Thése d’exercice ‘ ‘ h’e" i|1’ie r{fé,iée;,s

Faculté de Médecine

Année 2021 Thése N°

Thése pour le dipléme d'Etat de docteur en Médecine

Présentée et soutenue publiquement
le 22 octobre 2021

Par Monsieur Pierre LESIMPLE
Né(e) le 21 janvier 1991 a Caen

“ Jeux vidéo a I’adolescence : paradoxes en temps de pandémie “

These dirigée par monsieur le Docteur VERLEY

Examinateurs :

M. le Professeur Philippe NUBUPKO Président du Jury
M. le Professeur Bertrand OLLIAC Membre du Jury
M. le Professeur Ludovic GICQUEL Membre du Jury
M. le Docteur Jean-Baptiste VERLEY Membre du Jury


http://www.unilim.fr




Université

Thése d’exercice "‘ de Limoges

Faculté de Médecine

Année 2021 Théese N°

Thése pour le dipldme d'Etat de docteur en Médecine

Présentée et soutenue publiquement
Le 22 octobre 2021

Par Monsieur Pierre LESIMPLE
Né(e) le 21 janvier 1991 & Caen

“ Jeux vidéo a I’adolescence : paradoxes en temps de pandémie “

These dirigée par M.le Docteur VERLEY

Examinateurs :

M. le Professeur Philippe NUBUPKO Président du Jury
M. le Professeur Bertrand OLLIAC Membre du Jury
M. le Professeur Ludovic GICQUEL Membre du Jury
M. le Docteur Jean-Baptiste VERLEY Membre du Jury


http://www.unilim.fr

Professeurs des Universités

Le 7 septembre 2020
ABOYANS Victor
ACHARD Jean-Michel
AJZENBERG Daniel
ALAIN Sophie
AUBARD Yves
AUBRY Karine
BERTIN Philippe
CAIRE Francois

CHARISSOUX Jean-Louis

CLAVERE Pierre
CLEMENT Jean-Pierre

CORNU Elisabeth

COURATIER Philippe

DARDE Marie-Laure

DAVIET Jean-Christophe
DESCAZEAUD Aurélien

DES GUETZ Gaétan

DESPORT Jean-Claude
DRUET-CABANAC Michel
DURAND-FONTANIER Sylvaine
FAUCHAIS Anne-Laure
FAUCHER Jean-Francois

FAVREAU Frédéric

- praticiens hospitaliers

CARDIOLOGIE

PHYSIOLOGIE

PARASITOLOGIE et MYCOLOGIE
BACTERIOLOGIE-VIROLOGIE
GYNECOLOGIE-OBSTETRIQUE
O.R.L.

