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_L'EVALUATION PSYCHOLOGIQUE BASEE
SUR LES DONNEES PROBANTES

Meyer et coll. (2001) s'appuyant sur trois recherches différentes,
rapportent que les psychologues, notamment les cliniciens, ac-
cordent a la psychothérapie et a I'évaluation psychologique, dans
I'ordre, la premiére et la deuxiéme place en importance dans leur
pratique professionnelle. Il n'y a pas de raison de croire que ce
soit différent au Québec, d'ailleurs le projet de loi n° 50 reconnait
en somme |'engagement des psychologues dans ces activités
professionnelles en proposant de les leur réserver.

Il'y a quelques années déja qu'on se consacre a identifier les
traitements psychothérapeutiques efficaces (evidence-based
practice). Or, la nécessité reconnue par tous d'offrir au public des
services de santé valides et efficaces implique que I'on se penche
également sur les processus d'évaluation, ce qui a donné lieu
plus récemment a la recherche de données probantes sur cette

importante activité professionnelle (evidence-based assessment)'.

L'évaluation psychologique est une activité complexe qui s'appuie

sur plusieurs compétences, dont les compétences en psychométrie?.

Bien que I'évaluation psychologique soit un processus de prise

de décisions qui aille au-dela de la seule utilisation d'outils, il

n'en demeure pas moins que le recours aux tests psychologiques
constitue un apport significatif en la matiére?. Toutefois, les tests
ne sont certainement pas tous valides. Certains pourraient ne

pas avoir de valeur psychométrique et d'autres, bien qu'excellents,
pourraient étre utilisés a tort.

_LA POLEMIQUE ENTOURANT LES
TESTS PROJECTIFS

D'entrée de jey, il importe de rappeler que I'utilité générale

des tests psychologiques est largement démontrée. C'est I'une
des conclusions que tirent Meyer et coll. (2001), s'appuyant pour
ce faire sur plus de 125 méta-analyses traitant de la validité des
tests. lls insistent également sur 'importance de recourir a plus
d'une méthode d'évaluation, ceci permettant d'obtenir des infor-
mations différentes voire uniques, alors que de ne s'en tenir qu'a
une seule source d'information ne pourrait permettre qu'une com-
préhension partielle de ce que I'on tente d'évaluer. Les tableaux
comparatifs que I'on trouve dans leur publication sont éloquents,
notamment celui qui rapporte la validité prédictive de différents
tests, de toute nature (auto-questionnaires, tests projectifs, tests
d'intelligence, tests de personnalité, tests médicaux et autres)*.

En ce qui a trait aux tests projectifs, Lilienfeld et coll. (2003),
insistant sur I'importance de disposer d'outils ayant une valeur
scientifique, ont alimenté une polémique qui dure maintenant
depuis plus d'une décennie® en soutenant que ce type de tests
ne seraient pas valides et que I'on ne devrait plus en faire usage.

De l'autre coté, Hilsenroth et Stricker (2004) ont fait une revue
d'études et de recherches portant sur le Rorschach. L'une d'elles
établissait qu'entre 1986 et 1996, le Rorschach a fait I'objet, en
moyenne annuelle, de 95 articles scientifiques, ce qui le place
au deuxieéme rang des tests de personnalité sur lesquels sont
menées des recherches. Ils concluent par ailleurs que la fidélité
et la validité du Rorschach sont au moins équivalentes a celles
des autres tests. Le TAT n'est pas en reste non plus et, entre autres
publications, il y a celle de Peters et coll. (2006) qui établit la
validité du systeme de cotation « SCORS ».

La Society for Personality Assessment, consciente de la controverse
sur les tests projectifs, s'est penchée sur le test de Rorschach et
a pris en 2005 la position officielle suivante :
« (...) le test de Rorschach a, en matiére de fidélité et de
validité, des qualités similaires & celles des autres instruments
reconnus pour l'évaluation de la personnalité, et I'utilisation
responsable de cet outil a cette méme fin est appropriée
et justifiable®. »

_L'EFFET D'ALLEGEANCE

On peut constater a la lecture de différents auteurs que chacun,
dans sa position, en appelle & la rigueur scientifique et parfois
méme reproche & l'autre sa subjectivité, en alléguant que les
convictions de I'autre ne reposeraient que sur un choix de re-
cherches et d'études sinon partial, du moins partiel.

A cet égard, bien que notre code de déontologie nous enjoigne
de ne pas discréditer sans fondements des méthodes psycho-
logiques différentes de celles que nous utilisons, il demeure

que la subjectivité joue de fait pour une part dans les prises de
position de chacun. En effet, Norcross et coll. (2006) ont mené
une recherche perceptuelle auprés de professionnels en santé
mentale de diverses allégeances et ils ont relevé l'influence signi-
ficative de l'orientation théorique dans la détermination du degré
de discrédit accordé aux traitements ou aux tests psychologiques.
Ils constatent également la tendance & se faire une opinion sur
la valeur de certains traitements ou tests en se basant davantage
sur ce qu'on en dit que sur 'état des connaissances actuelles

sur le sujet, notamment quant a la validité réelle d'un test.
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_LE CONCEPT DE VALIDITE

Le consensus est donc difficile & établir sur la validité des tests

et ce qui permet de la déterminer. Le défi se complique d'autant
plus que l'efficacité des tests ne se mesure pas qu'a partir d'un
seul critere, qu'il y a une multitude de tests disponibles et qu'il
s'en développe constamment des nouveaux’. Pour tenter d'y voir
plus clair, il faut revenir sur le concept de validité et en référer
aux publications scientifiques pertinentes.

