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Légende 1) disponible gratuitement en ligne 1) peut atre exécuté sans formation particuliére et 1) adultes 1) pas de critéres de autres versions;
1) disponible 2) disponible sur demande évalué a laide de valeurs seuil (cut-off) fournies 2) enfants et qualité existants 1) pas é par les experts
gratuitement en ligne  3) peut étre obtenu contre paiement 2) peut atre exécuté sans formation particuliere, adolescents 2) critéres de qualité mentionnée application en Suisse
2) disponible mais doit étre interprété par du personnel de santé acceptables 2) utilisation fréquente rapportée,
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3) peut étre obtenu personnel de santé spécialisé (psychologues, une population de réfugiés
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personnel de santé spécialisé au bénéfice d'une sensibilité culturelle
formation particuliére
Instruments de dépistage général
Kessler 10 (K10) |Santé mentale en 1) disponible 1) disponible gratuitement en ligne: 1) peut étre exécuté sans formation particuliére et~ 10 items, 5 1) adutes 3) bons criteres de qualité | 3) validation de linstrument dans  |Recommandé pour traduction, Source: Kessler R. Kessler, R.C., Barker, P.R., Colpe, L.J., https://www.healthtran
général gratuitement en ligne  anglais, arabe, bengali, birman, bosnien,  évalué  l'aide de valeurs seuil minutes 2) enfants et une population de réfugiés développé spécifiquement pour une | Professor of Health Care  Epstein, J.F., Gfroerer, J.C., Hiripi, E., slations.vic.gov.au/bhc

Refugee Health
Screener (RHS-
15)

WHO-Five
Wellbeing Index
(WHO-5)

Pediatric
Symptom
Checklist - 17
items (PSC-17)

Santé mentale en
général

1) disponible
gratuitement en ligne

Sentiment de bien-
etre général,
dépression

1) disponible
gratuitement en ligne

Santé mentale en
général

1) disponible
gratuitement en ligne

chinois (traditionnel), cinghalais, coréen,
croate, danos, dari, espagnol, farsi
(persan), francais, grec, hind, indonésien,
italien, khmer, macédonien, malais,
néerlandais, népalais, pendjabi, philippin,

polonais, russe, serbe, swahili, tamoul, thai,

ture, urdu, vietnamien

1) disponible gratuitement en ligne:
amharique, anglais, arabe, birman,
espagnol, farsi, francais, karen,
kinyarwanda, népalais, russe, somali,
swahil, tigrigna

1) disponible gratuitement en ligne:

albanais, allemand, anglais, arabe, bulgare,

chinois, danois, espagnol, farsi, finnois,

frangais, grec, hébreux, hongrois, islandais,

italien, japonais, lituanien, néerlandais,
norvégien, philippin, polonais, portugais,

roumain, russe, slovéne, suédois, tchéque,

thailandais, turc, urdu

1) disponible gratuitement en ligne:

allemand, anglais, arabe, arménien, chinois,

coréen, espagnol, farsi, francais, haitien-
créole, hébreux, hindi, hmong, indonésien,
italien, japonais, khmer, malayalam,
néerlandais, népalais, norvégien, philippin,
portugais, russe, somalien, tswana,
ukrainien, vietnamien; images avec sous-
titres en anglais, espagnol ou philippin.

score >/= 15 indication d'une maladie psychique,

< 15 (maladie trés peu probable)

OU: 10 - 19 probablement bonne santé
20 - 24 probablement trouble léger

25 - 29 probablement trouble modéré
30 - 50 probablement trouble sévére

1) peut étre exécuté sans formation particuliére et 15 items, 4 - 12

adolescents dés 9 ans

1) adultes

1) adultes, 2) enfants
et adolescents deés 9
ans

2) enfants et
adolescents

3) bons criteres de
qualité

3) bons critres de qualité

3) bons critéres de qualité

4) développé pour une population
de réfugiés et de requérants d'asile,
sensibilité culturelle

1) pas dindication particuliére
mentionnée

2) utiisation fréquente rapportée,
recommandé par des experts

utilisation interculturelle; autre version
disponible avec 6 items (K6)

L'avantage particulier de cet
instrument de dépistage est sa
sensibilté culturelle.