THERAPEUTIQUE
NEUROCHIRURGIE

CHIRURGIE ORTHOPEDIQUE et
TRAUMATOLOGIQUE

RADIOTHERAPIE
PSYCHIATRIE d'ADULTES

CHIRURGIE THORACIQUE et
CARDIOVASCULAIRE

NEUROLOGIE

PARASITOLOGIE et MYCOLOGIE

MEDECINE PHYSIQUE et de READAPTATION
UROLOGIE

CANCEROLOGIE

NUTRITION

MEDECINE et SANTE au TRAVAIL
ANATOMIE (CHIRURGIE DIGESTIVE)
MEDECINE INTERNE

MALADIES INFECTIEUSES

BIOCHIMIE et BIOLOGIE MOLECULAIRE

Monsieur Pierre LESIMPLE | Thése d’exercice | Université de Limoges | 20212021

Licence CC BY-NC-ND 3.0



FEUILLARD Jean
FOURCADE Laurent
GAUTHIER Tristan
GUIGONIS Vincent

HANTZ Sébastien

HOUETO Jean-Luc
JACCARD Arnaud
JAUBERTEAU-MARCHAN M. Odile
JESUS Pierre

LABROUSSE Francois
LACROIX Philippe

LAROCHE Marie-Laure
LIENHARDT-ROUSSIE Anne
LOUSTAUD-RATTI Véronique
LY Kim

MABIT Christian

MAGY Laurent

MARIN Benoit

MARQUET Pierre
MATHONNET Muriel
MELLONI Boris

MOHTY Dania

MONTEIL Jacques
MOUNAYER Charbel
NATHAN-DENIZOT Nathalie

NUBUKPO Philippe

HEMATOLOGIE

CHIRURGIE INFANTILE
GYNECOLOGIE-OBSTETRIQUE
PEDIATRIE
BACTERIOLOGIE-VIROLOGIE
NEUROLOGIE

HEMATOLOGIE

IMMUNOLOGIE

NUTRITION

ANATOMIE et CYTOLOGIE PATHOLOGIQUES
MEDECINE VASCULAIRE
PHARMACOLOGIE CLINIQUE
PEDIATRIE

HEPATOLOGIE

MEDECINE INTERNE
ANATOMIE

NEUROLOGIE

EPIDEMIOLOGIE, ECONOMIE de la SANTE et
PREVENTION

PHARMACOLOGIE FONDAMENTALE
CHIRURGIE DIGESTIVE

PNEUMOLOGIE

CARDIOLOGIE

BIOPHYSIQUE et MEDECINE NUCLEAIRE
RADIOLOGIE et IMAGERIE MEDICALE
ANESTHESIOLOGIE-REANIMATION

ADDICTOLOGIE

Monsieur Pierre LESIMPLE | Thése d’exercice | Université de Limoges | 20212021

Licence CC BY-NC-ND 3.0



OLLIAC Bertrand
PARAF Francois
PLOY Marie-Cécile

PREUX Pierre-Marie

ROBERT Pierre-Yves
SALLE Jean-Yves
STURTZ Franck
TCHALLA Achille

TEISSIER-CLEMENT Marie-Pierre

TOURE Fatouma
VALLEIX Denis

VERGNENEGRE Alain

VERGNE-SALLE Pascale
VIGNON Philippe
VINCENT Francois

YARDIN Catherine

PEDOPSYCHIATRIE
MEDECINE LEGALE et DROIT de la SANTE
BACTERIOLOGIE-VIROLOGIE

EPIDEMIOLOGIE, ECONOMIE de la SANTE et
PREVENTION

OPHTALMOLOGIE

MEDECINE PHYSIQUE et de READAPTATION
BIOCHIMIE et BIOLOGIE MOLECULAIRE
GERIATRIE ET BIOLOGIE DU VIEILLISSEMENT

ENDOCRINOLOGIE, DIABETE et MALADIES
METABOLIQUES

NEPHROLOGIE
ANATOMIE

EPIDEMIOLOGIE, ECONOMIE de la SANTE et
PREVENTION

THERAPEUTIQUE
REANIMATION
PHYSIOLOGIE

CYTOLOGIE et HISTOLOGIE

PROFESSEUR ASSOCIE DES UNIVERSITES A MI-TEMPS DES DISCIPLINES

MEDICALES
BRIE Joél
KARAM Henri-Hani

MOREAU Stéphane

CHIRURGIE MAXILLO-FACIALE ET STOMATOLOGIE
MEDECINE D’'URGENCE

EPIDEMIOLOGIE CLINIQUE

MAITRES DE CONFERENCES DES UNIVERSITES - PRATICIENS HOSPITALIERS

BALLOUHEY Quentin
BARRAUD Olivier

BOURTHOUMIEU Sylvie

CHIRURGIE INFANTILE

BACTERIOLOGIE-VIROLOGIE

CYTOLOGIE et HISTOLOGIE

Monsieur Pierre LESIMPLE | Thése d’exercice | Université de Limoges | 20212021

Licence CC BY-NC-ND 3.0



COUVE-DEACON Elodie BACTERIOLOGIE-VIROLOGIE

DURAND Karine BIOLOGIE CELLULAIRE

ESCLAIRE Frangoise BIOLOGIE CELLULAIRE

JACQUES Jérémie GASTRO-ENTEROLOGIE ; HEPATOLOGIE

LE GUYADER Alexandre CHIRURGIE THORACIQUE et
CARDIOVASCULAIRE

LIA Anne-Sophie BIOCHIMIE et BIOLOGIE MOLECULAIRE

R1ZZO David HEMATOLOGIE

TERRO Faraj BIOLOGIE CELLULAIRE

WOILLARD Jean-Baptiste PHARMACOLOGIE FONDAMENTALE

P.RA.G.

GAUTIER Sylvie ANGLAIS

MAITRES DE CONFERENCES DES UNIVERSITES ASSOCIES A MI-TEMPS

SALLE Laurence ENDOCRINOLOGIE
(du 01-09-2020 au 31-08-2021)

PROFESSEUR DES UNIVERSITES DE MEDECINE GENERALE

DUMOITIER Nathalie (Responsable du département de Médecine
Générale)

MAITRE DE CONFERENCES ASSOCIE A MI-TEMPS DE MEDECINE GENERALE

HOUDARD Gaétan (du 01-09-2019 au 31-08-2022)
LAUCHET Nadege (du 01-09-2020 au 31-08-2023)
PAUTOUT-GUILLAUME Marie-Paule  (du 01-09-2018 au 31-12-2020)

SEVE Léa (du 01-09-2020 au 31-08-2023)

PROFESSEURS EMERITES

ADENIS Jean-Paul du 01-09-2017 au 31-08-2021
ALDIGIER Jean-Claude du 01.09.2018 au 31.08.2020
BESSEDE Jean-Pierre du 01-09-2018 au 31-08-2020

Monsieur Pierre LESIMPLE | Thése d’exercice | Université de Limoges | 20212021
Licence CC BY-NC-ND 3.0



BUCHON Daniel

MERLE Louis

MOREAU Jean-Jacques
TREVES Richard
TUBIANA-MATHIEU Nicole
VALLAT Jean-Michel

VIROT Patrice

du 01-09-2019 au 31-08-2021

du 01.09.2017 au 31.08.2020

du 01-09-2019 au 31-08-2021

du 01-09-2020 au 31-08-2021

du 01-09-2018 au 31-08-2021

du 01.09.2019 au 31.08.2022

du 01.09.2018 au 31.08.2021

Monsieur Pierre LESIMPLE | Thése d’exercice | Université de Limoges | 20212021

Licence CC BY-NC-ND 3.0



Assistants Hospitaliers Universitaires — Chefs de Clinique

Le 12 juin 2020

ASSISTANTS HOSPITALIERS UNIVERSITAIRES

AUDITEAU Emilie

DAURIAT Benjamin

DERBAL Sophiane
DOUCHEZ Marie
DUPONT Marine
DURIEUX Marie-Fleur
GUYOT Anne
HERMINEAUD Bertrand
HUMMEL Marie
LABRIFFE Marc
LEFEBVRE Cyrielle
LOPEZ Stéphanie
PASCAL Virginie
PIHAN Franck
RIVAILLE Thibaud

SANSON Amandine

TCHU HOI NGNO Princia

EPIDEMIOLOGIE (CEBIMER)

HISTOLOGIE, EMBRIOLOGIE ET
CYTOGENETIQUE

CHIRURGIE ANATOMIE
ANESTHESIOLOGIE-REANIMATION
HEMATOLOGIE BIOLOGIQUE
PARASITOLOGIE

LABORATOIRE ANAPATHOLOGIE
LABORATOIRE ANAPATHOLOGIE
ANESTHESIOLOGIE-REANIMATION
PHARMACOLOGIE

ANESTHESIE REANIMATION
MEDECINE NUCLEAIRE
IMMUNOLOGIE CLINIQUE
ANESTHESIOLOGIE-REANIMATION
CHIRURGIE-ANATOMIE

ANESTHESIE REANIMATION

BIOPHYSIQUE ET MEDECINE NUCLEAIRE

CHEFS DE CLINIQUE - ASSISTANTS DES HOPITAUX

ALBOUYS Jérémie

ARMENDARIZ-BARRIGA Matéo

AUBLANC Mathilde

BAISSE Arthur

HEPATO GASTRO ENTEROLOGIE

CHIRURGIE ORTHOPEDIQUE ET
TRAUMATOLOGIQUE

GYNECOLOGIE-OBSTETRIQUE

REANIMATION POLYVALENTE

Monsieur Pierre LESIMPLE | Thése d’exercice | Université de Limoges | 20212021

Licence CC BY-NC-ND 3.0



BEEHARRY Adil

BLOSSIER Jean-David

BRISSET Josselin

CHASSANG-BRUZEAU Anne-Héléne

CHAUVET Romain

CISSE Fatou

COMPAGNAT Maxence

DE POUILLY-LACHATRE Anais

DESCHAMPS Nathalie
DESVAUX Edouard
DUVAL Marion

EL OUAFI Zhour
FAURE Bertrand
FAYEMENDY Charlotte
FROGET Rachel
GEYL Sophie
GHANEM Khaled
GILBERT Guillaume
GUTTIEREZ Blandine
HANGARD Pauline

HARDY Jérémy

HESSAS-EBELY Miassa
LALOZE Jérome

LEGROS Maxime

MAURIANGE TURPIN Gladys

CARDIOLOGIE

CHIRURGIE THORACIQUE et
CARDIOVASCULAIRE

MALADIES INFECTIEUSES ET TROPICALES
RADIOLOGIE

CHIRURGIE VASCULAIRE

PSYCHIATRIE

MEDECINE PHYSIQUE et de READAPTATION
RHUMATOLOGIE

NEUROLOGIE

MEDECINE GERIATRIQUE

NEPHROLOGIE

NEPHROLOGIE

PSYCHIATRIE d’ADULTES

RADIOLOGIE et IMAGERIE MEDICALE
CENTRE D’INVESTIGATION CLINIQUE (pédiatrie)
GASTROENTEROLOGIE

ORL

REANIMATION POLYVALENTE

MALADIES INFECTIEUSES

PEDIATRIE

CHIRURGIE ORTHOPEDIQUE ET
TRAUMATOLOGIQUE

GYNECOLOGIE OBSTETRIQUE
CHIRURGIE PLASTIQUE
GYNECOLOGIE-OBSTETRIQUE

RADIOTHERAPIE

Monsieur Pierre LESIMPLE | Thése d’exercice | Université de Limoges | 20212021 10

