papier.  

Pour chaque projection future qui vous vient à l’esprit, notez un résumé d’une ligne. Puis, décrivez 
la projection avec suffisamment de détails pour qu’elle puisse aider votre ami imaginaire à voir et à 
ressentir ce que vous pensez vivre. Ne révélez pas une projection trop pénible et qui vous fait sentir 
mal à l’aise en la décrivant.  
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Projection 

Légende : _______________________________________________________________ 

(une courte phrase qui permet d’identifier l’événement) 

Description de l’événement : (où vous serez, avec qui vous serez, ce qu’il se passera, comment vous 
réagirez et comment réagiront les autres. Incluez des détails qui puissent aider un ami imaginaire à 
voir et à ressentir ce que vous vivrez).  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Importance personnelle : 
1 2 3 4 5 6 7 

 
Date de l’évènement :         …….. mois  et …….. année   
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Annexe 11 

 

Principaux percentiles (5e, 50e et 95e) des scores au ZTPI selon l’âge des adultes 

Groupe  
d’âge 

Nombre 
de sujets Percentile Passé  

Positif 
Passé  

Négatif 
Présent 

Hédoniste 
Présent 
Fataliste Futur 

Jeunes adultes 
(moins de 30 ans) 249 

5 2,33 1,67 2,00 1,00 1,67 
50 3,67 3,33 3,33 2,00 3,33 
95 5,00 4,67 4,67 3,67 4,67 

Adultes d’âge 
moyen  

(30-65 ans) 
99 

5 2,33 1,33 1,67 1,00 2,33 
50 4,00 2,33 3,33 1,67 3,67 
95 4,67 4,00 4,33 3,00 4,67 

Adultes âgés 
(plus de 65 ans) 118 

5 2,33 1,33 1,00 1,00 2,00 
50 4,00 2,67 3,00 2,67 4,00 
95 5,00 4,67 4,67 4,33 5,00 
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Annexe 12 

 

Principaux percentiles (5e, 50e et 95e) des scores au TALE selon l’âge des adultes 

Groupe  
d’âge 

Nombre 
de sujets Percentile Fonction 

identitaire 
Fonction 
sociale 

Fonction 
directive 

Jeunes adultes 
(moins de 30 ans) 337 

5 1,20 2,00 2,00 
50 2,60 3,60 3,40 
95 4,00 4,60 4,60 

Adultes d’âge 
moyen  

(30-65 ans) 
106 

5 1,00 1,60 1,60 
50 2,20 2,80 2,80 
95 3,40 4,20 4,00 

Adultes âgés 
(plus de 65 ans) 94 

5 1,20 1,60 1,60 
50 2,40 2,80 2,60 
95 3,40 4,20 3,80 

 

 

 



 

 



 

 

 

 

Articles Publiés 



 

 



Article publié : Validation de la ZTPI-15 
 

355 
 

Échelle de temporalité : validation française d’une version courte de la 
Zimbardo Time Perspective Inventory (ZTPI) 
Auteurs : Fritsch, A., Cuervo-Lombard, C. 
Année : 2021 
Revue : Psychologie Française, 67(1), 1-15.  
https://doi.org/10.1016/j.psfr.2021.02.004 
 

 

Résumé 

La perspective temporelle permet d’orienter les comportements et de construire l’identité. L’objectif de 

cette étude consiste à valider une version courte de l’échelle ZTPI (Zimbardo & Boyd, 1999) en langue 

française, qui serait applicable à des adultes de tous âges. À partir de l’échelle longue (54 items) validée 

par Apostolidis et Fieulaine (2004), nous avons testé une version comprenant 15 items auprès de 466 

individus âgés de 18 à 98 ans. L’analyse exploratoire a mis en évidence une structure factorielle en cinq 

dimensions (passé négatif, passé positif, présent hédoniste, présent fataliste, futur). Le modèle a été 

soumis à une étude confirmatoire, à l’issue de laquelle les indices d’adéquation sont satisfaisants. La 

consistance interne et la fidélité externe sont aussi vérifiées. La validité de l’échelle courte de la ZTPI 

est établie à partir de ses corrélations avec certaines variables sociodémographiques (âge, niveau 

d’éducation), cliniques (anxiété, dépression) et l’estime de soi. 
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Abstract 

Lewin (1951, p. 75) defined time perspective as the “totality of the individual’s view of his psychological 

future and psychological past existing at a given time”. Indeed, time perspective is considered to guide 

behaviors and participate in the construction of personal identity. The Zimbardo Time Perspective 

Inventory (ZTPI) was constructed by Zimbardo and Boyd (1999) to measure the five dimensions of time 

perspective (Past-Negative, Past-Positive, Present-Hedonistic, Present-Fatalistic and Future scales) and 

contained fifty-six items. The ZTPI was validated in more than twenty countries, as well in France 

(Apostolidis and Fieulaine, 2004) and a short version (15-25 items) was also studied in numerous 

cultural settings like in USA, Australia and various European countries. Nevertheless, the short version 

of the ZTPI has never been validated in French. The aim of this study is to validate a brief French 

measure of the ZTPI (Zimbardo and Boyd, 1999) in order to apply it to adults of all ages. Based on the 

long ZTPI (fifty-four items) validated by Apostolidis and Fieulaine (2004), we tested a version 

containing fifteen items, the ZTPI-15, among 466 adults (18-98 years). The exploratory analysis 

revealed a factorial structure representing five factors comprising three items for each scale. The model 

was tested through a confirmatory factorial analysis, showing that the ZTPI-15 fit indices were 

satisfactory (χ2/dl=2.58, RMSEA=.066, CFI=.90, AGFI=.90, RMSR=.067). Internal consistency and 
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test-retest reliability was verified. Correlations between mean scores of the five factors showed 

relationships. Present-Fatalistic was related to Past-Negative (r=.23) and to Future (r=−.20), whereas a 

correlation between Past-Negative and Future (r=−.22) was demonstrated. Moreover, Future related to 

Past-Positive (r=.12). Age was associated to all scales of the ZTPI-15 and the strongest correlation was 

to Present-Hedonistic (r=−.31). The comparison between 253 young adults (M=22.5 years) and 160 

older adults (M=73.3 years) showed that the older were less oriented to Past-Negative and Present-

Hedonistic but more to Past-Positive, Present-Fatalistic and Future. Furthermore, educational level was 

correlated to Fatalistic-Present (r=−.28). The validity of the ZTPI-15 was also confirmed with the scores 

of anxiety and depression and with the Self-Esteem Scale: individuals with high score of anxiety were 

oriented to Past-Negative (r=.34) and those with high score of depression were oriented to past-Negative 

(r=.27) and Fatalistic-Present (r=.27). Finally, individuals with low self-esteem were strongly oriented 

to Past-Negative (r=−.45) and Present-Fatalistic (r=−.27), and individuals with high self-esteem to 

Future (r=.28).   

Keywords: Time perspective; ZTPI; short version; French validation; Self-Esteem 

 

1. Introduction  

1.1. Définition de la perspective temporelle 

Depuis le XIXe siècle, le temps est considéré comme une notion essentielle de la psychologie (William 

James, 1890). Le lien unissant les individus au temps participerait à l’élaboration psychologique et 

sociale de leur réalité (Apostolidis & Fieulaine, 2004). Ce rapport complexe entre l’homme et le temps 

peut être appréhendé par le concept de perspective temporelle, ou temporalité, qui, au milieu du siècle 

dernier, a été défini par Lewin (1951, p. 75), comme correspondant à « la totalité des points de vue d’un 

individu à un moment donné sur son futur psychologique et sur son passé psychologique ». La 

perspective temporelle apparaît prépondérante dans la construction de l’identité (Fieulaine, 2006). Elle 

permet d’orienter et organiser les comportements, car les individus se comportent dans le présent selon 

leur vision psychologique du passé et leur anticipation du futur (Zimbardo & Boyd, 1999). Ce concept 

représente un outil et un cadre explicatif précieux permettant d’étudier et comprendre les comportements 

(Demarque, Apostolidis, Chagnard & Dany, 2010). La notion de perspective temporelle concerne les 

trois registres temporels (passé, futur et présent) et, pour chaque individu, sert à caractériser l’orientation 

temporelle dominante. Cela correspond à la dimension du temps dans laquelle l’individu agit 

préférentiellement, ainsi que la valence qu’il attribue à chacune de ces dimensions (Apostolidis & 

Fieulaine, 2004). 

Plusieurs outils ont été élaborés dans le but d’appréhender le rapport que les individus entretiennent avec 

le temps (par exemple, l’échelle Time Attitude Scale de Calabresi & Cohen, 1968 : cités par Apostolidis 

& Fieulaine, 2004). Nous avons utilisé l’échelle Zimbardo Time Perspective Inventory (ZTPI) 

développée par Zimbardo et Boyd (1999) pour opérationnaliser la perspective temporelle. Cette échelle 

permet d’explorer les trois principaux registres du temps et a fait l’objet de multiples travaux de 
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recherche, en particulier, dans une perspective d’accompagnement thérapeutique. Ainsi, par exemple, il 

a été montré des liens entre ses dimensions et la dépression (par ex : van Beek, Berghuis, Kerkhof & 

Beekman, 2011 ; Zimbardo & Boyd, 1999), l’anxiété (Anagnostopoulos & Griva, 2012), l’emploi de 

substances psychoactives (Apostolidis, Fieulaine, Simonin & Rolland, 2006 ; Daugherty & Brase, 

2010 ; Keough, Zimbardo & Boyd, 1999), la prise de risques dans la conduite automobile (Zimbardo, 

Keough & Boyd, 1997) ou l’infection par le virus de l’immunodéficience humaine (Préau et al., 2007). 

1.2. Mesures de la ZTPI 

Initialement, l’échelle ZPTI (Zimbardo & Boyd, 1999) comportait 56 items répartis selon 5 dimensions 

: passé positif (vision positive du passé), passé négatif (attitude négative vis-à-vis du passé), présent 

fataliste (perception fataliste de l’existence), présent hédoniste (attitude consistant à rechercher le plaisir 

immédiat) et futur (orientation vers l’avenir et la réalisation d’objectifs). Cette version a fait l’objet de 

validation dans plus d’une vingtaine de pays (Sircova et al., 2014) comme aux États-Unis (Zimbardo & 

Boyd, 1999), en France (Apostolidis & Fieulaine, 2004), en Suède (Carelli, Wiberg & Wiberg, 2011), 

en Pologne (Sobol-Kwapinska, Przepiorka & Zimbardo, 2019), etc. De même, des versions courtes de 

la ZTPI ont été validées dans de nombreux contextes culturels, notamment celles comprenant 15 à 25 

items : aux États-Unis (Keough et al., 1999 ; Perry et al., 2015 ; Zhang, Howell, Bowerman, 2013), en 

Italie (D’Alessio, Guarino, De Pascalis & Zimbardo, 2003 ; Laghi et al., 2013), en Australie (Wakefield 

et al., 2010), en Israël (Orkibi, 2015), en Hongrie (Orosz, Dombi, Tóth-Király & Roland-Lévy, 2017), 

en République tchèque et en Slovaquie (Košt’ál, Klicperová-Baker, Lukavská & Lukavský, 2016), au 

Royaume-Uni et en Slovénie (Perry et al., 2015), en Chine (Wang, Chen, Cui, Liu, 2015), en Pologne 

(Przepiorka, Sobol-Kwapinska & Jankowski, 2016) et en Turquie (Kocayoruk & Simsek, 2020). 