De facon générale, la validité « (...) correspond au degré d'appui
que les faits accumulés fournissent & l'interprétation recherchée
des scores de tests pour le but proposé »8 Il n'y a pas qu'un type
de validité a laquelle il est possible de se référer. Outre la validité
apparente, il y a la validité de contenu (les différents items du test
sont représentatifs de ce qu'on cherche a mesurer), la validité de
construit (le test est cohérent avec la théorie sous-jacente), la
validité de convergence (la capacité du test a mesurer un objet
se compare a celle d'autres tests ou méthodes diverses reconnus
valides pour mesurer ce méme objet), la validité de discrimination
(le test mesure bien ce qu'il est censé mesurer, sans mesurer
autre chose) et la validité prédictive (le test permet de prévoir,

par exemple, la réussite scolaire d'un enfant ou l'impact d'un
traitement donné sur un client)®.

De plus, la validité scientifique d'un outil demeure conditionnelle
a l'usage spécifique qu'on compte en faire et on ne peut faire
abstraction, notamment, des objectifs poursuivis. Ces objectifs
varient autant que les multiples mandats qui peuvent étre confiés
aux psychologues, dont, par exemple :

:: confirmer un diagnostic psychologique (ce peut étre en réfé-
rence au DSM-IV TR ou & un autre manuel du méme ordre);

:: relever la présence ou l'intensité de symptomes;

:: déterminer quel serait le meilleur traitement pour un client
donné, dans un contexte donné'®;

:: mesurer I'impact du traitement offert a un client donné
et surveiller son évolution';

:: faire une sélection de clients ou de candidats & I'admission
a un programme donné ou contribuer au processus
d’'embauche d'employés;

i1 mesurer ce qui ne peut étre évalué directement en
entrevue ou & l'aide de questionnaires que complete
la clientéle (par exemple des processus physiologiques
ou encore inconscients);

:: mesurer rapidement ce que d'autres méthodes ne permet-
traient d'apprécier qu'au prix d'un plus grand investissement
de temps et d'énergie;

:: évaluer la valeur d'un traitement dans le but de recueillir
des données probantes.

_L'OBJET DE LA MESURE

D'autre part, la validité d'un test ne peut étre établie qu'a la lumiére
d'une définition claire et explicite de ce qu'il prétend mesurer. La
difficulté est accrue lorsqu'il s'agit de mesurer des construits théo-
riques tels l'intelligence, la dépression, le leadership, la créativité.
Dans tous les cas, la représentativité du test ne peut se juger que
par rapport a la définition retenue ou convenue du construit mesuré,
définition qui doit étre la plus claire et la plus opératoire possible.

Joiner et coll. (2005) illustrent cette importance de bien compren-
dre et définir I'objet de mesure. Désireux d'établir une démarche
probante d'évaluation de la dépression chez les adultes, ils déga-
gent a partir du concept de dépression ce qui devrait &tre mesuré :
les symptdmes associés & la dépression, les manifestations de
I'humeur dépressive, les idéations suicidaires et autres.

_CONCLUSIONS

Les controverses en sciences sont monnaie courante et |'expres-
sion de points de vue différents, voire diamétralement opposés,
est a la source méme du développement scientifique. La polémique
liée & l'utilisation des tests projectifs permet de dégager un certain
nombre de constats et de recommandations soutenant un exercice
professionnel prudent et rigoureux.

Les criteres de validité des tests doivent, en premier lieu, étre
établis par des praticiens de tous les horizons. Ensuite, les tests
doivent étre évalués rigoureusement, en tenant compte de leurs
qualités psychométriques propres et de leurs qualités relatives,

en lien avec les protocoles d'évaluation dans lesquels ils s'inserent.
Par ailleurs, il faut distinguer la valeur du test en soi et 'usage qu'on
peut en faire; ainsi le recours aux tests doit étre approprié au man-
dat confié afin d'éviter que ne soit affectée sa validité. Enfin, il faut
tenir compte de la valeur ajoutée' du test que I'on compte utiliser
dans la mesure ol ce test a sa valeur propre et en considérant I'im-
portance de diversifier les sources d'information et les méthodes

de cueillette de cette information pour bien étayer les conclusions.

Enfin, un test ne peut étre discrédité dans I'absolu puisque I'usage
qu'on en fait demeure relatif a la clientéle visée, au contexte de
son utilisation, aux objectifs poursuivis et aux objets & mesurer.
Clest au psychologue qu'incombent la responsabilité de choaisir les
bons tests et le devoir d'en démontrer la validité et la pertinence,
non pas a partir de ses habitudes ou de ses croyances mais bien
en se basant sur ce qu'en dit la recherche clinique et empirique,
en tenant compte de I'état actuel des connaissances et en exercant,
cas par cas, son jugement professionnel.
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