Licence CC BY-NC-ND 3.0



MEUNIER Amélie

MICLE Liviu-lonut
MOWENDABEKA Audrey
PARREAU Simon
PELETTE Romain
PEYRAMAURE Clémentine
PLAS Camille

QUILBE Sébastien
SIMONNEAU Yannick
SURGE Jules

TRICARD Jéremy

VAIDIE Julien
VERLEY Jean-Baptiste

VIDAL Thomas

ORL

CHIRURGIE INFANTILE

PEDIATRIE

MEDECINE INTERNE ET POLYCLINIQUE
CHIRURGIE UROLOGIE et ANDROLOGIE
ONCOLOGIE MEDICALE

MEDECINE INTERNE B
OPHTALMOLOGIE

PNEUMOLOGIE

NEUROLOGIE

CHIRURGIE THORACIQUE et
CARDIOVASCULAIRE
MEDECINE VASCULAIRE

HEMATOLOGIE CLINIQUE
PSYCHIATRIE ENFANT ADOLESCENT

OPHTALMOLOGIE

CHEF DE CLINIQUE — MEDECINE GENERALE

BERTRAND Adeline

SEVE Léa

PRATICIEN HOSPITALIER UNIVERSITAIRE

Néant

Monsieur Pierre LESIMPLE | Thése d’exercice | Université de Limoges | 20212021

Licence CC BY-NC-ND 3.0

11



Construire le futur et garder le passé vivant sont une seule et méme chose.
Solid Snake
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Introduction de la thése

L’industrie du jeu vidéo connait un essor considérable ces derniéres années, a tel point
qu’aujourd’hui, les jeux vidéo, considérés par certains comme « le 10°™ art », semblent prendre
une part de plus en plus importante dans notre société, faisant dorénavant pleinement partie de
la vie des enfants et des adolescents de notre époque. De plus, du fait de la multiplication des
supports (ordinateurs, consoles de salon, consoles portables, téléphones, tablettes), I’accés aux
jeux vidéo est de plus en plus facilité et touche par conséquent une plus grande partie de la
population. En effet, de nos jours, en consultation, rares sont les enfants a n’avoir jamais joué
aun jeu vidéo.

Cependant, du fait de leur mauvaise réputation (violence, agressivité ... etc), leur utilisation,
notamment chez I’enfant et I’adolescent questionne. C’est également ce que j’ai pu constater
lors de mon stage aux urgences pédopsychiatriques. En effet, je me suis apergu que de
nombreux parents étaient en demande de conduites & tenir ou de conseils concernant
I’utilisation des jeux vidéo chez leurs enfants, Se trouvant souvent démunis face a cette

problématique, et ne sachant pas vers qui se renseigner.

C’est donc dans 1’optique d’obtenir des réponses a ces questions que j’ai voulu dresser un état
des lieux des connaissances actuelles sur les benefices et les risques des jeux vidéo chez I’enfant
et I’adolescent. Questionnement, qui me semblait d’autant plus pertinent en cette période de
pandémie, ou, du fait des mesures sanitaires, notamment de la fermeture des écoles, de

nombreux enfants restaient au domicile et avaient ainsi un acces facilité aux jeux vidéo.

Il est intéressant de noter que I’année 2020, marquée par la pandémie a la COVID-19, fut une
année record pour 1’industrie du jeu vidéo, montrant une fois de plus la position de celle-ci au
sein de notre société. En effet, a titre d’exemple, d’apres « I’essentiel du jeu vidéo », publié en
mars 2021 par le Syndicat des Editeurs de Logiciels de Loisirs (S.E.L.L), le marché du jeu vidéo
francais en 2020 connait une croissance de 11,3 % par rapport a 2019, avec un chiffre d’affaires

de 5,3 milliards d’euros.

C’est ainsi que, sous la supervision bienveillante du Pr OLLIAC et du Dr VERLEY, j’ai entamé
mon travail de thése que nous avons voulu au format article, afin de pouvoir le publier dans le
journal Neuropsychiatrie de I’Enfance et de ’adolescence. L’article a ainsi été envoyé le 18
juin 2021. Apres deux relectures et corrections, I’article est de nouveau envoyé, dans sa version

définitive début septembre 2021.
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Article

Titre : * Jeux vidéo a [’adolescence : paradoxes en temps de pandémie “

Résumé

Introduction : La COVID-19 s’est accompagnée de mesures restrictives. Encourageant le
maintien des liens sociaux chez les jeunes, I’OMS soutient [’initiative #PlayApartTogether
(jouer ensemble a distance) malgré [’ajout récent de I’addiction aux jeux vidéo (JV) a la CIM-

11. Une incompréhension peut naitre du caractere paradoxal de ces deux messages.

Méthode : Nous avons effectué une revue de la littérature internationale afin d’argumenter les

bénéfices et risques de la pratique du JV durant cette crise sanitaire.

Résultats : 1/ s ‘avere qu’il est difficile de dégager un consensus. Durant la pandémie, pratiquer
des JV semble pouvoir favoriser un bien-étre psychique de [’adolescent. Les JV dits prosociaux
sont un moyen de maintenir le lien a I’autre. Certains JV, quant a eux, mobilisent physiquement.
Souffrir au préalable d’anxiété ou de dépression peut mener vers une véritable addiction. La
littérature non spécifique de la période COVID-19 fait état de I’'amélioration des cognitions
associées a une pratique réguliere du JV. La pratique des JV prosociaux pourrait étre
bénéfiques sur le comportement, alors violence virtuelle et violence en vie réelle ne sont pas

associées. Il n’a pas été établi de surrisque de suicide abouti chez les joueurs.

Conclusion : La littérature argumente le bénéfice de la pratique des JV actuellement. Ceux dits
prosociaux sont a privilégier. Il faut toutefois rester attentif concernant le risque addictif, en
particulier chez le jeune avec depression préexistante ou nouvellement apparue, et ayant une

grande conscience de l'impact du virus, éminemment anxiogene.

Mots clefs : addiction aux jeu vidéo, adolescent, COVID-19, repli social, pandemie.
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Title: “ Video games during adolescence: paradoxes in times of pandemic “

Abstract

Introduction: COVID-19 pandemic has been accompanied by restrictive measures. Avoiding
close social contact is one of those basic preventive principles. As a result, screen time among
adolescents has increased, especially through video games (VG). Encouraging the maintenance
of social connection among young people, WHO is supporting the #PlayApartTogether
initiative despite the addition of the VG addiction to ICD-11. A misunderstanding can arise

from the paradoxical nature of these two messages.

Method: We conducted a review of the international literature in order to argue the benefits

and risks of practicing VG during this health crisis.

Results: It turns out that it is difficult to reach a consensus. During the pandemic, practicing
VG seems to be able to promote the psychological well-being of the adolescent. The so-called
prosocial VGs are a way of maintaining the link with the other. Some VGs, for their part, are
mobilized physically. Suffering from anxiety or depression beforehand can lead to a real
addiction. The non-specific literature of the COVID-19 period reports the improvement in
cognitions associated with a regular practice of VG. The practice of prosocial VGs could be
beneficial on behavior. Virtual violence and real-life violence are not clearly associated. An
increased risk of death by suicide among players has not been established. The risk of
developing addiction and gaming disorder was associated with pre-existing anxiety or
depression especially among adolescents with a high level of awareness of the consequences of
the pandemic.

