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Le cycle émotionnel 
 
Le cycle émotionnel se passe en deux temps ; une première partie qui est purement une réaction 
biologique et une deuxième partie où il y a prise de conscience et la compréhension de la réaction 
émotionnelle. 
 

1. La réaction biologique 
L’individu a peu de contrôle. La réponse est biologique et rapide. Le premier contact d’une émotion se 
fait au niveau corporel. Autrement dit, il réagit instinctivement. C’est le système limbique, à cette étape, 
qui est en charge. (Ex. Vous marchez seul dans les bois et tombez face à face avec une maman ourse. 
Votre émotion première est de la peur. Instinctivement, vos muscles se contractent, votre pouls 
s’accélère. Ex. On vous dépasse dans une file d’attente. Vous êtes en colère, vos muscles se raidissent, 
votre visage rougit.) 
 

2. La prise de conscience 
C’est un processus plus lent que la réaction biologique, considérant que cela nécessite l’accès à notre 
pensée. Habituellement, il est plus facile d’avoir accès à nos pensées et d’interpréter l’événement 
lorsque la première réaction se calme et s’apaise suffisamment. Ceci explique que le traitement de 
l’information et la pensée sont gérés par une autre partie de notre cerveau, le néocortex. Cette partie 
rend possibles les activités mentales plus complexes telles que la pensée consciente, le langage et le 
raisonnement spatial. Cette partie du cerveau fonctionne beaucoup plus lentement que le système 
limbique. 
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Gestion des émotions 

Fiche F2 – Mieux gérer ses émotions 
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Les stratégies inefficaces et efficaces de la gestion des émotions 
 
Les stratégies inefficaces 
Les stratégies d’évitement peuvent à première vue paraitre efficaces parce qu’elles permettent d’apaiser 
rapidement l’émotion désagréable vécue. Toutefois, elles entrainent plutôt à long terme ; 

• une intensification des émotions désagréables; 

• une augmentation de la durée de l’émotion; 

• un effet rebond où l’émotion resurgit; 

• une hausse des comportements dommageables pour soi et pour les autres. 
 
En résumé, elles ne nous permettent pas de vivre l’émotion ni de résoudre les problèmes sous-jacents. 
 
Exemples de stratégies d’évitement 

• Bloquer ou refouler les émotions; 

• Compulsions (travail, nourriture, ménage, sexualité, dépenses, jeux vidéo, etc.); 

• Consommation (alcool, cannabis, drogues); 

• Isolement, éviter les contacts sociaux; 

• Hypersomnie; 

• Comportements de procrastination; 

• Comportements de passivité; 

• Comportements dommageables (agressivité, automutilation, prise de risques, comportements 

suicidaires). 
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Les stratégies efficaces 
Les stratégies dites efficaces permettent : 

• d’éviter l’intensification de l’émotion désagréable; 

• de diminuer la souffrance plus rapidement et plus efficacement sur un long court; 

• d’augmenter l’estime de soi; 

• de contribuer à une meilleure hygiène de vie; 

• de contribuer à des relations avec les pairs plus positives. 
 
Exemples de techniques de gestion des émotions efficaces 
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