Toutefois, il n’existe pas de version courte de la ZTPI en langue française.  

1.3. Liens entre la perspective temporelle et l’âge  

Les travaux concernant la perspective temporelle ont plutôt été réalisés auprès de jeunes adultes. 

Toutefois, la temporalité a été également étudiée dans le cadre du vieillissement normal. Depuis 

plusieurs décennies, il a été montré qu’âgés et jeunes différaient dans leur appréciation des trois 

principales dimensions du temps (Bortner & Hultsch, 1972). Les études récentes portant sur l’échelle 

ZTPI ont permis d’approfondir l’influence du vieillissement.  

La corrélation entre l’âge et le passé négatif serait négative (Carelli et al., 2011 ; Przepiorka et al., 2016) 

alors que l’orientation vers le passé positif augmenterait au cours de l’âge adulte (Kairys, 2010 ; Košt’ál 

et al., 2016 ; Przepiorka et al., 2016 ; Sobol-Kwapinska et al., 2019).  

À l’opposé, l’orientation vers le présent hédoniste paraît diminuer avec l’âge (Carelli et al., 2011 ; 

Kairys, 2010 ; Sobol-Kwapinska et al., 2019 ; Weissenberger et al., 2016 ; Zimbardo & Boyd, 1999).  

En ce qui concerne le présent fataliste, les résultats semblent diverger. En effet, certains travaux ont 

montré une corrélation négative entre l’âge et l’orientation vers cette dimension temporelle (Zimbardo 

& Boyd, 1999), mais d’autres ont mis en évidence que les jeunes adultes avaient un score de présent 

fataliste inférieur à celui d’adultes plus âgés (Chen et al., 2016 ; Kairys, 2010 ; Sobol-Kwapinska et al., 
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2019). En dehors d’un éventuel effet socio-culturel, ces différences peuvent d’abord s’expliquer par 

l’âge des participants qui différait selon les études. En effet, dans l’étude princeps (Zimbardo & Boyd, 

1999), il s’agissait d’étudiants âgés de 16 à 62 ans, mais avec un âge moyen (M = 20,9 ans) beaucoup 

plus faible que celui des autres études. À l’opposé, dans l’étude de Chen et al. (2016), les participants 

avaient jusqu’à 84 ans (M = 34,4 ans) et dans celle de Kairys (2010), leur âge variait entre 18 et 85 ans 

et deux groupes d’âges différents (18-35 ans vs 35-85 ans) étaient comparés. Enfin, dans la dernière 

étude (Sobol-Kwapinska et al., 2019), la comparaison portait sur trois groupes de participants dont un 

groupe d’étudiants (M = 21,0 ans) et deux groupes d’individus plus âgés (M = 32.5 et M = 55.4, 

respectivement). En conclusion, il apparaît que l’orientation vers le présent fataliste augmenterait avec 

l’âge, si l’on considère des participants à différents stades de la vie adulte (jeunes adultes, adultes d’âge 

moyen, adultes âgés). 

Concernant le futur, la plupart des études indiquent que l’orientation augmenterait avec l’âge (Kairys, 

2010 ; Przepiorka et al., 2016 ; Siu, Lam, Le & Przepiorka, 2014 ; Sobol-Kwapinska et al., 2019 ; 

Zimbardo & Boyd, 1999). Toutefois, une étude récente a montré que les jeunes seraient davantage 

orientés vers cette dimension du temps que les âgés (Simons et al., 2018). Cette contradiction apparente 

pourrait s’expliquer par l’existence d’une relation curvilinéaire entre le futur et l’âge, les niveaux les 

plus élevés étant atteints à environ 50 ans (Lens & Gailly, 1980).  

Une méta-analyse de 72 études réalisées entre 2001 et 2015 auprès de 29 815 individus de 19 pays, 

indique que les deux seules corrélations significatives reliant les dimensions de l’échelle ZTPI et l’âge 

sont négatives. Elles sont conformes aux travaux antérieurs et ont trait au présent hédoniste et au passé 

négatif (Laureiro-Martinez, Trujillo & Unda, 2017). L’absence d’effet de l’âge observée sur les autres 

dimensions pourrait principalement s’expliquer par la distribution de l’âge des participants (75% d’entre 

eux avaient moins de 35 ans et 6% étaient âgés de plus de 50 ans).  

1.4. Liens entre la perspective temporelle et le niveau d’études 

Une étude portant sur des adultes américains d’âge moyen a examiné le lien entre le niveau d’éducation 

et trois dimensions de la perspective temporelle : présent hédoniste, présent fataliste et futur (Guthrie, 

Butler & Ward, 2009). Les auteurs ont mis en évidence une corrélation significative entre le nombre 

d’années d’études et le présent fataliste ou le futur (ps < 0,0001). Plus précisément, lorsque le niveau 

d’éducation augmente, l’orientation vers le futur augmente et celle vers le présent fataliste diminue. Il 

existe également un lien négatif entre le nombre d’années d’études et le présent hédoniste. Cependant, 

cette corrélation n’est pas significative pour les différents sous-groupes (genre et appartenance 

ethnique).  

1.5. Liens entre la perspective temporelle et l’estime de soi 

L’estime de soi est corrélée positivement avec l’orientation vers le passé positif et négativement avec 

l’orientation vers le passé négatif et le présent fataliste (Anagnostopoulos & Griva, 2012 ; Zimbardo & 

Boyd, 1999). Dans une moindre mesure, il existerait également un lien, positif celui-là, entre l’estime 

de soi et l’orientation vers le futur (Zimbardo & Boyd, 1999). Quant à l’orientation vers le présent 
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hédoniste, elle ne serait pas liée au niveau d’estime de soi (Anagnostopoulos & Griva, 2012 ; Zimbardo 

& Boyd, 1999).  

1.6. Liens entre la perspective temporelle, l’anxiété et la dépression 

De nombreuses études réalisées auprès de jeunes adultes (âges moyens entre 20,6 et 23,6 ans) ont 

souligné que le niveau d’anxiété était positivement corrélé avec l’orientation vers le passé négatif 

(Anagnostopoulos & Griva, 2012 ; McKay, Cole & Andretta, 2016 ; McKay & Cole, 2020 ; Zimbardo 

& Boyd, 1999) et vers le passé fataliste (p. ex. McKay et al., 2016). À l’inverse, un lien négatif a été 

mis en évidence entre le score d’anxiété et l’orientation vers le passé positif (Anagnostopoulos & Griva, 

2012 ; Zimbardo & Boyd, 1999). Une absence de corrélation avec l’anxiété a, par ailleurs été soulignée 

pour les dimensions présent hédoniste et futur (p. ex. McKay & Cole, 2020).  

Concernant le niveau de dépression, un lien positif a été également mis en évidence avec l’orientation 

vers le passé négatif (Anagnostopoulos & Griva, 2012 ; McKay et al., 2016 ; McKay & Cole, 2020 ; 

Zimbardo & Boyd, 1999) et le présent fataliste (p. ex. McKay et al., 2016), alors que la relation avec le 

passé positif apparaît négative (p. ex. McKay & Cole, 2020). Tout comme l’anxiété, il n’y aurait pas de 

lien entre la dépression et l’orientation vers le présent hédoniste (p. ex. McKay & Cole, 2020). Pour 

l’orientation vers le futur, les travaux indiquent soit une absence de corrélation avec la dépression (p. ex. 

McKay & Cole, 2020), soit un lien négatif mais modéré (p. ex. McKay et al., 2016). Une étude récente 

portant sur des adultes dépressifs âgés de 18 à 65 ans (M = 45,0 ± 12,7 ans) a confirmé qu’il existait un 

lien positif entre le niveau de dépression et l’orientation vers le passé négatif et vers le présent fataliste 

(Kaya Lefèvre et al., 2019). 

1.7. Objectifs de notre étude et hypothèses 

Les objectifs de cette recherche consistent à valider une version courte de l’échelle française de la ZTPI 

auprès d’individus adultes à différents âges de la vie. 

Conformément aux travaux antérieurs, nous faisons l’hypothèse que la temporalité évolue au cours du 

vieillissement normal. Nous nous attendons à ce que l’avancement en âge se traduise par une orientation 

moins importante vers le passé négatif et le présent hédoniste, mais plus importante vers le passé positif 

et le présent fataliste. L’orientation vers le futur aurait également tendance à augmenter avec l’âge, mais 

l’écart observé serait plus important entre les jeunes adultes et les individus au mitan de leur vie, pour 

lesquels l’orientation serait la plus importante. C’est pourquoi, nous nous attendons à ce que, pour cette 

dimension, une corrélation positive, mais modérée, ou une absence de corrélation soit observée pour un 

échantillon comprenant des adultes de tous âges et, en particulier, des participants très âgés (plus de 80 

ans). 

Nous faisons également l’hypothèse que les dimensions cliniques d’anxiété et de dépression sont 

corrélées positivement avec l’orientation vers le passé négatif et le présent fataliste, négativement avec 

l’orientation vers le présent positif. 
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2. Méthode 

Le protocole de cette étude, pour laquelle les participants n’étaient pas rétribués, a été validé par le 

comité d’éthique sur les recherches de l’Université fédérale Toulouse Midi-Pyrénées (numéro IRB : 

IRB0011835-2019-03-19-143). 

2.1. Participants 

Notre échantillon comprenait 466 individus de langue maternelle française, qui étaient âgés de 18 à 98 

ans (M = 42,0 ans ; ET = 24,3) et présentaient un niveau moyen d’études correspondant à deux années 

après le baccalauréat (M = 14,0 ans ; ET = 2,2). Il était constitué de 71,2 % de femmes (n = 332). Afin 

d’analyser l’effet de l’âge sur la temporalité, nous avons déterminé deux sous-groupes distincts au sein 

de notre population : un groupe de 253 jeunes adultes âgés de 18 à 30 ans (M = 22,5 ± 2,9 ans, 76 % de 

femmes) et un groupe de 160 participants âgés de 60 ans et plus (M = 73,3 ± 9,8 ans, 62 % femmes). Le 

seuil maximal de 30 ans pour qualifier un jeune adulte a été retenu, car il correspond à la borne 

supérieure du pic de réminiscence, période au cours l’identité personnelle est construite (p. ex. Munawar, 

Kuhn & Haque, 2018). Par rapport aux jeunes adultes, les participants âgés avaient un niveau scolaire 

plus faible que les jeunes adultes et un score d’estime de soi non significativement différent (voir 

Tableau 4). 

Le recrutement des participants et les passations ont été réalisés sur le campus de l’université Jean-Jaurès 

de Toulouse, au domicile des individus ainsi qu’au sein d’institutions accueillant des personnes âgées, 

ces dernières ne devant pas être atteintes d’une maladie neuro-évolutive pour pouvoir être incluses dans 

l’étude. L’absence de troubles cognitifs a été vérifiée par l’administration du MMSE pour tous les 

participants âgés. Le score moyen était de 28,3 ± 1,6. Neuf participants ont été exclus du protocole, car 

ils présentaient un score inférieur au seuil pathologique (centile 5). Une minorité des participants âgés 

de 60 ans et plus (25 sur 160, soit 15,6 %) vivaient en institution. 

2.2. Mesures 

Les participants ont complété deux échelles permettant d’évaluer la temporalité (Annexe 1) et l’estime 

de soi. Les évaluations de l’anxiété et de la dépression ont été réalisées auprès d’un sous-échantillon 

(n = 266, participants âgés de 20 à 98 ans). La durée d’administration des échelles était d’environ dix 

minutes. 