Conclusion: The literature argues for the benefit of practicing VGs today. Those known as
prosocial must be privileged. However, we must remain attentive to the risk of addiction, in
particular in young people with pre-existing or new onset depression, and who are fully aware
of the impact of the virus, which is eminently anxiety-provoking.

Monsieur Pierre LESIMPLE | Thése d’exercice | Université de Limoges | 20212021 22
Licence CC BY-NC-ND 3.0
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Introduction

Le 28 mars 2020, ’ambassadeur de I’OMS R. Chambers affichait son soutien a I’initiative
#PlayApartTogether dans le contexte des premiers confinements européens (tweet en annexe)
[1]. Pouvant se traduire par « jouez ensemble a distance », I’idée était de maintenir des liens
sociaux chez les jeunes avec 1’aide des jeux vidéo (JV). Ce message a pu entrainer des
incompréhensions. En effet, il parait quelques mois aprées la reconnaissance officielle de
I’addiction aux JV (gaming disorder) par la CIM 11, le 25 mai 2019. Avant le premier
confinement, la lutte contre le mésusage et I’addiction avait été¢ affirmée en France, notamment
via le Plan national de mobilisation contre les addictions 2018-2022 [2]. Au-dela de la
problématique addictologique, beaucoup de parents ont gardé en téte cette représentation du JV
comme pouvant étre néfaste au développement de leur adolescent. S’enfermer dans un JV,
¢’était prendre le risque d’un isolement social, qui s’entendait bien évidemment « en vie
réelle ».

Un an apres ce tweet, les interactions sociales en vie réelle des jeunes restent pauvres, n’étant
pas revenues a leur niveau d’avant COVID-19. Un rapport de 1’Observatoire national de
I’activité physique et de la sédentarité datant de décembre 2020 alertait déja sur la majoration
du temps passe sur les JV lors du premier confinement [3]. La France n’est pas le seul pays a
observer ce phénomene [4].

Actuellement, #PlayApartTogether représente-t-il toujours un message pertinent ? Quelles
informations apporter aux parents en crainte de voir leurs adolescents a jamais captivés par les
JV ? Nous avons voulu effectuer un état des connaissances sur les conséquences de la pratique
des JV du point de vue de la santé mentale chez les adolescents durant cette derniére année de

restrictions interactionnelles.
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Meéthode

Nous avons réalisé une revue des avis, rapports, conseils et recommandations existants ainsi
que de la littérature via Medline et Google Scholar en date du 01/04/2021. Nous avons ainsi
sélectionné la Haute Autorité de Santé, la Société Francaise de Psychiatrie de I’Enfant et de
1’ Adolescent et Discipline Associées, la Société Francaise de Pédiatrie, 1a Fédération Francaise
d’Addictologie, I’Académie nationale de médecine ainsi que le Haut Conseil de la Santé
Publique (HCSP). Au niveau international, nous avons consulté la National Institute for Health
and Care Excellence, ’OMS, American Academy of Addiction Psychiatry, American Academy
of Child and Adolescent Psychiatry (AACAP).

La revue de littérature s’est faite via les termes « gaming » ; « screen time » ; « video game » ;
« lockdown » ; « covid-19 » ; « benefit » ; « social withdrawal » ; « gaming disorder » ; « well-
being » ; « pro-social game » ; « suicide ». Nous nous sommes focalisés d’abord sur I’année
passée, afin de cibler les études spécifiques de cette période particuliere au niveau des
interactions sociales. Nous avons choisi de présenter les études spécifiques de la période
COVID-19, mais aussi les informations plus anciennes datant de moins de 15 ans, étant donné
que le domaine des jeux vidéo évolue vite. Le critere d’exclusion était la langue, autre que

francais et anglais.
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Résultats

l. Recommandations existantes

Dans le cadre de la pandémie COVID-19, seule I’AACAP a communiqué spécifiquement sur
le sujet des JV. Cette derniére 1’a fait notamment par le biais de podcasts vidéos sur son site
[5]. lls ont aussi réalisé une fiche a destination des parents, avertissant surtout sur la nécessité
de regles vis-a-vis du temps passé sur les écrans [6]. Celle-ci fait état de 1I’importance de réguler
I’acces a ces écrans, qui ne devrait pas occuper la majorité des heures d’éveil, ou impacter le
sommeil, le travail scolaire, la lecture, ou les relations sociales et familiales des enfants et
adolescents. Elle met donc plutdt I’accent sur les risques liés a une trop grande utilisation.
Cependant, il n’y a pas d’explications précises sur le cadre a poser en ce qui concerne la pratique

du jeu vidéo.

En France, il existe des recommandations sur 1’utilisation générale des écrans dans 1’enfance et
I’adolescence datant d’avant la pandémie. Nous tenons a mentionner deux rapports récents.
Le premier est celui du HCSP de décembre 2019, dont 1I’argumentaire est nourri des différentes
recommandations internationales antérieures [7], et qui insiste sur la petite enfance : « pas
d’écran avant 3 ans, pas d’image 3D avant 5 ans ». Concernant les JV, il recommande pour les
parents d’apprendre a leur enfant « a perdre dans les jeux d’action trés compétitifs ». Il précise
que la compétition stimulée par les jeux en ligne est plus « associée a l'agressivité des
adolescents que le contenu du jeu lui-méme ». Enfin, nous notons qu’il appelle a une plus

grande sensibilisation des adultes sur les risques de mésusage des écrans par leur enfant.

Le second est celui de I’ Académie de médecine datant de 2019 [8]. L’ Académie pointe du doigt
en particulier les JV violents et ceux utilisant des procédés similaires a ceux des jeux de hasard
et d’argent. Elle appelle a la vigilance concernant les compétitions d’« e-sport », notamment a
en interdire 1’accés aux enfants qui n’auraient pas 1’dge minimum préconisé pour ces
compétitions de sport en ligne. Concernant les recommandations aux parents, il n’est pas noté
de message ciblant la pratique du jeu vidéo. Le message apparait plus général, incitant les
parents a faire eux-mémes un « usage raisonné de leurs propres outils numériques quand ils
interagissent avec un jeune enfant, et, quand 1’enfant grandit, que le dialogue soit maintenu sur
ces questions ». Dans la conclusion de 1’avis, nous notons qu’un « usage approprié a également

des effets tres positifs sur la performance intellectuelle et la socialisation ».
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En date du 1 avril 2021, il y avait toujours un flou concernant I’impact sur la santé mental de
I’utilisation des JV a I’adolescence. En particulier, qu’en est-il de la question d’un éventuel
effet protecteur a I’initiative du #PlayApartTogether ? A I’inverse, quels effets délétéres sont a

prendre en compte ? La littérature actuelle offre quelques éléments de réponse.