Laversion en 13 items présente
aussi de bons criteres de qualité
(Hollfield, 2016; Kaltenbach, 2017)

Recommandé aussi bien pour définir
le sentiment de bien-tre général que
pour le dépistage d'une dépression
Recommandé pour les adultes ou les
enfants & partir de 9 ans. Trés
efficace en termes de temps.

Questions courtes, simples &
comprendre. De ce fait, bien adapté
pour des traductions et pour une
utilisation avec des réfugiés.

Peut étre rempli par des tiers
(parents / intervenants) ou par
Iadolescent (autoévaluation).

Policy, Harvard

Howes, M.J, Normand, S-L.T.,

Boston,

USA.
Disponible en dautres
langues via différents
portails.

Version bilingue de RHS-15
disponible via Pathways to
Wellness
bfarmer@lcsnw.org.
Questionnaires disponibles
aprés accord via le lien

Peut étre téléchargé
gratuitement.

LaPSD-17 et toutes les
traductions peuvent étre
téléchargées via le site
internet

R.W., Walters, E.E.,
Zaslavsky, AM. (2003). Screening for
serious mental illness in the general
population Archives of General Psychiatry.
60(2), 184-189.

Holifield, M., Verbillis-Kolp, S., Farmer, B.,
Toolson, E. C., Woldehaimanot, T,
Yamazaki, J., ... & S00H00, J. (2013). The
Refugee Health Screener-15 (RHS-15):
development and validation of an instrument
for anxiety, depression, and PTSD in
refugees. General hospital psychiatry, 35(2),
202-209.

WHO. (1998). Wellbeing Measures in
Primary Health Care/The Depcare Project
WHO Regional Office for Europe:
Copenhagen.

Murphy, J. M., Bergmann, P., Chiang, C.,
Sturner, R., Howard, B., Abel, M. R., &
Jellinek, M. (2016). The PSC-17: subscale
scores, reliability, and factor structure in a
new national sample. Pediatrics, 138(3),
€20160038.

v2/bhcht.nsf/PresentD
etail?Open&s=Kessler

10_(K10)_Assessme|
nt_Form

http://philarefugeeheal
th.org/?page_id=2503

https://www.psykiatri-
regionh.dk/who-
S/about-the-who-
5/Pages/default.aspx

https://www.massgen
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Instruments d'auto-évaluation ciblée

Harvard Trauma
Questionnaire 5

PTSD-Checklist 5
(PCL-5)

ESPT 3) peut étre obtenu

contre paiement

ESPT 1) disponible

gratuitement en ligne

Children and ESPT, exposition a 1) disponible
des évé enligne

Trauma traumatiques

Screening

(CATS)

University of ESPT, exposition @ 3) peut étre obtenu

California LA~ |des événements  contre paiement

PTSD Reaction  [traumatiques

Index ("UCLA" -

PTSD-RI-5))

Hopk Détresse 3) peut étre obtenu

Checklist-25 psychologique, sous contre paiement

(HSCL-25) échelle

General Anxiety
Disorder 7 (GAD-
7

Brief Patient
Health
Questionnaire
(PHQ-9)

Somatic
Symptoms Scale
8(SS5-8)

Patient Health
Questionnaire-15
(PHQ-15)

Alcohol, Smoking
and

angoisseldépressio
n

Trouble anxieux 1) disponible
généralisé gratuitement en ligne
Dépression 1) disponible
gratuitement en ligne
Somatisation 1) disponible
gratuitement en ligne
Somatisation 1) disponible

gratuitement en ligne

Consommation de 1) disponible

Involvement
Screening Test
(ASSIST Lite)