2.2.1. Échelle courte de la ZTPI 

Nous avons utilisé l’échelle à 15 items qui nous a été proposée par Nicolas Fieulaine, un des auteurs de 

la validation française de l’échelle longue à 54 items (Apostolidis et Fieulaine, 2004), laquelle avait, par 

ailleurs, été uniquement administrée à des étudiants jeunes, âgés en moyenne de 21,9 ans. Cette version 

de la ZTPI comprend trois items pour chacune des cinq dimensions identifiées dans la version longue. 

Les 15 items ont été sélectionnés pour leur niveau élevé de saturation (de 0,45 à 0,76) de la dimension 

à laquelle ils étaient rattachés. Le tableau 1 présente les items qui ont été retenus. Dans un premier temps, 

la validité de cette version courte de la ZTPI a été évaluée par le biais d’analyses factorielles, 

exploratoire et confirmatoire. La consistance interne de chacun des facteurs mis en évidence par ces 
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analyses a été calculée. La validité de construit a été recherchée en comparant les corrélations de Pearson 

entre les dimensions de l’échelle à 15 items et celles de l’échelle longue (Apostolidis et Fieulaine, 2004 ; 

McKay et al., 2016 ; Zimbardo & Boyd, 1999) et d’une échelle intermédiaire (Sircova et al., 2014).  

Les participants répondaient à chacun des 15 items de la version courte de l’échelle ZTPI selon une 

échelle de Likert en cinq points, en précisant leur degré de correspondance avec l’affirmation énoncée 

(de 1 = ne me correspond pas du tout, ne s’applique pas du tout à moi, à 5 = me correspond tout à fait, 

s’applique tout à fait à moi). Les réponses permettent, pour chaque participant, de calculer un score 

global pour chacune des dimensions de la temporalité mises en évidence à l’issue de cette validation 

d’échelle.  

2.2.2. Autres outils 

Nous avons établi la validité de critère à partir de l’examen des corrélations entre les dimensions de la 

perspective temporelle et les variables sociodémographiques (âge, niveau d’études) et la validité 

nomologique en analysant notamment les liens unissant ces mêmes dimensions avec le score de l’échelle 

d’estime de soi (Rosenberg, 1965). Cette échelle, validée en français par Vallières et Vallerand (1990) 

comprend 10 items cotés avec une échelle de Likert en 4 points (de 1 = tout à fait en désaccord à 4 = tout 

à fait en accord). L’analyse de la consistance interne de l’échelle (alpha de Cronbach) est satisfaisante 

(α = 0,84). Le score moyen d’estime de soi s’élève à 30,4 (ET = 5,3). 

Les validités convergentes, divergentes et discriminantes ont également été établies en examinant les 

liens entre la perspective temporelle et certaines caractéristiques cliniques (anxiété et dépression). Les 

niveaux d’anxiété et de dépression ont été déterminés en utilisant l’échelle HAD (Hospital Anxiety and 

Depression Scale) de Zigmond and Snaith (1983), qui est constituée de 14 items auxquels les participants 

doivent répondre avec une échelle de Likert à quatre niveaux de fréquence croissante. Cet outil permet 

de déterminer un score d’anxiété et un score de dépression. Au sein de notre sous-échantillon de 266 

participants, les scores moyens s’élevaient à 6,8 ± 3,3 pour l’anxiété et à 4,1 ± 2,9 pour la dépression, 

ce qui correspond à une absence de symptômes cliniques. La consistance interne était satisfaisante 

(α = 0,70 pour l’anxiété ; α = 0,66 pour la dépression). 

2.3. Analyse des données 

L’analyse factorielle exploratoire de la version courte de la ZTPI a été réalisée avec le logiciel SPSS® 

(version 20.0 pour Windows), tout comme le calcul des coefficients de corrélations et de la consistance 

interne des échelles. La distribution des variables étant normale, la comparaison des moyennes entre 

participants jeunes et âgés a été effectuée à l’aide du test t de Student. Par ailleurs, nous avons effectué 

l’analyse factorielle confirmatoire à l’aide du logiciel de statistique LISREL® 9.30.  

 

3. Résultats 

3.1. Analyse factorielle exploratoire. 

Une analyse factorielle en composantes principales (ACP) avec une rotation oblique (Promax) a été 

réalisée, car la littérature nous indiquait que certains facteurs de l’échelle étaient corrélés entre eux (par 
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ex : Apostolidis & Fieulaine, 2004). Nous avons appliqué les critères de Kaiser (valeurs propres de 

chaque facteur supérieures à 1) dans le but de déterminer le nombre de facteurs explicatifs du modèle. 

Les résultats de cette analyse exploratoire (voir Tableau 1) mettent en évidence une solution en cinq 

facteurs, conformément aux validations des versions longues, qu’il s’agisse de la version princeps de 

Zimbardo et Boyd (1999), en 56 items, ou de la version française d’Apostolidis et Fieulaine (2004), en 

54 items. Ces cinq facteurs expliquent 61,1 % de la variance totale, ce qui est supérieur aux niveaux de 

variance expliquée par les versions longues américaine (36 % pour l’échelle de Zimbardo et Boyd, 1999) 

et française (32,8 % pour l’échelle d’Apostolidis et Fieulaine, 2004).  

Par ailleurs, 14 des 15 items saturent sur leurs facteurs respectifs au-delà de 0,65. Le premier facteur 

explique 17,5 % de la variance et regroupe les items 2, 8, 14, qui, dans les versions longues, sont associés 

au passé négatif. Le deuxième facteur explique 14,2 % de la variance et regroupe les items 7, 11 et 13, 

qui sont associés au présent hédoniste. Le troisième facteur explique 11,7 % de la variance ; il regroupe 

les items 4, 10 et 12 et correspond au futur. Le quatrième facteur (items 1, 3 et 6) explique 9,0 % de la 

variance totale et correspond au passé positif. Enfin, le cinquième facteur (items 5, 9 et 15) correspond 

au présent fataliste et explique 8,7 % de la variance totale. Deux des trois items (items 5 et 9) saturent 

sur ce facteur à un niveau élevé, tandis que pour le troisième item (item 15), la saturation est modérée 

mais demeure supérieure au seuil de 0,30 recommandé par Nunnally et Bernstein (1994). 

Dans cette analyse exploratoire, tous les items de l’échelle saturent sur les mêmes dimensions que dans 

la version longue, qu’il s’agisse de la version princeps (Zimbardo & Boyd, 1999) ou de celle qui a été 

validée en français (Apostolidis & Fieulaine, 2004). Ce résultat nous conduit à tester le modèle classique 

qui, dans cette échelle à 15 items, comprend cinq dimensions, chacune d’entre elles étant caractérisée 

par trois items. 

3.2. Analyse factorielle confirmatoire 

Le but de l’analyse confirmatoire est de vérifier l’ajustement du modèle issu de l’analyse exploratoire 

et la structure de la version courte de la ZTPI en cinq dimensions. Dans cette analyse, nous avons utilisé 

la méthodologie du maximum de vraisemblance (Robust Maximum Likelihood ou RML) et testé trois 

modèles concurrents en comparant leur ajustement aux données recueillies auprès des 466 individus. Le 

ratio nombre d’individus/nombre d’items (466/15 = 31,07) était largement supérieur à la valeur de 4, 

qui est recommandée par Pedhazur et Schmelkin (1991). 

Pour caractériser l’ajustement de nos modèles, nous avons sélectionné plusieurs critères. Tout d’abord, 

le χ2 de Satorra et Bentler (1988), qui peut être utilisé pour des données supposées quantitatives dont la 

distribution n’est pas normale ; divisé par le degré de liberté (χ2 S-B/ddl), cet indice doit être le plus 

faible possible et idéalement inférieur à 3 (Marsh, Balla & McDonald, 1988). Nous avons également 

déterminé le Root Mean Square Error of Approximation (RMSEA) pour lequel une valeur inférieure à 

0,08 correspond à un modèle plausible et une valeur de 0,05 à un bon ajustement (Byrne, 2001 ; Hu & 

Bentler, 1999), ainsi que le Comparative Fit Index (CFI), l’Adjusted Goodness of Fit (AGFI) qui, tous 

deux doivent être supérieurs à 0,90 et le Standardized Root Mean Square Residual (SRMR) qui, pour 
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un bon ajustement du modèle, doit être inférieur à 0,08 (Hooper, Coughlan & Mullen, 2008 ; Kline, 

1998).  

Les résultats de l’analyse confirmatoire (χ2 = 206,62 ; dl = 80 ; χ2/dl = 2,58 ; RMSEA = 0,066 ; 

CFI = 0,90 ; AGFI = 0,90 ; RMSR = 0,067) nous indique que le modèle classique est bien ajusté à nos 

données. L’intervalle de confiance à 90 % du RMSEA de ce modèle, [0,056-0,075], présente une borne 

supérieure, qui est plus faible que le seuil en dessous duquel un modèle est plausible (0,08).  

3.3. Consistance interne de l’échelle à 15 items de la ZTPI 

Les alphas de Cronbach ont été établis pour chacune des cinq dimensions de la version à 15 items de la 

ZTPI sont présentés dans le Tableau 2. La fiabilité est satisfaisante pour quatre dimensions de l’échelle 

(sauf pour le présent fataliste). 

3.4. Liens entre les dimensions de la perspective temporelle 

Plusieurs intercorrélations entre les cinq facteurs de l’échelle courte de la ZTPI sont significatives (voir 

Tableau 2). Le score du passé négatif est positivement lié à ceux du présent hédoniste (r = 0,14 ; 

p < 0,05) et fataliste (r = 0,23 ; p < 0,001) et dans un sens négatif avec le futur (r = −0,22 ; p < 0,001). 

Par ailleurs, le score de la dimension future évolue dans le même sens que le passé positif (r = 0,12 ; 

p < 0,05) et dans le sens inverse du score obtenu au passé négatif (r = −0,22 ; p < 0,001) et au présent 

fataliste (r = −0,20 ; p < 0,001). Les relations entre les autres facteurs ne sont pas significatives. 

3.5. Liens entre la perspective temporelle et l’âge, le niveau d’études et l’estime de soi 

Les corrélations entre les différentes dimensions de la ZTPI, d’une part, l’âge, le niveau d’études et 

l’estime de soi, d’autre part, sont présentées dans le Tableau 3. Toutes les corrélations entre la 

temporalité et l’âge sont significatives : lien positif avec le passé positif (r = 0,13 ; p < 0,05), le présent 

fataliste (r = 0,20 ; p < 0,001) et le futur (r = 0,26 ; p < 0,001) ; lien négatif avec le passé négatif 

(r = −0,19 ; p < 0,001) et surtout le présent hédoniste (r = −0,31 ; p < 0,001). La comparaison des 

moyennes des orientations temporelles entre jeunes adultes et adultes âgés confirme l’influence de l’âge 

(voir Tableau 4). En effet, les différences sont significatives pour les cinq dimensions : les individus 

âgés sont davantage orientés vers le passé positif, le présent fataliste et le futur, mais moins orientés vers 

le passé négatif et le présent hédoniste que les jeunes adultes. 