I1. Bénéfices selon la littérature

a.  Spécifiques a la période COVID 19

Nous avons relevé quelques travaux effectués durant la pandémie. L’étude de Riva et ses
collaborateurs souléve l’intérét des nouvelles technologies type smartphone, JV, réalité
virtuelle, sur le bien-étre psychologique pendant la pandémie COVID-19 [9]. Il est ainsi discuté
du potentiel de ces technologies dans une idée du #PlayApartTogether. En particulier, les
auteurs argumentent I’intérét de ces technologies pour maintenir des relations sociales et ainsi
réduire le poids psychologique des mesures sanitaires.

Ayant eu un grand succes en 2020, Animal Crossing : New Horizons est considéré comme un
archétype de jeu prosocial. Le joueur y incarne un personnage qui se rend sur une fle pour y
construire sa maison, le tout en explorant I’environnement et en interagissant avec d’autres
villageois. Par ailleurs, les joueurs peuvent interagir en ligne avec d’autres joueurs, ses amis ou
de nouveaux. Il permet donc de maintenir un lien social et semble permettre une diminution de
la sensation de solitude [10].

Johannes et ses collaborateurs ont questionné 1’impact du temps objectif de jeu sur le bien-&tre
des joueurs [11]. L’étude portait sur deux jeux différents: Plants vs Zombie : Battle for
Neighborville et Animal Crossing : New Horizons avec respectivement 468 et 5487 joueurs.
Contrairement aux autres études sur le sujet qui rapportent des temps subjectifs via auto-
questionnaires, les auteurs ont obtenu les temps de jeu objectifs des joueurs via une
collaboration avec les éditeurs. Le recueil de données s’est fait sur trois périodes : aout,
septembre et octobre 2020. Il est ainsi retrouvé une corrélation positive significative entre le
temps de jeu objectif et le bien-étre émotionnel (mesuré via une échelle spécifique : la Scale of
Positive and Negative Experiences). Il est a noter que la population de cette étude avait au moins
18 ans. Il n’existe pas d’étude similaire sur population mineure a notre connaissance.

Le travail d’Ellis et ses collaborateurs [12] a porté sur les jeux en réalité augmentée basés sur
la localisation Pokémon GO et Harry Potter : Wizards Unite. Ces jeux demandent aux joueurs
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de se déplacer dans le monde réel avec leur smartphone afin que leur avatar dans le monde
virtuel puisse évoluer sur la carte. Par exemple au détour d’un batiment, il peut apparaitre un
Pokémon, un combat peut se lancer ... Concernant I’étude, il s’agissait d’une enquéte réalisée
sur internet par auto-questionnaire en mai 2020. Sur 1427 répondants, trois quarts rapportaient
du bien-étre a jouer malgré les mises a jour visant a adapter le jeu au confinement. Bien qu’il
ne faille plus sortir de chez soi pour jouer, ils rapportent une préservation de 1’aspect social,

ainsi qu’un peu d’activité physique malgré tout.

b.  Hors période COVID-19

i Bien-étre

En dehors du contexte pandémique, nous pouvons mentionner 1’étude de cohorte menée par
Kandola et ses collaborateurs, effectuée sur 11 341 adolescents britanniques concernant
I’association entre leurs activités liées aux écrans a 1’age de 11 ans (réseaux sociaux, JV et
internet) et la présence de symptdmes dépressifs a 14 ans. Cette étude rapporte que les gar¢ons
qui jouaient presque quotidiennement aux JV a I’age de 11 ans présentaient des scores de
dépression inférieurs a I'age de 14 ans de 24,2 % par rapport aux non-joueurs. Cet effet était
significatif chez les garcons ayant un faible niveau d’activité physique, contrairement a ceux
ayant une importante activité sportive de base. A contrario chez les adolescentes, il est retrouvé
une association entre utilisation des réseaux sociaux a 11 ans et la présence de symptdmes
dépressifs trois ans plus tard [13]. Si le point commun est 1’écran, le retentissement de
I’utilisation est différent selon le type de média et selon la population qui 'utilise.

La revue de la littérature menée par Dienlin et ses collaborateurs [14] interrogeait sur I’impact
de I’utilisation des technologies numériques sur le bien-étre des adolescents. Il semble qu'une
utilisation trop faible ou excessive soit liée a une diminution du bien-étre, tandis qu’une

utilisation modérée, serait plus positive.

ii.  Comportements prosociaux

Depuis une dizaine d’années, des études suggerent 1’amélioration des comportements sociaux

lors de I’utilisation de JV dits prosociaux [15]. Le comportement prosocial est défini en
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psychologie comme étant I’ensemble des comportements humains volontaires dirigés vers
autrui dans une logique d’entraide, et dans le but d’apporter de la joie, du bien-étre physique et
psychologique ou du réconfort. Nous retrouvons donc les jeux encourageant la coopération et
I’entraide. Ainsi, un JV comme Animal Crossing est qualifié de prosocial, puisque le joueur
tente d’améliorer le bien-étre des habitants de son ile. Parue en 2014, la méta analyse de
Greitemeyer et ses collaborateurs [16], portant sur 98 études pour un total de 36 965
participants, conclue que les JV prosociaux améliorent les comportements prosociaux (IC a
95% de la taille d’effet =[0,16, 0,27], p < 0,001).

iii.  Activité physique

Un des points associé aux restrictions en lien avec la COVID 19 est la diminution de ’activité
physique des individus, en particulier des jeunes qui ne peuvent plus participer a la plupart des
activités sportives de groupe. Promouvoir 1’utilisation des JV dans ce contexte ne peut-il pas
représenter un risque ? Kracht et ses collaborateurs [17] mettent en avant le fait que le lien entre
JV et obésité n’est pas si « évident » que nous pourrions le penser. En particulier, une sous-
catégorie nommée exergame ou jeux vidéo actifs (JVA) apparait méme comme un outil d’aide
a la réduction du poids selon leur revue de la littérature. De plus en plus connus du grand public,
ces JVA demandent aux joueurs d’effectuer de 1’activité physique. Datant de 2020, la méta-
analyse de Santos et ses collaborateurs porte sur 17 revues de la littérature ou méta analyses
publiées entre 2010 et 2020, comprenant de 30 a 4728 enfants et adolescents des deux sexes de
6 a 19 ans. Elle retrouve que I'utilisation des JVA de 1 a 3 fois par semaine avec des durées
comprises entre 10 et 90 minutes par session montre des effets positifs sur la santé mentale et
physique [18]. Il existe donc des preuves de qualité modérée que les JVA améliorent I'estime

de soi et entrainent une réduction du poids chez les enfants et les adolescents.

iv. Cognitions

Dernier point en ce qui concerne les bénéfices de la pratique du JV, son impact sur les facultés
cognitives est de plus en plus argumenté. Pour les étudier, la revue de la littérature de Choi et
ses collaborateurs a séparé en catégories les différents JV [19]. Ils ont défini 5 grandes

catégories : les jeux traditionnels (cartes, puzzles, plateau...), les jeux de simulation (course,
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sport, constructions de cités...), les jeux de stratégies (généralement joués en vue globale faisant
appel a I’information visuelle), les jeux d’action (divisés selon le point de vue du joueur en jeux
de tirs a la premiére personne et jeux a la troisieme personne) et, enfin, les jeux de fantasy
(offrant un univers imaginaire dans lequel le joueur évolue selon des réegles).