Alcohol Use
Disorders
Identification Test
(AUDIT)

enligne

Consommation de
substances

1) disponible
gratuitement en ligne

3) peut étre obtenu contre paiement:
anglais, bosnien, croate, japonais, khmer,
khmer (R), laotien, vietnamien,

1) disponible gratuitement en ligne:
anglais, chinois (traditionnel et simplifié),
espagnol, francais, grec, philippin,

1) disponible gratuitement en ligne:
allemand, anglais, arabe, dari, farsi,
norvégien, pachto, tigrignia

3) peut étre obtenu contre paiement:
allemand, anglais, arabe, chinois, coréen,
espagnol, hébreux, indonésien

* les versions ne sont pas disponibles dans

toutes les langues.

3) peut étre obtenu contre paiement:
allemand, anglais, bosnien, croate,
japonais, khmer, khmer (R), laotien,
vietnamien

1) disponible gratuitement en ligne:
afrikaans, allemand, anglais, arabe,
bulgare, cebuano (Philippines), chinois
(cantonais, mandarin), coréen, croate,

danois, espagnol, finnois, francais, francais-

canadien, grec, gujarati, hébreux, hind,
hongrois, indonésien, italien, kannada

(Indes), letton, lituanien, malais, malayalam,

marathi, néerlandais, norvégien, pachto,
philippin, polonais, portugais, roumain,

russe, slovaque, suédois, tamoul, tchéque,

telugu, thailandais, turc, ukrainien, urdu

1) disponible gratuitement en ligne:
afrikaans, allemand, anglais, arabe,
assamais, bengali, bulgare, cebuano
(Philippines), chinois (cantonais,
mandarin), coréen, croate, danois,
espagnol, finnois, francais, frangais-
canadien, grec, gujarati, haitien-créole,

hébreux, hindi, hongrais, italien, indonésien,
japonais, kannada (Indes), letton, lituanien,

malais, malayalam, marathi, néerlandais,

norvégien, odia, penjabi, philippin, polonais,
portugais, roumain, russe, serbe, slovaque,

suédois, swahil, tamoul, tchéque, telugu,
thailandais, turc, ukrainien

1) disponible gratuitement en ligne:
allemand, anglais, japonais;

traductions pouvant étre obtenues a partir
de la version longue PHQ:

allemand, anglais, chinais (cantonais,
mandarin), coréen, danois, espagnol,

finnais, frangais, hébreux, hongrais, italien,
al

letton, lituanien, malais, malayalam,
néerlandais, norvégien, odia, polonais,
portugais, russe, suédois, swahili, tamoul,

tchéque, telugu, thailandais, turc, ukrainien

1) disponible gratuitement en ligne:
anglais, espagnol, russe, suédois;
traductions pouvant étre obtenues a partir
de la version longue PHQ:

allemand, anglais, chinois (cantonais,
mandarin), coréen, danois, espagnol,

finnois, frangais, hébreux, hongrois, italien,
al

letton, lituanien, malais, malayalam,
néerlandais, norvégien, odia, polonais,
portugais, russe, suédois, swahili, tamoul,

tchéque, telugu, thailandais, turc, ukrainien

1) disponible gratuitement en ligne:
anglais, malais

1) disponible gratuitement en ligne:
allemand, anglais, arabe, bengali, birman,
catalan, chinois (cantonais, mandarin),
coréen, danois, espagnol, farsi, finnois,
frangais, grec, hébreux, hindi, hongrois,

indonésien, italien, japonais, karen, malais,

mongol, néerlandais, norvégien, philippin,
polonais, portugais, roumain, russe,
slovaque, suédois, swahili, tcheque,
thailandais, turc, ukrainien, urdu,
vietnamien

évalué a l'aide de valeurs seuil minutes.
moyenne/item 0,88 ou score total 12 ou plus: cas

positit

1) peut étre exécuté sans formation particuliére et 5 items > 1
évalué a laide de valeurs seuil minute
Evaluation 0 - 5

Score possible: 02 25

Conversion en pourcentage (0-100)

Valeurs seuil fournies en partie selon la langue

Un score inférieur & 13 ou un pourcentage inférieur

50 est une indication  tester une dépression.