Le Tableau 3 souligne également les liens significatifs entre, d’une part, le niveau d’études et l’estime 

de soi et d’autre part, la perspective temporelle. Il apparaît une relation opposée entre le niveau scolaire 

et le passé négatif (r = − 0,18 ; p < 0,001) ainsi que le présent fataliste (r = −0,28 ; p < 0,001). L’estime 

de soi est corrélée positivement avec l’orientation vers le passé positif (r = 0,13 ; p < 0,05) et le futur 

(r = 0,28 ; p < 0,001). Par contre, elle est liée négativement à l’orientation vers le passé négatif 

(r = −0,45 ; p < 0,001) et le présent fataliste (r = −0,27 ; p < 0,001). 

3.6. Liens entre la perspective temporelle et les scores d’anxiété et de dépression 

Le niveau d’anxiété est positivement corrélé avec l’orientation vers le passé négatif (r = 0,34 ; 

p < 0,001) et vers le présent hédoniste (r = 0,19 ; p < 0,05). Le score de dépression varie dans le même 

sens que l’orientation vers le passé négatif (r = 0,27 ; p < 0,001) et le présent fataliste (r = 0,27 ; 
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p < 0,001), dans le sens opposé avec l’orientation vers le passé positif (r = −0,16 ; p < 0,05) et le futur 

(r = −0,15 ; p < 0,05). 

3.7. Analyse de la fidélité externe  

La fidélité test-retest de l’échelle courte de la ZTPI a été établie auprès de 36 individus âgés de 20 à 

91 ans comprenant 55,6 % de femmes, auquel le questionnaire a été administré deux fois dans un délai 

de deux à quatre semaines. Les corrélations entre les scores des cinq dimensions de la temporalité aux 

deux périodes (voir Tableau 5) sont toutes significatives (r > 0,75), ce qui confirme la bonne fidélité 

externe de l’échelle. 

 

4. Discussion 

L’objectif de notre recherche consistait à caractériser les qualités psychométriques d’une version courte 

de la ZTPI, dans le but de pouvoir disposer d’une échelle validée applicable à tous les âges de la vie 

adulte, en particulier aux personnes âgées. L’analyse de cette échelle à 15 items nous a permis de mettre 

en évidence les cinq mêmes facteurs que dans l’échelle princeps à 56 items (Zimbardo & Boyd, 1999) 

et dans celle à 54 items précédemment validée en français par Apostolidis et Fieulaine (2004). Le modèle 

réduit permet de caractériser une part élevée de la variance, supérieure à celle qui était expliquée par ces 

deux échelles longues. Les indices d’ajustement de cette version courte (trois items par dimension) 

confirment que ce modèle est valide. De plus, la consistance interne est valable pour tous les facteurs. 

La structure factorielle et la fidélité interne témoignent des bonnes qualités psychométriques de la 

version à 15 items de la ZTPI en langue française. 

L’analyse des corrélations entre les cinq dimensions de la temporalité démontre la pertinence de l’échelle 

et sa validité de construit. En effet, la quasi-totalité des liens significatifs que nous avons observés sont 

identiques à ceux qui avaient été mis en évidence dans les précédents travaux. C’est le cas, en particulier, 

pour les corrélations ayant trait au présent fataliste, lequel présente un lien positif avec le passé négatif 

et un lien négatif avec le futur, à l’instar de ce qui avait déjà été établi dans la littérature chez des jeunes 

adultes (Apostolidis & Fieulaine, 2004 ; McKay et al., 2016 ; Zimbardo & Boyd, 1999). Sur un 

échantillon d’adultes âgés de 18 à 90 ans, Košt’ál et al. (2016) avaient également confirmé l’importance 

de la corrélation entre le passé négatif et le présent fataliste (r = 0,39 ; p < 0,001). De plus, dans une 

analyse globale regroupant 10 765 individus (M = 26,9 ans ; ET = 12,3) issus de 26 échantillons répartis 

sur 24 pays, Sircova et al. (2014) avaient établi que 9 des 10 corrélations entre les dimensions d’une 

version à 36 items de l’échelle ZTPI étaient significatives (p < 0,05), les deux plus importantes d’entre 

elles concernant le présent fataliste : avec le passé négatif (r = 0,58) et avec le futur (r = −0,34). Nous 

avons observé une corrélation positive entre passé positif et futur, comme dans les études de validation 

des échelles longues (Apostolidis & Fieulaine, 2004 ; Zimbardo & Boyd, 1999). De même, une 

corrélation positive a été mise en évidence entre les scores de passé négatif et de présent hédoniste 

(McKay et al., 2016 ; Zimbardo et Boyd, 1999) alors qu’une absence de lien entre ces deux dimensions 

était rapportée dans la validation française à 54 items réalisée auprès de jeunes étudiants (Apostolidis & 
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Fieulaine, 2004). L’âge des participants peut en partie expliquer les résultats. Sans doute conscients de 

leur avancement en âge, seuls les participants âgés de notre étude présentaient un lien significatif entre 

passé négatif et présent hédoniste. Nous avons également observé un lien négatif entre passé négatif et 

futur comme dans d’autres études (Sircova et al., 2014 ; Zimbardo & Boyd, 1999). Certaines corrélations 

mises en évidence diffèrent toutefois de celles rapportées dans la littérature. Ainsi, nous n’avons pas 

trouvé de corrélation entre le passé positif et le passé négatif alors que la littérature indique un lien 

négatif (Apostolidis & Fieulaine, 2004 ; McKay et al., 2016 ; Zimbardo & Boyd, 1999). Comme dans 

ces travaux antérieurs, si l’on considère le seul groupe des jeunes adultes, nous observons effectivement 

une corrélation négative significative, mais elle disparaît au sein de la population globale, aucun lien 

entre passé positif et passé négatif n’étant observé chez les participants âgés. Il en est de même pour le 

lien entre passé positif et présent hédoniste, qui n’est pas significatif pour l’échantillon global, mais qui 

apparaît positif dans les versions longues (Apostolidis & Fieulaine, 2004 ; Zimbardo & Boyd, 1999). Il 

n’y a pas de lien entre les orientations vers le passé positif et le présent fataliste, ce qui avait déjà été 

observé dans certains travaux (Košt’ál et al., 2016 ; McKay et al., 2016). Concernant enfin le présent 

hédoniste et le futur, nous avons observé que ces dimensions n’étaient pas liées, alors que la littérature 

rapporte un lien négatif chez des jeunes adultes (Apostolidis & Fieulaine, 2004 ; McKay et al., 2016 ; 

Zimbardo & Boyd, 1999). Plus précisément, nous avons observé une corrélation significative, mais 

positive, au sein de la population âgée. Cette différence pourrait s’expliquer par le fait que les adultes 

âgés de notre étude étaient majoritairement constitués de jeunes retraités (60-70 ans) qui, notamment 

par le biais d’activités de loisirs, sont très investis dans le présent et se projettent également dans un 

futur proche. 

L’analyse des liens entre l’âge des participants et cette échelle à 15 items confirme les résultats des 

travaux antérieurs, qui ont mis en évidence l’influence prépondérante de l’avancement en âge sur la 

temporalité. Plus précisément, toutes les corrélations entre l’âge et les cinq dimensions (passé positif, 

passé négatif, présent hédoniste, présent fataliste et futur) sont significatives. De même, les scores 

moyens diffèrent entre jeunes adultes et adultes âgés. À l’instar de Carelli et al. (2011), nous avons établi 

l’existence d’un biais de positivité lié à l’âge (Carstensen & Mikels, 2005), les événements douloureux 

qui ont été vécus (passé négatif) étant, au fur et à mesure, considérés comme moins négatifs, du fait de 

la mise en œuvre d’une stratégie d’optimisation émotionnelle (Baltes & Carstensen, 1996). De même, 

nous avons montré que l’avancement en âge se traduit par une orientation et une valence plus grande 

vers le passé positif, ce qui va dans le même sens que les résultats obtenus par Kairys (2010), Košt’ál et 

al. (2016), Przepiorka et al. (2016) et Sobol-Kwapinska et al. (2019). La corrélation la plus élevée 

concerne l’âge et le présent hédoniste : il s’agit, en l’occurrence, d’une corrélation négative 

régulièrement rapportée dans la littérature (Carelli et al., 2011 ; Kairys, 2010 ; Košt’ál et al., 2016 ; 

Sobol-Kwapinska et al., 2019 ; Weissenberger et al., 2016). De plus, l’âge est positivement lié au présent 

fataliste (Kairys, 2010 ; Sobol-Kwapinska et al., 2019 ; Simons et al., 2018), ce qui, d’après Chen et al. 

(2016) serait lié au fait que les individus vieillissants réalisent qu’ils ont peu de contrôle sur le monde 
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extérieur. De plus, les participants âgés de notre échantillon avaient un niveau d’études inférieur et un 

score de dépression supérieur à celui des jeunes adultes, ce qui peut majorer leur orientation vers le 

présent fataliste. Pour le futur, enfin, nous avons mis en évidence une corrélation positive du fait de 

l’avancement en âge qui, là encore, avait été largement observée par le passé (Kairys, 2010 ; Przepiorka 

et al., 2016 ; Siu, et al., 2014 ; Sobol-Kwapinska et al., 2019 ; Zimbardo et Boyd, 1999). En conclusion, 

l’analyse des corrélations entre la temporalité et l’âge et la comparaison des scores moyens confirme 

que les jeunes adultes sont significativement moins orientés vers le passé positif, le présent fataliste et 

le futur que leurs aînés, mais qu’ils sont plus orientés qu’eux vers le passé négatif et le présent hédoniste. 

Le lien négatif entre le nombre d’années d’études et l’orientation vers le présent fataliste de nos 

participants est comparable à celui observé par Guthrie et al. (2009). Il en est de même pour la corrélation 

positive qui relie le niveau d’éducation à la dimension du futur. Ces liens confirment la validité de critère 

de cette échelle. Nous avons également mis en évidence le fait que le niveau d’éducation variait dans le 

même sens que l’orientation vers le passé positif et dans un sens opposé à l’orientation vers le passé 

négatif. De plus, nos résultats soulignent qu’un niveau élevé de l’estime de soi est associé à une capacité 

à se projeter vers le futur et qu’un faible niveau d’estime de soi se caractérise par des ruminations 

mentales et une vision fataliste du présent. Ces liens vont dans le sens de la validité nomologique de 

l’échelle ZTPI à 15 items (Anagnostopoulos & Griva, 2012 ; Zimbardo & Boyd, 1999). La validité 

convergente de l’échelle courte a été également établie, puisque nous avons observé un lien positif entre 

les scores de dépression ou d’anxiété et l’orientation vers le passé négatif, comme dans les travaux 

antérieurs (Anagnostopoulos & Griva, 2012 ; McKay et al., 2016 ; McKay & Cole, 2020 ; Zimbardo & 

Boyd, 1999). De même, notre étude souligne une corrélation positive entre le présent fataliste et le score 

de dépression (Anagnostopoulos & Griva, 2012 ; McKay et al., 2016 ; Zimbardo & Boyd, 1999). Pour 

la validité divergente, nous avons observé un lien négatif entre le score de dépression ou d’anxiété et 

l’orientation vers le passé positif (Anagnostopoulos & Griva, 2012 ; McKay & Cole, 2020 ; Zimbardo 

& Boyd, 1999) et entre le score de dépression et l’orientation vers le futur (McKay et al., 2016 ; 

Zimbardo & Boyd, 1999). Pour la validité discriminante, nous avons observé une absence de lien entre 

l’orientation vers le présent hédoniste et le score de dépression ou d’anxiété (Anagnostopoulos & Griva, 

2012 ; McKay et al., 2016 ; McKay & Cole, 2020), ainsi qu’entre l’orientation vers le futur et l’anxiété 

(Anagnostopoulos & Griva, 2012 ; McKay & Cole, 2020). Nous avons également rapporté une absence 

de corrélation entre l’orientation vers le passé positif et le score d’anxiété comme dans certains travaux 

antérieurs qui ont également utilisé l’échelle HAD (McKay et al., 2016 ; McKay & Cole, 2020).  