La revue argumente que la pratique réguliere de JV peut étre associée a une amélioration de six
fonctions cognitives : I’attention, la mémoire de travail, les fonctions cognitives visuo-spatiales,
I’apprentissage probabiliste, les capacités de résolution de probleme et les capacités
d’apprentissage d’une seconde langue.

De maniére plus détaillée, la plupart des catégories améliorerait I’attention soutenue. Les jeux
demandant de la mémoire de travail et du raisonnement amélioreraient I’attention partagée. La
mémoire de travail visuelle s’améliore significativement notamment lors de la pratique de jeux
d’action 30 heures par mois. En particulier, les joueurs réguliers de FPS (First Person Shooter :
jeux de tir a la premiere personne) affichent de meilleurs résultats dans ce domaine que les non-
joueurs. Citons aussi les fonctions de coordination visuomotrice et du sens de 1’orientation qui
sont améliorées par la plupart des types de jeux (puzzles, action ...). L’apprentissage
probabiliste semble amélioré par la pratique du JV, ainsi que la capacité de résolution de
probleme. Cette derniere est particulierement améliorée lors de la pratique de JV stratégique,
mais aussi de RPG (Role-Playing Game : jeux vidéo de role). La derniére fonction cognitive
qui s’améliorerait est la capacité d’apprentissage d’une seconde langue. Des arguments sur
I’amélioration de la connectivité de régions cérébrales impliquées dans le langage ont été
rapportés chez les joueurs de MMORPG (Massively Multiplayer Online Role-Playing Game :
jeu de role en ligne massivement multijoueur). Nous mentionnons enfin 1’étude de Jackson
portant sur 491 jeunes du Michigan, agés de 12,3 ans en moyenne, qui rapporte un impact positif

sur la créativité et ce indépendamment du type de jeu [20].

1. Risques selon la littérature
a.  Spécifiques a la période COVID 19

Addiction

Dans ce contexte pandémique, nous avons trouvé le travail de Teng argumentant un risque
majoré d’addiction aux JV [21]. L’étude porte sur 1778 enfants et adolescents des deux sexes,
scolarisés dans le sud-ouest de la Chine. lls ont été séparés en deux groupes, ceux qui
présentaient une symptomatologie anxieuse marquée et ceux qui manifestaient des traits

Monsieur Pierre LESIMPLE | Thése d’exercice | Université de Limoges | 20212021 30
Licence CC BY-NC-ND 3.0



dépressifs francs, et ce le trimestre d’avant le début de la pandémie (octobre a novembre 2019).
Si les deux groupes majoraient leur temps sur les écrans, il ressort que les adolescents
seulement, et en particulier les garcons, étaient a risque de développer une addiction aux JV
lors de la premiére vague. Un des facteurs pris en compte qui différait de maniére nette entre
enfants et adolescents était le degré de conscience des conséquences de la crise sanitaire,
majorant la symptomatologie anxiodépressive initiale. Les auteurs soulévent donc I’idée que ce
ne serait pas le temps passé sur les jeux qui prédirait un risque d’addiction dans ce contexte,
mais la symptomatologie cooccurrente et la prise de conscience de I’ampleur des événements.
Dans I’étude australienne de Sciberras [22], portant sur une population de 213 enfants atteints
de TDAH, &gés de 5 a 17 ans lors des périodes de restrictions sociales, il est retrouvé une
dégradation de I’humeur (OR = 1,8 ; IC a 95% 1,2-2,8) ainsi qu’un doublement du temps de
jeu (OR=2;1Ca95% 1,3-3,0).

b.  Hors période COVID-19

i. Addiction

Ecrit avant la période COVID 19, nous tenions a citer 1’avis de 1’Académie nationale de
médecine qui résume clairement la problématique du risque d’addiction aux JV : « Cependant,
si dans des cas extrémes, le basculement dans 1’addiction aux jeux vidéo peut se produire sous
I’effet conjoint de facteurs de wvulnérabilité personnelle ou sociale et du caractére
particuliérement addictogene de certains jeux, il convient de garder a I’esprit que la grande
majorité des joueurs trouve dans cette distraction une source de satisfactions positives et
d’amélioration de certaines performances » [8]. En effet, I’addiction en tant que telle nécessite
au moins 12 mois de répercussions socioprofessionnelles, par exemple la déscolarisation de
I’adolescent [23]. Si elle est donc réservée aux cas sévéres, elle n’en demeure pas moins
« préoccupante » [8].

Méme si la CIM 11 n’a reconnu qu’en 2019 I’addiction aux JV, des études épidémiologiques
portant sur son homologue du DSM 5 ont déja eté réalisées. Menées en Europe, en Asie et en
Australie, elles montrent que la prévalence de 1’usage pathologique des jeux sur internet
(Internet Gaming Disorder) selon ces criteres DSM 5 se situait entre 1,2 et 5,9% avant la
pandémie [24]. Contrairement a ce que son nom semble indiquer, ce diagnostic peut se poser
sans que les jeux soient forcément « en ligne », « sur internet », méme si la plupart du temps
c’est le cas [25].
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ii.  Troubles anxieux

L’idée d’une association statistique entre 1’anxiété et le risque d’addiction aux JV est
argumentée dans la littérature. Aucune causalité n’est cependant établie. L’étude de Wang et
ses collaborateurs [26] rapporte une association significative entre trouble anxieux généralisé
et addiction aux JV dans une population de 164 jeunes adultes.

L’étude de I’équipe de Marino datant de 2020 [27] portant sur 543 jeunes adultes a retrouvé
une association entre la phobie sociale et I’addiction aux JV. Il n’existe pas a notre connaissance
d’étude sur population mineure. Par ailleurs, nous soulignerons 1’appel a effectuer des travaux

plus rigoureux méthodologiquement sur le sujet [28].

iii. Dépression et suicide

Le lien entre I’utilisation des écrans, et en particulier des JV, et la dépression peut se poser. Il
est retrouvé pres d’un tiers de co-diagnostic d’addiction aux JV et de dépression dans la méta
analyse d’Ostinelli datant de 2020 [29]. Celle-ci a assemblé les résultats 92 études de 25 pays
différents pour un total de 15 148 jeunes inclus. La question d’un surrisque de suicide li¢ a
I’utilisation massive de JV mérite d’étre précisée. Replagons celle-ci dans le contexte
pandémique. Lors de la premiére vague, le Japon, la Norvege, le Royaume Uni ou encore
I’Allemagne n’ont pas objectivé d’augmentation des cas de suicides. Cependant, le Japon a
assisté a une augmentation de suicides aboutis chez les enfants et adolescents durant la période
juin-octobre, apres la période de fermeture des écoles (IRR = 1,49 IC 95% 1,12 a 1,98) [30].
Les chiffres francais ne sont pas encore parus, mais selon le conseil scientifique [31] nous
pouvons nous inquiéter d’« une augmentation du nombre de passages aux urgences et
d’hospitalisations aprés passage pour symptomes dépressifs, symptomes anxieux et idées
suicidaires pour les 12-17 ans comparativement aux années précédentes. »

