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Introduction

Lors d'un programme de réadaptation respiratoire (PRR), les personnes atteintes de maladieA
respiratoires chroniques (MRC) ayant un niveau élevé d’'ouverture aux expériences (O+), un des traits de personnalité
du Modele en Cing Facteurs!, présentent un risque plus important de non-réponse en termes de qualité de vie?. Pour
remeédier a cela, plusieurs travaux montrent que I'efficacité d’'une intervention thérapeutique peut étre optimisée en
I’'adaptant aux traits de personnalité’. De telles interventions pourraient étre encore plus efficaces si elles visent |a
réduction des peurs liées a la maladie, cette réduction étant étroitement associée a 'amélioration de la qualité de vie
en PRR% L'objectif de cette étude était donc d'évaluer I'effet d’'une intervention adaptée aux caractéristiques

stociées a O+ sur la qualité de vie, et de tester le role des peurs liées a la maladie dans cette intervention. /
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A : ’ - . - Tableau 1. Role des peurs liées a la maladie dans I'évolution de |la sous-dimension « activités » de la qualité de vie
Qualité de vie « St-George's Respiratory Questionnaire
lie 3 la santé (SGRQ) » (v. francaise) S, Effet indirect Effet total Effet direct
Peurs liées a « COPD Anxiety Questionnaire — Revised o . Estimateur (35% Cl) B(ES) B(ES)
la maladie (CAF-R) » (V. franc;aise) Peurs liées a la maladie

GE ~3.524* (-6.862; -1.201)  -9.789*** (1.744) ~6.265*** (1.378)

vl GC ~2.006 (-5.690; 1.099) —4.261* (2.049) —2.255 (3.148)

|/\/‘ A na/yse s statistiques GE *GC -1.519 (-6.057; 2.838) -5.528* (2.687) ~4.009 (3.429)

Notes. *** p <.001, ** p < .01, * p < .05.

> ANOVA mixte : évolution de la qualité de vie en fonction de GE vs. GC

> Analyses de médiation a mesures répétées : role de I'évolution C '/ La reduction des peurs liées a la maladie joue un role
N\

Mmédiateur dans I'amélioration de la sous-dimension
« activités » de la qualité de vie dans |le GE /

des peurs liees a la maladie dans l'évolution de la qualité de vie en

kfonction de GE vs. GC /
Conclusion

/> Les résultats montrent gqu'une intervention basée sur les caractéristiques associées a O* est efficace pouh
ameéliorer une sous-dimension de la qualité de vie chez des patients atteints de MRC durant un PRR, notamment
via son effet sur les peurs liées a la maladie.

> Cette étude souligne gue I'adaptation des PRR en fonction des traits de personnalité a risque des patients
représente une perspective intéressante pour ameéliorer leur efficacité sur la qualité de vie, et permet de mieux

k comprendre les mécanismes d’optimisation de ces interventions. /
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