Cette validation présente quelques limites. Au sein de notre population, il existait des différences 

significatives entre adultes jeunes et âgés, en ce qui concerne le niveau d’études et le score de dépression. 

Par ailleurs, l’évaluation des fonctions exécutives n’a pas été effectuée. Or, il a été démontré que 

certaines fonctions, telles que le contrôle exécutif influenceraient la perspective temporelle (par ex : 

Zajenkowski et al., 2016). 
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En conclusion, cette version courte de la ZTPI en langue française constitue un outil valide qui, dans le 

cadre de l’évaluation clinique, peut être administré à des jeunes adultes, des adultes d’âge moyen ou des 

individus âgés. Plus précisément, cette échelle peut participer au dépistage de troubles psychiatriques, 

dépressifs ou anxieux, et au suivi thérapeutique des patients. Elle pourrait également être utilisée pour 

détecter des modifications de la perspective temporelle. Sa rapidité et sa simplicité d’administration sont 

également un atout pour l’utiliser dans une perspective clinique ou de recherche, en particulier auprès 

des individus âgés. 
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Tableau 1. Analyse factorielle exploratoire (rotation Promax), moyenne et écart-type des réponses aux 
15 items (n = 466) 

N° Items Facteur 1 
PN 

Facteur 2 
PH 

Facteur 3 
F 

Facteur 4 
PP 

Facteur 5 
PF 

M ET 

1 Les images, les odeurs et les sons 
familiers de mon enfance me 
rappellent souvent des souvenirs 
merveilleux. 
 

    
0,75 

  
3,94 

 
1,00 

2 Je pense souvent à ce que j’aurais 
dû faire autrement dans ma vie. 
 

0,79     3,17 1,34 

3 Le fait de penser à mon passé me 
donne du plaisir 
 

   0,81  3,31 1,14 

4 Quand je dois réaliser quelque 
chose, je me fixe des buts et 
j’envisage les moyens précis pour 
les atteindre. 
 

   
0,76 

   
3,95 

 
1,03 

5 Puisque ce qui doit arriver 
arrivera, peu importe vraiment ce 
que je fais. 
 

     
0,81 

 
2,35 

 
1,26 

6 Les souvenirs heureux des bons 
moments me viennent facilement 
à l’esprit. 
 

    
0,71 

 
 

 
3,92 

 
1,02 

7 C’est important de mettre de 
l’excitation dans ma vie. 
 

 0,81    3,86 1,07 

8 Je pense aux bonnes choses que 
j’ai ratées dans ma vie. 
 

0,82     2,72 1,19 

9 Se préoccuper de l’avenir n’a 
aucun sens, puisque de toute 
façon je ne peux rien y faire. 
 

     
0,83 

 
2,00 

 
1,22 

10 Je fais aboutir mes projets à 
temps, en progressant étape par 
étape. 
 

   
0,84 

  
 

 
3,55 

 
1,15 

11 Je prends des risques pour mettre 
de l’excitation dans ma vie. 
 

 0,79    2,81 1,24 

12 Je suis capable de résister aux 
tentations quand je sais qu’il y a 
du travail à faire. 
 

   
0,69 

   
3,19 

 
1,22 

13 Je me trouve toujours entraîné par 
l’excitation du moment. 
 

 0,74    3,17 1,18 

14 Je pense aux mauvaises choses 
qui me sont arrivées dans le 
passé. 
 

 
0,66 

 
 

    
3,13 

 
1,23 

15 Je n’ai plus aucun plaisir à faire 
des choses si je dois penser aux 
objectifs, aux conséquences et 
aux résultats. 
 

 
 

 
 
 

   
0,31 

 
2,33 

 
1,17 

PN = passé négatif, PH = présent hédoniste, F = futur, PP = passé positif, PF = présent fataliste. 
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Tableau 2. Intercorrélations (de Pearson) pour les cinq dimensions de la version courte de la ZTPI (15 
items) et alpha de Cronbach pour chaque facteur. 

 Passé 
positif 

Passé 
négatif 

Présent 
hédoniste 

Présent 
fataliste 

Alpha  
 

Passé positif     0,65 

Passé négatif −0,05    0,68 

Présent hédoniste 0,08 0,14*   0,70 

Présent fataliste −0,02 0,23** −0,06  0,50 

Futur 0,12* −0,22** 0,00 −0,20** 0,64 

 *p < 0,05 ; ** p < 0,001 

 

 

 

Tableau 3. Corrélations (de Pearson) entre les dimensions de la version courte de la ZTPI (15 items) et, 
d’une part, l’âge, le niveau d’études et l’estime de soi (n = 466) et, d’autre part, les scores d’anxiété et 
de dépression (n = 266). 

 Passé 
positif 

Passé 
négatif 

Présent 
hédoniste 

Présent 
fataliste 

 

Futur 

Âge   0,13*    −0,19**    −0,31**   0,20**  0,26** 

Niveau d’études −0,07    −0,18** −0,10 −0,28** 0,06 

Estime de soi  0,13*   −0,45**   0,09 −0,27**   0,28** 

Anxiété −0,11    0,34**   0,19*  0,01 −0,08 

Dépression −0,16*   0,27**  −0,08  0,27**  −0,15* 

* p < 0,05 ; ** p < 0,001 
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Tableau 4. Comparaison des valeurs moyennes entre jeunes adultes (18-30 ans) et adultes âgés (60 ans 
et plus) pour le niveau d’études, l’estime de soi, les caractéristiques cliniques (anxiété, dépression) et 
les dimensions temporelles de la ZTPI (15 items). 

 M (ET) 
jeunes adultes 

M (ET) 
adultes âgés 

t de 
Student p 

Population totale (n = 466)     

Niveau d’études 14,2 (1,6) 13,1 (3,0) 3,37 0,001* 

Estime de soi 29,9 (5,3) 30,8 (5,5) - 1,75 0,081 

Passé positif 3,65 (0,77) 3,88 (0,84) - 2,76 0,006* 

Passé négatif 3,21 (0,94) 2,77 (1,01) 4,52 < 0,001** 

Présent hédoniste 3,49 (0,81) 2,94 (1,01) 5,81 < 0,001** 

Présent fataliste 2,17 (0,79) 2,45 (0,96) - 3,09 0,002* 

Futur 3,35 (0,87) 3,82 (0,81) - 5,48 < 0,001** 

Sous-échantillon (n = 266)     

Score d’anxiété 6,9 (3,7) 6,5 (3,1) 0,93 0,35 

Score de dépression 3,6 (2,6) 4,5 (3,0) - 2,19 0,029* 

 *p < 0,05 ; ** p < 0,001 

 

 

Tableau 5. Fidélité test-retest pour les scores des dimensions de l’échelle ZTPI à 15 items.  

 
Passé positif 

 
Passé négatif Présent hédoniste 

 
Présent fataliste 

 
Futur 

0,846** 0,788** 0,786** 0,772** 0,847** 
** p < 0,001 
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Échelle courte de temporalité à 15 items extraite de l’échelle ZTPI 

Instructions : 
Vous trouverez, ci-dessous, une liste de propositions. Nous vous demandons de lire chacune 
d’entre elles attentivement et de répondre, en indiquant dans quelle mesure chacune vous 
correspond ou s’applique à vous. Pour cela, nous vous proposons de répondre à l’aide de l’échelle 
suivante : 
1 = ne me correspond pas du tout / Ne s’applique pas du tout à moi 
2 = ne me correspond pas / Ne s’applique pas à moi 
3 = ni l’un / ni l’autre 
4 = me correspond / S’applique à moi 
5 = me correspond tout à fait / S’applique tout à fait à moi  
Répondez sincèrement et spontanément. Il n’y a ni bonne ni mauvaise réponse. 
 

 1 2 3 4 5 

1. Les images, les odeurs et les sons familiers de mon enfance me 
rappellent souvent des souvenirs merveilleux.      

2. Je pense souvent à ce que j’aurais dû faire autrement dans ma vie.      

3. Le fait de penser à mon passé me donne du plaisir.      
4. Quand je dois réaliser quelque chose, je me fixe des buts et 
j’envisage les moyens précis pour les atteindre.      

5. Puisque ce qui doit arriver arrivera, peu importe vraiment ce que je 
fais.      

6. Les souvenirs heureux des bons moments me viennent facilement à 
l’esprit.      

7. C’est important de mettre de l’excitation dans ma vie.      

8. Je pense aux bonnes choses que j’ai ratées dans ma vie.      
9. Se préoccuper de l’avenir n’a aucun sens, puisque de toute façon je 
ne peux rien y faire.      

10. Je fais aboutir mes projets à temps, en progressant étape par étape.      

11. Je prends des risques pour mettre de l’excitation dans ma vie.      
12. Je suis capable de résister aux tentations quand je sais qu’il y a du 
travail à faire.      

13. Je me trouve toujours entraîné par l’excitation du moment.      

14. Je pense aux mauvaises choses qui me sont arrivées dans le passé.      
15. Je n’ai plus aucun plaisir à faire des choses si je dois penser aux 
objectifs, aux conséquences et aux résultats.      
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Résumé 

L’approche fonctionnelle de la mémoire autobiographique a montré que les individus ont recours à leurs 

souvenirs pour trois raisons principales : en lien avec le self (fonction identitaire), pour communiquer 

(fonction sociale) et pour s’adapter et s’orienter (fonction directive). Cette recherche a pour but de valider 

en langue française la version courte du TALE (Thinking About Life Experiences) développée par Bluck 

et Alea (2011). Un échantillon de 537 adultes (18-86 ans) a participé à l’étude. Les échelles suivantes ont 

aussi été administrées : estime de soi de Rosenberg, Hospital Anxiety and Depression Scale et Zimbardo 

Time Perspective Inventory. L’analyse exploratoire a confirmé une structure factorielle en trois dimensions 

et les indices d’adéquation de l’étude confirmatoire sont satisfaisants. La consistance interne et la fidélité 

externe ont été vérifiées. Les scores aux trois fonctions étaient positivement corrélés à ceux du passé négatif 

et de l’anxiété. De plus, le score à la fonction identitaire était négativement lié à celui de l’estime de soi et 

le score à la fonction directive positivement lié à celui du passé positif. Les propriétés psychométriques de 

la version française du TALE-15 sont satisfaisantes et permettent d’utiliser cet outil dans le cadre de 

l’accompagnement clinique. 

Mots clés : concept de soi ; mémoire autobiographique ; validation ; cognition 

 

Abstract 

From childhood, human beings remember their past and search for meaning in what they experience and 

do not know or understand. Functional approach to autobiographical memory revealed that individuals use 

their memories for three main reasons: identity, social and directive. The Self-Continuity function involves 

exploring the sense of coherence and continuity of self, the Social function involves creating and 

maintaining close social bonds and the Directive function involves making decisions and solving present 

problems. The Thinking About Life Experiences questionnaire (TALE) was recently developed and results 

in a self-assessment that permits to determine the scores of those three broad functions. This study was to 

validate the French translation of the brief version of the 15-item TALE. The questionnaire was given to a 

sample of 537 adults aged 18 and 86 years. Participants also completed the Self-Esteem Scale and, for a 

subset of them, the Hospital Anxiety and Depression Scale and the Zimbardo Time Perspective Inventory. 