Depuis les années 90 aux Etats Unis, il existe un programme national de surveillance des
comportements a risque durant I’enfance et adolescence, nommé la Youth Risk Behavior
Surveillance System. Utilisant les ressources de la Youth Risk Behavior, Rostad et ses
collaborateurs ont mené une étude en 2015 [32], portant sur 15 624 adolescents américains. Elle
a évalué via auto-questionnaire 1’association entre différents médias et le risque de
comportements violents et suicidaires. Il ressort que passer moins de 2 heures par jour d’école

sur les écrans est protecteur vis-a-vis des idéations suicidaires. Au contraire, visionner plus de
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5 heures sur les écrans est associé a un surrisque, surtout dans la population féminine. Toujours
selon cette étude, les adolescents passant plus de 3 heures par jour sur les JV présentent un
surrisque suicidaire du type envisager sérieusement ou penser & un plan. Pour les adolescentes,
nous retrouvons également un surrisque, mais moindre que chez les individus de sexe masculin.
Toutefois, nous soulignons qu’il n’y avait pas de différence significative de tentatives
suicidaires pour les individus des deux sexes effectuant plus de 3 heures de JV par jour de la
semaine par rapport a ceux jouant moins.

Dans son travail de meéta-analyse de lien entre risque suicidaire et 1’entité floue, non
consensuelle, d’addiction a internet (comprenant 1’addiction aux jeux video), Cheng et ses
collaborateurs [33] ont analysé les données portant sur 270 596 personnes, tous ages confondus.
Apreés ajustement, il en ressort une augmentation des idéations suicidaires (OR = 1,490) et des
tentatives de suicide (OR = 1,559) chez les personnes présentant une addiction a internet.

En 2018, un travail de Yu et ses collaborateurs [34] portant sur 1066 étudiants de six lycées de
Shanghai s’est posé la question du role de I’insomnie et de la dépression comme facteurs
médiant 1’association entre addiction aux jeux vidéo et risque suicidaire. Il a été retrouvé que
I’association entre les deux entités était médiée d’abord par 1’insomnie, qui elle-méme menait
a un veritable état dépressif conduisant aux idéations suicidaires.

Pour clore cette partie, il parait intéressant de mentionner la théorie interpersonnelle du suicide
de Joiner [35], selon laquelle il existerait une capacité acquise au suicide. Celle-ci comprendrait
deux facettes principales : une tolérance accrue a la douleur, ainsi qu’une intrépidité face a la
mort. Nous n’avons pas retrouvé d’étude chez les mineurs. Cependant 1’étude cas-témoins
transversale de Fortsch et ses collaborateurs [36] portant sur 35 hommes majeurs, retrouve que
les JV violents induiraient une augmentation de la tolérance a la douleur. Selon la théorie de
Joiner, les pratiquants de JV violents seraient donc a risque de développer cette « capacité » au

suicide.

iv.  Violence et cyberharcélement

A I’inverse des comportements prosociaux favorisés par certains types de JV, la pratique de JV
violents est suspectée d’€tre un facteur de risque de violence. Le travail de Coyne et ses
collaborateurs [37], réalisant un suivi longitudinal sur 10 ans de 500 enfants et adolescents
agées de 10 a 13 ans a évalué I’évolution de leur agressivité comportementale et de leur santé
mentale en fonction du type de jeu utilisé : tres violent, modérément violent ou peu violent. Il

n’était pas retrouvé de différence significative entre les groupes sur les comportements
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prosociaux, I’anxiété ou la dépression au sortir du suivi. Le groupe utilisant initialement des JV
« modérément violents » présentaient un plus haut niveau de comportements agressifs apres 10
ans.

Dans I’¢tude précédemment citée portant sur le Youth Risk Behavior Surveillance System [32],
il est retrouvé une association positive entre risque de subir du cyberharceélement et I’utilisation
des écrans toutes utilisations confondues plus de 3 heures par jour en semaine, et ce

indépendamment du sexe.
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Discussion

Nous retenons qu’il n’existe pas encore de recommandations consensuelles concernant la
marche a suivre vis-a-vis de 1’utilisation optimale des JV dans cette période de restriction
d’interactions sociales. La revue de littérature argumente les bénéfices pergus par de nombreux
adolescents. L’¢étude de Kandola précédemment cité, souléve I’intérét du JV sur la prévention
de la symptomatologie dépressive chez les jeunes ayant un faible niveau d’activité physique,
ce qui est souvent le cas actuellement [13].

Plutét que parler des JV en soi, leur diversité est telle qu’il faudrait désormais réfléchir en sous-
catégorie selon nous. Chaque adolescent peut y trouver son compte. Pokemon GO incite a se
mouvoir, Animal Crossing : News Horizons encourage le « jouer ensemble » dans le calme,
sans compétition.

Méme si la plainte du sentiment de solitude pouvait déja étre un motif de consultation avant la
pandémie [38], en tant que praticiens hospitaliers, nous constatons une augmentation nette de
son évocation pendant les consultations, que ce soit aux urgences ou aux CMP. Pratiquer des
JV prosociaux avec ses amis peut permettre de maintenir ces connexions qui se tarissent.

Les circuits neuronaux subissent une réorganisation majeure au cours de l'adolescence, en
particulier dans les régions du cerveau liées aux fonctions exécutives et a la cognition sociale,
et nous savons que le «cerveau émotionnel» peut jouer un role dans cette réorganisation avec
un risque plus important de développer des addictions a cette période du développement [39].
Il est rapporté en Chine un risque majoré d’addiction aux JV chez les jeunes, mais seulement
chez les adolescents déja anxieux ou dépressifs avant le début de la pandémie. Cependant
I’expérience avec le JV n’est pas la méme qu’en occident. En effet, en Chine la possibilité de
jouer en multijoueur en ligne est restreinte voire interdite, or ¢’est un des points clefs des jeux
prosociaux. Pour exemple, les trois jeux précédents y sont actuellement interdits. Il est a noter
que dans ce pays, le couvre-feu virtuel et le blocage du temps de JV sur smartphone sont entrés
en vigueur en novembre 2019. A D'instar d’autres addictions, les mesures restrictives ne
semblent donc pas tres efficaces pour « protéger » les populations. Parmi ces adolescents
chinois, les plus a risque d’addiction sont ceux avec une meilleure conscience des conséquences
de la pandémie [21]. Les jeunes enfants, se rendant moins compte des conséquences du contexte
sanitaire, moins « COVID-anxieux », ne présentent pas de risque majoré d’addiction. Cette
question du role de ’anxiété liée a I’impact du virus, intervenant comme médiateur entre une
symptomatologie préalable et une addiction aux jeu, va dans le méme sens que 1’é¢tude d’Elhai
[40]. Celle-ci retrouve le méme effet médiateur de I’anxiété-COVID-19 entre une
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symptomatologie initiale de trouble anxieux généralisé et un risque majoré d’un autre trouble
addictif : I’« usage du smartphone problématique ». Ces constatations sont en accord avec le
dernier modele addictologique I-PACE (Interaction Personne-Affect-Cognition-Exécution)
[41].