1) peut étre exécuté sans formation particuliére 17 items, 5
et évalué a 'aide de valeurs seuil minutes.
Un score >= 15 est considéré comme une
indication a approfondir le diagnostic.

2) peut étre exécuté sans formation particuliére, 25 items
mais doit étre interprété par du personnel de santé

spécialisé (psychologues, médecins, etc.)

2) peut étre exécuté sans formation particuliére, 20 items, 10

mais doit étre interprété par du personnel de santé  minutes
spécialisé (psychologues, médecins, etc.)

Valeur seuil entre 31 et 33: ESPT probable. Des
contextes culturels différents peuvent nécessiter
des valeurs seuil différentes.

Instructions disponibles

20 items, 10215
minutes

1) peut étre exécuté sans formation particuliere et
évalué a l'aide de valeurs seuil (valeurs fournies)

Child/Adolescent
Self Report:
Traumatic Events
Section

22 items:
symptomes

3) peut uniquement étre exécuté et évalué par du
personnel de santé spécialisé (psychologues,
médecins, etc.)

+4 items:
Dissociative
Subtype

2) peut étre exécuté sans formation particuliére, 25 items, 6 - 10
mais doit étre interprété par du personnel de santé  minutes
spécialisé (psychologues, médecins, etc.)

1) peut étre exécuté sans formation particuliére et 7 items

évalué a laide de valeurs seuil

Score total:
1-4: pas de symptomes d'anxiété ou symptomes
minimes

5-9: symptomes légers

10-14: symptomes modérés

15-21: symptomes graves

& partir de 10 points: symptomes existants,

1) peut étre exécuté sans formation particuliere et 9 items

évalué & l'aide de valeurs seuil.

Score total
1-4: pas de symptomes de dépression ou
symptomes minimes

5-9: symptomes légers

10-14: symptomes modérés

15-27: symptomes graves

a partir de 10 points: symptomes existants,

1) peut étre exécuté sans formation particuliére et 8 items, 1 minute
évalué a l'aide de valeurs seuil

0-3 points (aucun trouble ou trouble minime)

4-7 points (troubles légers),

8-11 points (troubles moyens)

12-15 points (troubles sévéres)

plus de 16 points (troubles trés sévéres)

1) peut étre exécuté sans formation particuliére et 15 items
évalué a l'aide de valeurs seuil

Score total

1-4: pas de symptomes somatiques ou symptomes

minimes

5-9: symptomes légers

10-14: symptomes modérés

plus de 15: symptomes graves

dés 10: "yellow flag"

7-19 items, 3-5
minutes selon les
réponses

1) peut étre exécuté sans formation particuliére et
évalué a l'aide de valeurs seuil

Score total (par catégorie de substances):
0: risque faible

1-2: risque modéré

3: risque élevé

1) peut étre exécuté sans formation particuliére et 10 items
évalué a laide de valeurs seuil

Score total

0-7: risque faible

8-14: consommation nocive

>15: dépendance

1) adultes

1) adultes

2) enfant et
adolescents (7 217
ans)

2) enfants et
adolescents (7 418
ans)

1) adultes et
2) adolescents dés 14
ans

1) adultes

1) adultes
2) enfants et
adolescents dés 12
ans

1) adultes

1) adultes

1) adultes

1) adultes

1) pas de critéres de
qualité existants
(publication 2019)

3) bons critres de qualité

3) bons critéres de qualité

3) bons critéres de qualité
*dans I'étude d'origine

-> également résultats
moins bons dans des
études ultérieures

3) bons critéres de
qualité

3) bons critéres de qualité

3) bons critres de qualité

3) bons critres de qualité

3) bons critéres de qualité

3) bons critéres de qualité

3) bons critres de qualité

2) développé pour une population
de réfugiés et de requérants dasile,
sensibilité culturelle.