Exploratory factorial analysis revealed a three-dimensional factorial structure. The model was tested 

through a confirmatory factorial analysis. Internal consistency and test-retest reliability were verified. 
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Correlations between mean scores of the three factors showed good convergent and discriminant validity. 

The use of Self-Continuity function was positively related to past-negative and to anxiety and negatively 

to self-esteem. Moreover, correlations between the score of the Social function of and past-negative or and 

anxiety were demonstrated. Finally, the use of Directive function of was positively related to past-negative, 

past-positive and anxiety.  The psychometric properties of the French version of the TALE-15 are 

satisfactory and allow this tool to be used for clinical support of adults, namely in adults with psychiatric 

disorders suffering of identity troubles.  

Keywords: self-concept; autobiographical memory; validation study; cognition 

 

Introduction 

La mémoire autobiographique est une composante essentielle de la mémoire humaine, qui nous permet de 

retenir des informations personnelles ou souvenirs se rapportant à notre vie. Ainsi, dès l’enfance, l’être 

humain fait appel à ses souvenirs dans son quotidien [1]. Toutefois, il n’utilise pas sa mémoire dans le seul 

but de se rappeler son passé. En effet, il cherche du sens à ce qu’il vit et ne connaît ou ne comprend pas, ce 

que Habermas et Bluck [2] ont appelé raisonnement autobiographique. Les travaux portant sur les fonctions 

de la mémoire autobiographique ont été initiés par Pillemer [3]. Ce dernier en a identifié trois : celles qui 

sont liées au self (fonction identitaire), à la communication (fonction sociale) et à l’adaptation et 

l’orientation (fonction directive).  

Selon Bluck [4], l’identité est indissociable de la mémoire autobiographique et du sentiment d’être la même 

personne. La fonction liée au self permet de créer une représentation stable et durable de l’identité 

personnelle avant qu’elle ne soit partagée avec autrui [3]. Elle apparaît corrélée négativement à la clarté du 

concept de soi [5,6]. Cette corrélation négative semble indiquer que les individus ayant une représentation 

peu précise de soi ont plus tendance à recourir à leur passé pour renforcer leur sentiment de cohérence de 

soi [7].  

L’identification de la fonction sociale est partie du constat que lorsque deux individus entament une 

conversation, après quelques minutes à peine, ils en viennent à faire appel à des souvenirs personnels. Selon 

Alea et Bluck [8], la fonction sociale comprend le développement et l’entretien de relations intimes et 

permet d’augmenter la compréhension et l’empathie dans les relations interpersonnelles. Elle permet 

également de créer et de maintenir des relations interpersonnelles et sociales fortes et durables. En effet, 

l’intimité entre individus tend à augmenter après partage des souvenirs personnels [9]. Les multiples 

facettes de cette fonction suffisent à prouver sa prépondérance [10] et les individus déclarent effectivement 

que c’est celle qu’ils utilisent le plus [11].  

Grâce à la comparaison avec des événements passés, la fonction directive se réfère à l’idée que notre 

mémoire favorise l’élaboration d’hypothèses sur le fonctionnement du monde et le développement des 

opinions et attitudes [12,13], mais également la prise de décisions pour résoudre les problèmes du présent 

[14]. Elle sert aussi à anticiper le futur [15].  
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L’échelle Thinking About Life Experiences Questionnaire (TALE) a été développée par Bluck, Alea, 

Habermas et Rubin [16] et, à l’origine, comprenait deux questions générales et 28 items. Plus tard, Bluck 

et Alea [17] ont élaboré une version courte comprenant 5 items pour chaque fonction. Les échelles du TALE 

ont fait l’objet de validations dans différentes cultures : aux États-Unis [16,17], au Japon [18], au Danemark 

et en Allemagne [19] et en Croatie [20]. Toutefois, à ce jour, aucune version de cette échelle n’a été validée 

en langue française. 

 

Objectifs  

Les objectifs de cette recherche consistent donc à valider, en langue française, la version à 15 items de 

l’échelle TALE (TALE-15), qui comprend trois dimensions dans sa version princeps : fonction liée au self, 

fonction sociale et fonction directive [17]. Dans un premier temps, le TALE-15 a fait l’objet d’une double 

traduction (de l’anglais au français, puis en retour, du français à l’anglais avec comparaison de l’échelle 

finale avec l’originale) par certains des auteurs (FB, JP, CVCL). Le tableau 1 présente les 15 items de notre 

échelle. La validité du TALE-15 a été déterminée par le biais d’analyses factorielles, exploratoire et 

confirmatoire. Nous avons également vérifié la consistance interne de chacune des dimensions définies par 

ces analyses et déterminé les corrélations de Pearson entre ces facteurs. Dans le but de vérifier les validités 

convergente, divergente et discriminante, nous avons recherché les liens existant entre, d’une part, les 

dimensions du TALE et, d’autre part, les deux questions préalables de l’échelle, les niveaux d’anxiété et de 

dépression et les scores obtenus aux échelles d’estime de soi et de temporalité (ZTPI). Enfin, nous avons 

contrôlé la fidélité externe du TALE-15 par le biais d’une procédure test-retest. 

 

Méthode 

Sujets 

Notre échantillon comprenait 537 sujets de langue maternelle française (65,2 % de femmes), qui étaient 

âgés de 18 à 86 ans (M = 37,0 ± 21,4 ans et avaient un niveau scolaire de 13,2 ± 2,3 années d’études. Le 

recrutement et les passations ont été réalisés sur le site de l’université Jean-Jaurès de Toulouse, au domicile 

des sujets, ainsi qu’au sein d’institutions accueillant des personnes âgées dépendantes, ces derniers ne 

devant pas être atteints de troubles cognitifs (score au MMSE : M = 28,4).  

Évaluations 

Après avoir renseigné leur âge et leur sexe, les participants étaient invités à remplir plusieurs échelles 

permettant d’évaluer l’estime de soi, l’anxiété, la dépression et la temporalité. L’administration des 

questionnaires durait environ dix minutes. Ce protocole, pour lequel les participants n’étaient pas rétribués, 

a reçu un avis favorable du comité d’éthique sur les recherches de l’Université Fédérale Toulouse Midi-

Pyrénées (numéro IRB : IRB00011835-2019-03-19-143). 

Après deux questions préalables (« À quelle fréquence repensez-vous à votre vie ? », « À quelle fréquence 

parlez-vous à d’autres de ce qui vous est arrivé dans votre vie ? »), les participants indiquaient ensuite leur 
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réponse pour chacun des 15 items, selon la même échelle de Likert en cinq points (de 1 = presque jamais à 

5 = très fréquemment).   

L’échelle d’estime de soi de Rosenberg [21], validée en français [22] a été administrée. Elle comprend 10 

items auxquels les participants étaient invités à répondre par une échelle de Likert en 4 points (de 1 = tout 

à fait en désaccord à 4 = tout à fait en accord). L’analyse de la consistance interne au sein de notre population 

a mis en évidence une fiabilité satisfaisante (alpha de Cronbach = 0,84). Le résultat de cette auto-évaluation 

rapide consiste en l’obtention d’un score global compris entre 10 et 40. Dans la présente étude, la moyenne 

s’élevait à 31,1 ±  5,3, c’est-à-dire à une estime de soi moyenne [22].  

Deux autres échelles ont été proposées à une partie de la population (n = 213 participants) présentant des 

caractéristiques comparables à celles de la population globale (âge, sexe, années d’études). L’échelle HAD 

(Hospital Anxiety and Depression Scale) [23] comprend 14 items avec des réponses données selon quatre 

niveaux croissants. Elle permet d’obtenir un score d’anxiété et un score de dépression. Pour notre 

échantillon, les scores moyens étaient de 6,7 ± 3,2 pour l’anxiété et de 3,8 ± 2,5 pour la dépression, ce qui 

correspond à une absence de symptomatologie. La fidélité interne était satisfaisante ou acceptable ( = 0,71 

pour le facteur anxiété ;  = 0,58 pour le facteur dépression). Une version courte de l’échelle de temporalité 

ZTPI (Zimbardo Time perspective Inventory) [24] a également été administrée. Ce questionnaire comprend 

15 items, auxquels les participants répondaient selon une échelle de Likert en 5 points (de 1 = ne me 

correspond pas du tout, ne s’applique pas du tout à moi, à 5 = me correspond tout à fait, s’applique tout à 

fait à moi). Cinq dimensions de la perspective temporelle (passé négatif, passé positif, présent hédoniste, 

présent fataliste et futur) constituent cette échelle mais, dans la présente étude, seule l’orientation vers le 

passé a été considérée. La consistance interne était satisfaisante ( = 0,65 pour le passé positif et  = 0,68 

pour le passé négatif). 

Analyses statistiques 

L’analyse factorielle exploratoire de notre version courte du TALE a été réalisée avec le logiciel SPSS® 

(Statistical Package for the Social Sciences Inc, Chicago, Illinois, États-Unis d’Amérique, version 20.0 

pour Windows), tout comme le calcul des coefficients de corrélations et de la consistance interne des 

échelles. Par ailleurs, nous avons effectué l’analyse factorielle confirmatoire à l’aide du logiciel de 

statistique LISREL® 9.30 (Scientific Software international Inc, Chapel Hill, Caroline du Nord, États-Unis 

d’Amérique).  

 

Résultats 

Analyse factorielle exploratoire 

Nous avons analysé les réponses du TALE-15 par le biais d’une analyse en composantes principales (ACP) 

avec rotation Promax. Effectivement, des travaux antérieurs [16,17,19] ont montré que les facteurs de cette 

échelle étaient corrélés entre eux, de telle sorte qu’il nous paraissait plus adapté de faire le choix d’une 

rotation oblique plutôt qu’orthogonale. Pour cette analyse, nous avons appliqué les critères de Kaiser 

(valeurs propres de chaque facteur supérieures à 1) pour déterminer le nombre de facteurs explicatifs du 
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modèle. L’indice de Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) qui évalue l’adéquation de notre population à la 

factorisation est très satisfaisant (0,84). Les résultats de cette analyse exploratoire (Tableau 1) mettent en 

évidence une solution en trois dimensions, conformément aux travaux antérieurs [17,20]. Ces facteurs 

expliquent 52,6 % de la variance totale des valeurs propres initiales et tous les items saturent au-delà de 

0,30 qui est le seuil recommandé par Nunnally et Bernstein [25]. Le premier facteur explique 31,2 % de la 

variance et regroupe les items 3, 8, 11, 12 et 14 ; il correspond à la fonction sociale de la mémoire 

autobiographique. Les deux items saturant le plus ce facteur sont les items 8 (« Quand je veux développer 

plus d’intimité dans une relation ») et 11 (« Quand je veux construire une relation plus étroite avec 

quelqu’un »). Le deuxième facteur explique 13,6% de la variance et regroupe les items 1, 4, 6, 13 et 15, qui 

sont associés à la fonction de la mémoire autobiographique liée au self, et, en premier lieu, au sentiment de 

continuité identitaire (item 4 : « Quand je suis préoccupé(e) de savoir si je suis toujours le même genre de 

personne » ; item 6 : « Quand je suis préoccupé(e) de savoir si mes valeurs ont changé avec le temps »). Le 

troisième facteur, enfin, explique 7,8 % de la variance ; il regroupe les items 2, 5, 7, 9 et 10 et correspond 

à la fonction directive de la mémoire autobiographique. Les deux items saturant le plus ce facteur (item 7 : 

« Quand je veux essayer d’apprendre de mes erreurs passées » ; item 10 : « Quand je veux me remémorer 

une leçon que j’ai apprise dans le passé ») nous indiquent que cette dimension concerne d’abord le fait de 

tirer un enseignement de ses expériences et, en particulier, de ses propres erreurs. 