Finalement il convient de rappeler aux parents de vérifier la classification PEGI (Pan European
Game Information [42]) lorsque leur adolescent obtient un nouveau jeu. Aussi, doivent-ils
redoubler de vigilance quand ce dernier préfere des jeux réputés addictifs, dont le fer de lance
actuel est Fortnite [43]. 1l s’agit d’un jeu de tir multijoucur en ligne a 100 participants dont le
but est de finir dernier survivant. Il appartient a la catégorie des freemium, ¢’est-a-dire qu’il est
jouable gratuitement mais demande de payer si le joueur veut des avantages, profiter d’une
meilleure expérience de jeu (passe de bataille, costumes...). Enfin, il convient de rappeler
I’importance des regles familiales quant a 1’utilisation des écrans. Cette attitude a été montrée
comme préventive d’une symptomatologie dépressive lors de I’utilisation de télévision a
I’adolescence [44]. Longtemps supposé empiriquement, sortir dans la nature, aller dans les
espaces verts semblent contrecarrer les effets néfastes d’une utilisation intense des écrans chez
les mineurs [45]. Jeux vidéo et « temps verts » peuvent donc avoir un effet synergique sur le

bien-étre de 1’adolescent.
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Conclusion

L’utilisation des JV durant les mesures sanitaires est rapporté comme globalement bénéfique
pour le bien-étre de I’adolescent. Le maintien de liens aux autres que le JV propose peut-étre
une aide pour lutter contre la vague de mal étre psychique qui les touche. 1l faut toutefois rester
attentif au potentiel risque addictif. L’adolescent préalablement anxieux ou dépressif avant la
pandémie, et conscient de la gravité de la situation, semble étre 1’individu le plus a risque
d’addiction aux JV.
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Annexe

Tweet de Ray Chambers du 28/03/20 a 22 h 18.

“We’re at a crucial moment in defining outcomes of this pandemic. Games industry companies

have a global audience - we encourage all to #PlayApartTogether. More physical distancing +

other measures will help to flatten the curve + save lives.”

N

Traduction : « Nous sommes a un moment crucial pour évaluer les retombées de cette
pandémie. Les entreprises de l'industrie des jeux ont une audience mondiale — et nous
encourageons tout le monde a #PlayApartTogether. Plus de distanciation physique + d’autres

mesures aideront a aplanir la courbe + a sauver des vies. »

Monsieur Pierre LESIMPLE | Thése d’exercice | Université de Limoges | 20212021 38
Licence CC BY-NC-ND 3.0


https://twitter.com/hashtag/PlayApartTogether?src=hashtag_click
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Serment d’Hippocrate

En présence des maitres de cette école, de mes condisciples, je promets et je jure d’étre fidele
aux lois de I’honneur et de la probité dans I’exercice de la médecine.

Je dispenserai mes soins sans distinction de race, de religion, d’idéologie ou de situation sociale.

Admis a I’intérieur des maisons, mes yeux ne verront pas ce qui s’y passe, ma langue taira les
secrets qui me seront confiés et mon état ne servira pas a corrompre les meceurs ni a favoriser
les crimes.

Je serai reconnaissant envers mes maitres, et solidaire moralement de mes confréres. Conscient
de mes responsabilités envers les patients, je continuerai a perfectionner mon savoir.

Si je remplis ce serment sans 1’enfreindre, qu’il me soit donné de jouir de I’estime des hommes
et de mes condisciples, si je le viole et que je me parjure, puissé-je avoir un sort contraire.
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“Jeux vidéo a I’adolescence : paradoxes en temps de pandémie “

Introduction : La COVID-19 s’est accompagnée de mesures restrictives. Encourageant le
maintien des liens sociaux chez les jeunes, I’OMS soutient [’initiative #PlayApartTogether
(jouer ensemble a distance) malgré [’ajout récent de [’addiction aux jeux video (JV) a la CIM-
11. Une incompréhension peut naitre du caractere paradoxal de ces deux messages.

Méthode : Nous avons effectué une revue de la littérature internationale afin d’argumenter les
bénéfices et risques de la pratique du JV durant cette crise sanitaire.

Reésultats : 1l s ’avere quil est difficile de dégager un consensus. Durant la pandémie, pratiquer
des JV semble pouvoir favoriser un bien-étre psychique de [’adolescent. Les JV dits prosociaux
sont un moyen de maintenir le lien a [’autre. Certains JV, quant a eux, mobilisent physiquement.
Souffrir au préalable d’anxiété ou de dépression peut mener vers une véritable addiction. La
littérature non spécifique de la période COVID-19 fait état de I’amélioration des cognitions
associées a une pratique réguliére du JV. La pratique des JV prosociaux pourrait étre
bénéfiques sur le comportement, alors violence virtuelle et violence en vie réelle ne sont pas
associées. Il n’a pas été établi de surrisque de suicide abouti chez les joueurs.

Conclusion : La littérature argumente le bénéfice de la pratique des JV actuellement. Ceux dits
prosociaux sont a privilégier. 1l faut toutefois rester attentif concernant le risque addictif, en
particulier chez le jeune avec dépression préexistante ou nouvellement apparue, et ayant une
grande conscience de l'impact du virus, éminemment anxiogene

Mots-clés : addiction aux jeu video, adolescent, COVID-19, repli social, pandemie.
“Video games during adolescence: paradoxes in times of pandemic “

Introduction: COVID-19 pandemic has been accompanied by restrictive measures. Avoiding close
social contact is one of those basic preventive principles. As a result, screen time among adolescents
has increased, especially through video games (VG). Encouraging the maintenance of social connection
among young people, WHO is supporting the #PlayApartTogether initiative despite the addition of the
VG addiction to ICD-11. A misunderstanding can arise from the paradoxical nature of these two
messages.

Method: We conducted a review of the international literature in order to argue the benefits and risks
of practicing VG during this health crisis.

Results: It turns out that it is difficult to reach a consensus. During the pandemic, practicing VG seems
to be able to promote the psychological well-being of the adolescent. The so-called prosocial VGs are
a way of maintaining the link with the other. Some VGs, for their part, are mobilized physically.
Suffering from anxiety or depression beforehand can lead to a real addiction. The non-specific literature
of the COVID-19 period reports the improvement in cognitions associated with a regular practice of
VG. The practice of prosocial VGs could be beneficial on behavior. Virtual violence and real-life
violence are not clearly associated. An increased risk of death by suicide among players has not been
established. The risk of developing addiction and gaming disorder was associated with pre-existing
anxiety or depression especially among adolescents with a high level of awareness of the consequences
of the pandemic.

Conclusion: The literature argues for the benefit of practicing VGs today. Those known as prosocial
must be privileged. However, we must remain attentive to the risk of addiction, in particular in young
people with pre-existing or new onset depression, and who are fully aware of the impact of the virus,
which is eminently anxiety-provoking

Keywords : gaming disorder, adolescent, COVID-19, social withdrawal, pandemic