HTQ-5 est basé sur une version
antérieure (HTQ). Du fait de la
prise en compte de facteurs
culturels lors de son
développement, cet instrument est
considéré comme ayant fait ses
preuves et passe pour étre
particuliérement indiqué pour les
réfugiés et les requérants dasile.

3) validation de linstrument dans
une population de réfugiés

2) utilisation fréquente rapportée,
recommandé par des experts

2) utilisation fréquemment

Développé pour pouvair étre
facilement traduit dans de
nombreuses langues

PCL-5 offre de

@

possibiités d'application, notamment:

- mesures de suivi pendant et aprés
le traitement

- dépistage dESPT

- premier diagnostic provisoire
JESPT

CATS est disponible en trois
versions: auto-évaluation pour les 7 -

via National Center for
PTSD (USA)
www.ptsd.va.gov.

Questionnaires disponibles
aladresse: https://ulmer-

Berthold, S. M., Mollica, R. F., Silove, D.,
Tay, A. K., Lavelle, J., & Lindert, J. (2019).
The HTQ-5: revision of the Harvard Trauma
Questionnaire for measuring torture, trauma
and DSM-5 PTSD symptoms in refugee
populations. European journal of public
health, 29(3), 468-474.

Weathers, F.W., Litz, B.T., Keane, T.M.,
Palmieri, P.A., Marx, B.P., & Schnurr, P.P.
(2013). The PTSD Checkiist for DSM-5
(PCL-5).

Ibrahim, H., Ertl, V., Catani, C., Ismail, A. A.,
& Neuner, F. (2018). The validity of
Posttraumatic Stress Disorder Checklist for
DSM-5 (PCL-5) as screening instrument
with Kurdish and Arab displaced populations
living in the Kurdistan region of Irag. BMC
nevmhintns 1001

Sachser, C., Berliner, L., Holt, T., Jensen, T.
K., Jungbluth, N., Risch, E., . . . Goldbeck,

17 ans, évaluation du soignant (7 -
17 Jahre) (et 3 - 6 ans). Il S'agit
plutét dun instrument de dépistage
dESPT.

Les scores varient selon I'age.

UCLA contient quatre versions
If-Rep

par
des experts

3) validation de I'instrument dans
une population de réfugiés

2) utilisation fréquente rapportée,
recommandé par des experts

3) validation de I'instrument dans
une population de réfugiés

1) pas dindication particuliére
mentionnée

2) utilisation fréquente rapportée,
recommandé par des experts

1) pas dindication particuliére
mentionnée

2) utilisation fréquente rapportée

-c
- Parent/Caregiver Report

- Parent/Caregiver Report pour
enfants jusqu'a 6 ans

- Brief Screen for Trauma and PTSD
(gratuit)

Version courte de PHQ-15; les
traductions de PHQ-15 peuvent donc
atre utlisées.

Les traductions ne sont en partie
disponibles que pour la version
longue (PHQ). Possibilité d'établir
PHQ-15 & partir de ces données
(items 1a-1m, 2c et 2d)
Recommandé par les experts.

Version anglaise disponible en ligne.
Couvre six groupes de substances
en plus de l'alcool; recommandé par
les experts

Recommandé pour le dépistage dans
les directives de traitement, Validé
pour différentes populations, mais
pas pour celle des réfugiés
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GAD-7 et les traductions
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Aucune autorisation n'est
requise pour les reproduire,
les traduire, les montrer ou
les diffuser.

Tous les instruments PHQ,
GAD-7 et les traductions
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Aucune autorisation n'est
requise pour les reproduire,
les traduire, les montrer ou
les diffuser.

Tous les instruments PHQ,
GAD-7 et les traductions
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partir du site indiqueé.
Aucune autorisation nest
requise pour les reproduire,
les traduire, les montrer ou
les diffuser.

Tous les instruments PHQ,
GAD-7 et les traductions
peuvent étre téléchargés &
partir du site indiqué.
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