Tous les items traduits en français sont regroupés sous les mêmes dimensions déterminées lors de la 

validation princeps du TALE-15 [17]. Certains ont toutefois un libellé très voisin. C’est le cas, pour la 

dimension liée au self, des items 1 (« Quand je veux sentir que je suis la même personne qu’avant ») et 4 

(« Quand je suis préoccupé(e) de savoir si je suis toujours le même genre de personne ») ; pour la fonction 

sociale de la mémoire autobiographique, des items 8 (« Quand je veux développer plus d’intimité dans une 

relation ») et 11 (« Quand je veux construire une relation plus étroite avec quelqu’un »). Ces proximités sur 

le plan sémantique nous laissent supposer que les erreurs des variances des réponses pour les items 1 et 4, 

d’une part, pour les items 8 et 11, d’autre part, sont très liées. C’est la raison pour laquelle nous avons testé 

deux modèles différents dans l’analyse confirmatoire : le modèle classique (M1) sans corrélation des erreurs 

de variance et un modèle (M2) dans lequel les réponses aux items 1-4 et aux items 8-11 sont corrélées. 

Analyse factorielle confirmatoire 

Le but de l’analyse confirmatoire est de vérifier l’ajustement des modèles issus de l’analyse exploratoire et 

la structure du TALE-15 en trois facteurs. Dans cette analyse, nous avons utilisé la méthodologie du 

maximum de vraisemblance (Robust Maximum Likelihood) et testé deux modèles concurrents (M1 et M2) 

en comparant leur ajustement aux données recueillies auprès des 537 sujets. Le ratio nombre de 

sujets/nombre d’items (537/15 = 35,8) était largement supérieur à la valeur de 4 recommandée par Pedhazur 

et Pedhazur-Schmelkin [26]. Pour caractériser l’ajustement de nos modèles, nous avons utilisé plusieurs 

indices : le Chi2 divisé par le degré de liberté (Chi2/ddl) qui doit être le plus faible possible et idéalement 

inférieur à 3 [27] ; le Root Mean Square Error of Approximation (RMSEA) pour lequel une valeur inférieure 
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à 0,08 correspond à un modèle plausible et une valeur de 0,05 à un bon ajustement [28] ; le Comparative 

Fit Index (CFI) et le Goodness of Fit (GFI) qui doivent être respectivement supérieurs à 0,90 et 0,95 [29].  

Les résultats de l’analyse confirmatoire (Tableau 2) nous indiquent que le modèle classique M1 est 

plausible (RMSEA<0,08), mais présente, toutefois, un rapport Chi2/ddl supérieur à trois. L’ajustement du 

modèle M2, dans lequel les items 1-4 et 8-11 sont corrélés, est plus satisfaisant puisque le rapport Chi2/ddl 

est inférieur à 2 et le RMSEA à 0,05, avec un intervalle de confiance à 90% de [0,0286-0,0483], c’est-à-

dire que sa borne supérieure est inférieure à 0,05. En outre, les indices CFI et GFI de ce modèle sont 

supérieurs à ceux du modèle M1 et confirment son bon ajustement aux données.  

Consistance interne 

Les alphas de Cronbach ont été établis pour chacune des dimensions du TALE-15. Les résultats indiquent 

que la fidélité interne est satisfaisante (0,73 pour la fonction directive, 0,75 pour la fonction identitaire et 

0,82 pour la fonction sociale).   

Validités convergente, divergente et discriminante 

Toutes les corrélations entre les scores obtenus pour les trois fonctions du TALE-15 et les deux questions 

préalables sont significatives (p<0,001) (Tableau 3), ce qui va dans le sens de la validité convergente de 

l’échelle. La propension à penser à sa vie caractérise, en premier lieu les fonctions directive et identitaire 

tandis que la fréquence à laquelle les sujets ont déclaré parler de leur vie apparaît d’abord liée à la fonction 

sociale. 

La fonction identitaire de la mémoire autobiographique est positivement corrélée avec l’orientation vers le 

passé négatif et le score d’anxiété (Tableau 4). Par contre, elle est négativement liée au score d’estime de 

soi. Il n’existe pas de corrélation significative entre la fonction identitaire et le score de dépression, ainsi 

qu’avec le passé positif. Il apparaît un lien positif entre la fonction sociale et le score d’anxiété, ainsi 

qu’avec le passé négatif. À l’opposé, la fonction sociale n’est pas corrélée au score de dépression et d’estime 

de soi, ni au passé positif. Pour la fonction directive, la validité convergente a été mise en évidence avec 

les deux dimensions de la temporalité (passé négatif, passé positif) et avec l’anxiété. Quant à la validité 

discriminante de la fonction directive, elle apparaît avec l’estime de soi. Comme pour les deux autres 

fonctions de la mémoire autobiographique, elle est aussi établie avec la dépression. 

Fidélité externe  

La fidélité test-retest du TALE-15 a été calculée auprès de 34 sujets âgés de 20 à 85 ans (64,7 % femmes) 

auquel le questionnaire a été administré deux fois dans un délai de deux semaines à un mois. Les 

corrélations entre les scores des trois fonctions de la mémoire autobiographique aux deux périodes sont 

toutes significatives (p < 0.001). Elle s’établit à 0,729 pour la fonction directive, à 0,769 pour la fonction 

sociale et à 0,803 pour la sous-échelle liée au self  à 0,803.   Ces résultats nous permettent d’établir la bonne 

fidélité externe du TALE-15. 
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Discussion 

L’objectif de notre recherche consistait à caractériser les qualités psychométriques de la traduction française 

du TALE. Sur la base des données collectées auprès de 537 adultes de langue maternelle française, âgés de 

18 à 86 ans, la réduction du nombre de dimensions du TALE-15 nous a permis de mettre en évidence les 

trois mêmes fonctions de la mémoire autobiographique (liée au self, sociale et directive) que dans l’échelle 

initialement validée aux États-Unis [17]. De plus, chacun de ces facteurs est constitué par les mêmes items 

que dans la version américaine, qui a aussi été validée en croate [20] et présente un niveau élevé de 

consistance interne. Grâce à l’analyse confirmatoire, nous avons pu vérifier que notre modèle était ajusté 

aux données recueillies.  

L’analyse des corrélations entre les trois fonctions du TALE et les questions préalables (penser à son passé 

ou en parler à autrui) nous a permis d’obtenir des résultats comparables à ceux des travaux antérieurs, 

lesquels avaient montré que les trois fonctions de la mémoire autobiographique étaient positivement liées 

à la propension à penser à son passé ou à en parler [16,17,19].   

En plus des corrélations existant entre les fonctions de la mémoire autobiographique et ces questions 

préalables, d’autres liens permettent d’établir la validité convergente du TALE-15. Ainsi, le recours à la 

fonction identitaire, à la fonction sociale ou à la fonction directive varie dans le même sens que l’orientation 

vers le passé négatif, ce qui avait déjà été mis en évidence [20]. Comme ces auteurs, nous avons également 

trouvé que le niveau d’anxiété était positivement corrélé aux deux premières fonctions. Ces résultats 

suggèrent que plus les individus ont une vision négative de leur passé et manifestent des signes anxieux, 

plus ils sont enclins à interroger leur sentiment de continuité et ont tendance à partager leurs souvenirs avec 

les autres. Concernant l’utilisation de la fonction directive, en plus d’être positivement corrélée au passé 

négatif, comme l’ont précédemment mis en évidence Vranić et al. [20], il apparaît qu’elle varie dans le 

même sens que l’anxiété et le passé positif. Cela indique que les individus ayant un niveau élevé d’anxiété 

et une vision négative de leur passé interrogent leurs souvenirs pour en tirer des enseignements sur la 

conduite à tenir dans le futur, à condition que certains de leurs souvenirs soient aussi associés à des émotions 

positives. Contrairement à l’anxiété, nous avons constaté que le niveau de signes dépressifs d’un individu 

n’a pas d’incidence sur son recours aux fonctions de la mémoire autobiographique. 

La validité divergente du TALE-15 a été établie en raison du lien négatif entre l’estime de soi et la fonction 

identitaire de la mémoire autobiographique. Les individus qui ont la plus faible estime de soi sont ceux qui 

déclarent avoir davantage recours à cette fonction, c’est-à-dire ceux qui ont un faible sentiment de 

continuité de leur identité au cours du temps [7]. Cette constatation est conforme aux résultats obtenus par 

certains auteurs qui ont mis en évidence une corrélation négative entre la fonction identitaire et la clarté du 

concept de soi [5,6,17,20], puisqu’il existe un lien fort entre la clarté du concept de soi et l’estime de soi 

[6]. 

Un certain nombre de réserves doivent être soulignées, qui concernent les validités de construit et de 

contenu. Une limite de cette recherche, déjà soulevée [20], a trait à la conception même du TALE, qui ne 

présente qu’une partie des situations rencontrées dans la vie. Ainsi, les items de la fonction directive ne 
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concernent que la prise de décisions et ceux de la fonction sociale sont davantage tournés vers le 

développement de nouveaux liens interpersonnels plutôt que vers le maintien des relations existantes. Une 

autre limite est relative à l’utilisation d’une échelle d’auto-évaluation [30], les individus devant estimer la 

fréquence à laquelle ils pensent à leurs souvenirs ou les partagent.  

 

Conclusion 

En conclusion, et eu égard aux réserves évoquées, notre étude permet de confirmer la structure factorielle 

du TALE-15, d’établir sa validité externe ainsi que sa fidélité interne et externe. Le TALE-15 nous semble 

être un outil particulièrement intéressant pour évaluer des facettes de la mémoire autobiographique encore 

trop peu considérées dans les recherches. Cet outil peut s’avérer également très précieux dans le cadre de 

l’évaluation et de l’accompagnement clinique, en particulier dans la prise en charge des adultes souffrant 

de pathologies psychiatriques et qui présentent des troubles de l’identité. 

Déclarations de liens d’intérêts 

Les auteurs déclarent ne pas avoir de liens d’intérêts en rapport avec cet article. 

 

Références 

[1] Fivush R, Hammond NR. Autobiographical memory across the pre-school years: Toward 

reconceptualising infantile amnesia. In: Fivush R, Hudson J, Ed. Knowing and remembering in young 

children. Cambridge: Cambridge University Press ; 1990: 223-48. 

[2] Habermas T, Bluck S. Getting a life: The emergence of the life story in adolescence. Psychol Bull. 2000; 

126(5): 748-69. 

[3] Pillemer DB. Remembering personal circumstances: A functional analysis. In: Winograd E, Neisser U, 

Ed.  Affect and accuracy in recall. Cambridge: Cambridge University Press; 1992: 236-64. 

[4] Bluck S. Autobiographical memory: Exploring its functions in everyday life. Memory. 2003; 

11(2):113-123.  

[5] Brunot S, Valéau P, Juhel J. La clarté du concept de soi : Validation d’une échelle de mesure en langue 

française. Rev Eur Psychol Appl. 2015; 65(3): 143-53.  

[6] Campbell JD, Trapnell PD, Heine SJ, et al. Self-concept clarity: Measurement, personality correlates, 

and cultural boundaries. J Pers Soc Psychol. 1996; 70(1): 141-56.  

[7] Bluck S, Alea, N. Remembering being me: The self-continuity function of autobiographical memory in 

younger and older adults. In: Sani F, Ed. Self continuity: Individual and collective perspectives. New 

York: Psychology Press; 2008: 55-70. 

[8] Alea N, Bluck S. Why are you telling me that? A conceptual model of the social function of 

autobiographical memory. Memory, 2003; 11(2): 165-178. 

[9] Laurenceau JP, Barrett LF, Pietromonaco PR. Intimacy as an interpersonal process: The importance of 

self-disclosure, partner disclosure, and perceived partner responsiveness in interpersonal exchanges. 

J Pers Soc Psychol. 1998; 74(5): 1238-51.  



Article publié : Validation du TALE-15 

383 
 

[10] Nelson K. The Psychological and Social Origins of Autobiographical Memory. Psychol Sci. 1993; 

4(1): 7-14.  

[11] Harris CB, Rasmussen AS, Berntsen D. The functions of autobiographical memory: An integrative 

approach. Memory. 2014; 22(5): 559-81. 

[12] Cohen G. The effects of aging on autobiographical memory. In:  Thompson CP, Hermann DJ, Bruce 

D, Read JD, Payne DG, Toglia MP, Ed. Autobiographical memory: Theoretical and applied 

perspectives. Mahwah: Erlbaum; 1998: 105-23.  

[13] Cohen G, Conway MA. Memory in the real world, 3rd ed. New York: Psychology Press; 2008. 

[14] Conway M. Commentary Cognitive-affective mechanisms and processes in autobiographical memory. 

Memory. 2003; 11(2): 217-24.  

[15] Baddeley A. But what the hell is it for? In: Gruneberg MM, Morris PE, Sykes RN, Ed. Practical 

aspects of memory: Current research and issues. Chichester: Wiley; 1987: 3-18. 

[16] Bluck S, Alea N, Habermas T, et al. A TALE of Three Functions: The Self–Reported Uses of 

Autobiographical Memory. Soc Cogn. 2005; 23(1): 91-117.  

[17] Bluck S, Alea N. Crafting the TALE: Construction of a measure to assess the functions of 

autobiographical remembering. Memory. 2011; 19(5): 470-86.  

[18] Maki Y, Kawasaki Y, Demiray B, et al. Autobiographical memory functions in young Japanese men 

and women. Memory. 2015; 23(1): 11-24.  

[19] Rasmussen AS, Habermas T. Factor structure of overall autobiographical memory usage: The 

directive, self and social functions revisited. Memory. 2011; 19(6): 597-605.  

[20] Vranić A, Jelić M, Tonković M. Functions of Autobiographical Memory in Younger and Older Adults. 

Front Psychol. 2018; 9: 1-10.  

[21] Rosenberg M. Society and the adolescence self-image. Princeton: Princeton University Press; 1965. 

[22] Vallières EF, Vallerand RJ. Traduction et validation canadienne-française de l’échelle de l’estime de 

soi de Rosenberg. Int J Psychol. 1990; 25: 305-16. 

[23] Zigmond AS, Snaith RP. The hospital anxiety and depression scale. Acta Psychiatr Scand. 1983; 67(6): 

361-70. 

[24] Fritsch A, Cuervo-Lombard C. Échelle de temporalité : validation française d’une version courte de la 

Zimbardo Time Perspective Inventory (ZTPI). Psychol Fran. 2021. 

[25] Nunnally JC, Bernstein IH. Psychometric Theory. New York: McGraw-Hill; 1994. 

[26] Pedhazur EJ, Pedhazur-Schmelkin L. Measurement, Design and Analysis: An integrated Approach. 

Hillsdale: Lawrence Erlbaum; 1991. 

[27] Marsh HW, Balla JR, McDonald RP. Goodness-of-fit indexes in confirmatory factor analysis: The 

effect of sample size. Psychol Bull. 1988; 103(3): 391-410.  

[28] Byrne BM. Structural Equation Modeling with AMOS. Mahwah: Lawrence Erlbaum Associated 

Publishers; 2001. 



Article publié : Validation du TALE-15 

384 
 

[29] Hooper D, Coughlan J, Mullen M. Structural Equation Modeling: Guidelines for Determining Model 

Fit. Electr J of Business Res Meth. 2008; 6(1): 53-60.  

[30] Waters TEA, Bauer PJ, Fivush R. Autobiographical Memory Functions Served by Multiple Event 

Types: Autobiographical memory functions. Appl Cogn Psychol. 2014; 28(2): 185-95.  

 
Tableau 1. Saturation des items de la version courte en français du TALE au cours de l’analyse factorielle 
exploratoire, moyenne et écart-type des réponses aux items (n = 537) 

 
N° Items Fonction 

sociale 
Fonction liée 

au self 
Fonction 
directive 

Moyenne Écart-
type 

 

Je repense ou je parle de ma vie, ou de certaines périodes de ma vie… 
 

1 

 

Quand je veux sentir que je suis la même 
personne qu’avant. 

 

 

 

0,358 

  

2,22 

 

1,06 

2 Quand je souhaite remémorer quelque 
chose que quelqu’un d’autre a dite ou 
faite, et qui pourrait m’aider aujourd’hui. 

   

0,449 

 

3,17 

 

1,03 

3 Quand j’aimerais découvrir une autre 
personne et savoir comment elle est. 

0,593   2,96 1,17 

4 Quand je suis préoccupé(e) de savoir si 
je suis toujours le même genre de 
personne que j’étais auparavant. 

  

0,761 

  

2,39 

 

1,15 

5 Quand je crois que penser au passé peut 
m’aider à guider mon avenir. 

  0,480 2,83 1,26 

6 Quand je suis préoccupé(e) de savoir si 
mes valeurs ont changé avec le temps. 

 0,746  2,77 1,16 

7 Quand je veux essayer d’apprendre de 
mes erreurs passées. 

  0,808 3,43 1,11 

8 Quand je veux développer plus 
d’intimité dans une relation. 

0,802   3,37 1,17 

9 Quand je dois faire un choix de vie et 
que je ne suis pas sûr(e) quel chemin 
prendre. 

   

0,479 

 

2,98 

 

1,19 

10 Quand je veux me remémorer une leçon 
que j’ai apprise dans le passé. 

  0,642 3,32 1,10 

11 Quand je veux construire une relation 
plus étroite avec quelqu’un. 

0,783   3,29 1,17 

12 Lorsque je veux conserver une amitié en 
partageant mes souvenirs avec mes amis. 

0,544   3,64 1,10 

13 Lorsque je suis préoccupé(e) de savoir si 
mes croyances ont changé au fil du 
temps. 

  

0,542 

  

2,21 

 

1,12 

14 Quand j’aimerais en apprendre plus sur 
la vie d’une autre personne. 

0,694   2,78 1,20 

15 Quand je veux comprendre comment j’ai 
changé par rapport à celui (celle) que 
j’étais avant. 

 

  

0,554 

  

2,87 

 

1,26 
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Tableau 2. Indices d’ajustement des modèles testés dans l’analyse factorielle exploratoire pour la version 
française du TALE-15 (n = 537).  

Modèle Chi2 dl Chi2/dl RMSEA CFI GFI 

M1  300,28 87 3,45 0,0676 0,910 0,927 

M2 (items 1-4 
et 8-11 liés) 

153,00 85 1,80 0,0386 0,971 0,964 

 
 

 

Tableau 3. Corrélations (de Pearson) entre les trois facteurs du TALE-15 et les deux questions préalables 
(fréquence à laquelle les sujets déclarent penser à leur passé ou en parler) (n = 537). 

 Fonction 
liée au self 

Fonction 
sociale 

Fonction 
directive 

Penser à son passé 0,272**   0,166** 0,313** 

Parler de son passé     0,152**   0,353** 0,219** 

** p < 0,001 
 
 

 

Tableau 4. Corrélations (de Pearson) entre les dimensions du TALE-15 et l’estime de soi, l’anxiété, la 
dépression et les dimensions passées de la perspective temporelle (n = 213). 

 Fonction 
liée au self 

Fonction 
sociale 

Fonction 
directive 

Estime de soi - 0,232* - 0,116 - 0,117 

Anxiété   0,228*    0,140*    0,196* 

Dépression   0,113 - 0,108   0,077 

Passé positif   0,124   0,036    0,146* 

Passé négatif     0,417**     0,154*     0,320** 

 * p < 0,05 ; ** p < 0,001 
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ÉCHELLE TALE-15 

Instructions 
Parfois, les personnes repensent à leur vie ou parlent à d’autres personnes de leur vie : cela peut 
concerner des choses qui se sont passées il y a longtemps ou plus récemment. Nous ne nous 
intéressons pas à votre mémoire d’événements particuliers, mais plus généralement à la façon dont 
vous mettez ensemble et reliez différents événements et périodes de votre vie. 
Merci de cocher la réponse appropriée aux deux questions suivantes. 
 
À quelle fréquence repensez-vous à votre vie ? 

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 

 
À quelle fréquence parlez-vous à d’autres de ce qui vous est arrivé dans votre vie ? 

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 

 
Nous présentons ensuite différentes situations. Merci de cocher une réponse à chaque échelle pour 
indiquer à quelle fréquence, lorsque vous repensez ou parlez de votre vie, vous le faites pour les 
raisons suivantes. Il n’y a pas de réponses justes ou fausses. N’hésitez pas à utiliser chacun des points 
de l’échelle. Si vous ne repensez jamais à votre vie pour la raison donnée, cochez « presque jamais ». 
Merci de bien vouloir répondre à chaque question. 
 
« Je repense ou je parle de ma vie, ou de certaines périodes de ma vie… 
 
1. Quand je veux sentir que je suis la même personne qu’avant. 

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 

 
2. Quand je souhaite remémorer quelque chose que quelqu’un d’autre a dite ou faite, et qui pourrait 
m’aider aujourd’hui. 

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 

 
3. Quand j’aimerais découvrir une autre personne et savoir comment elle est. 

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 

 
4. Quand je suis préoccupé(e) de savoir si je suis toujours le même genre de personne que j’étais 
auparavant. 

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 

 
5. Quand je crois que penser au passé peut m’aider à guider mon avenir. 

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 

 
6. Quand je suis préoccupé(e) de savoir si mes valeurs ont changé avec le temps. 

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 
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7. Quand je veux essayer d’apprendre de mes erreurs passées. 
     

Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 
 
8. Quand je veux développer plus d’intimité dans une relation. 

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 

 
9. Quand je dois faire un choix de vie et que je ne suis pas sûr(e) quel chemin prendre.  

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 

 
10. Quand je veux me remémorer une leçon que j’ai apprise dans le passé. 

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 

 
11. Quand je veux construire une relation plus étroite avec quelqu’un. 

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 

 
12. Lorsque je veux conserver une amitié en partageant mes souvenirs avec des amis. 

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 

 
13. Lorsque je suis préoccupé(e) de savoir si mes croyances ont changé au fil du temps. 

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 

 
14. Quand j’aimerais en apprendre plus sur la vie d’une autre personne. 

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 

 
15. Quand je veux comprendre comment j’ai changé par rapport à celui (celle) que j’étais avant. 

     
Presque jamais Rarement Parfois Souvent Très fréquemment 
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