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Le trouble obsessionnel compulsif est un trouble psychiatrique caractérisé par
des obsessions et/ou des compulsions (1), avec une prévalence estimée a vie de 2 a
3% dans la population adulte (2)(3). Les études épidémiologiques montrent que la
prévalence a 6 mois du trouble obsessionnel compulsif se situe entre 0,7 % et 2,2 %
de la population générale, et sa prévalence vie entiere entre 1,9 % et 3,2 %. Dans
I’étude ECA, la prévalence situe le TOC au quatrieme rang de fréquence parmi les
troubles psychiatriques, apres les phobies, la dépendance a I’alcool et aux drogues,
et les troubles dépressifs (4).

Les troubles associés aux symptomes obsessionnels compulsifs sont observés
dans divers domaines de la vie, affectant le fonctionnement professionnel, social,
familial et domestique (5)(6).

En outre, les patients souffrant de TOC ont souvent une qualité de vie inférieure
(7)(8), ce qui confirme I'impact négatif de la symptomatologie.

Compte tenu des effets débilitants du trouble, une évaluation précise et fiable
de la symptomatologie est essentielle dans la prise en charge du TOC.

L’échelle YBOCS (The Yale-Brown Compulsive Scale) (9)(10) est considérée
comme l'instrument de référence pour I’évaluation des symptomes obsessionnels
compulsifs. Elle a montré de bonnes propriétés psychométriques et une sensibilité
aux effets thérapeutiques des médicaments et de la psychothérapie (10)(11).
Cependant, plusieurs problemes ont été identifiés pour cette échelle.

Pour résoudre certains de ces problemes, une version révisée, la Y-BOCS-Il (The
Yale-Brown Compulsive Scale Second Edition), a été publiée en 2000 (12), avec
plusieurs différences par rapport a I'échelle originale. En particulier, les listes de
contrble des obsessions et des compulsions ne sont pas formellement subdivisées en

différents groupes de symptomes, certains items de la liste de controle des
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symptomes ont été reformulés et développés, et une nouvelle liste de contrdle pour
I'évitement a été créée. Cette derniere a fait ’objet de plusieurs études, montrant ses

fortes propriétés psychométriques (13).

Objectifs:

Le but de ce travail est de décrire I’échelle YBOCS II, son intérét et les modalités
de sa passation, faire une revue de littérature sur sa validité et sa fiabilité en tant que
test d’évaluation du trouble obsessionnel compulsif et procéder a sa validation
qgualitative a I’arabe dialectale marocain, et son adaptation a notre contexte socio-
culturel.

A notre connaissance, il n’existe aucune traduction validée en arabe de cette
échelle.

Ce projet de traduction du YBOCS Il a l'arabe dialectal marocain vise
I’lamélioration de la pratique clinique et la recherche scientifique dans le TOC. La
traduction, I’adaptation et la validation de I’échelle du YBOCS Il en arabe dialectale
marocain aura certainement un impact positif direct sur la prise en charge basée sur

les preuves et sera a la longue un promoteur essentiel pour pousser davantage la

recherche en psychiatrie.

Criteres diagnostiques du DSMV du TOC :

Les criteres cliniques les plus utilisés actuellement par les chercheurs et les

cliniciens de beaucoup de pays sont ceux du DSM V (1) :
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Trouble obsessionnel-compulsif
Criteres diagnostiques 300.3 (F42)

A. Présence d’obsessions, de compulsions, ou des deux :

Obsessions définies par (1) et (2) :

1. Pensées, pulsions ou images récurrentes et persistantes qui, a certains moments de
I’affection, sont ressenties comme intrusives et inopportunes, et qui entrainent une
anxiété ou une détresse importante chez la plupart des sujets.

2. Le sujet fait des efforts pour ignorer ou réprimer ces pensées, pulsions ou images,
ou pour les neutraliser par d’autres pensées ou actions (c.-a-d. en faisant une
compulsion).

Compulsions définies par (1) et (2) :

1. Comportements répétitifs (p. ex. se laver les mains, ordonner, vérifier) ou actes
mentaux (p. ex. prier, compter, répéter des mots silencieusement) que le sujet se
sent poussé a accomplir en réponse a une obsession ou selon certaines régles qui
doivent étre appliquées de maniére inflexible.

2. Les comportements ou les actes mentaux sont destinés a neutraliser ou a diminuer
I'anxiété ou le sentiment de détresse, ou a empécher un événement ou une situation
redoutés ; cependant, ces comportements ou ces actes mentaux sont soit sans relation
réaliste avec ce qu’ils se proposent de neutraliser ou de prévenir, soit manifestement
excessifs.

N.B. : Les jeunes enfants peuvent étre incapables de formuler les buts de ces
comportements ou de ces actes mentaux.

B. Les obsessions ou compulsions sont a 'origine d’une perte de temps considérable
(p. ex. prenant plus d’une heure par jour) ou d’une détresse cliniquement significative,
ou d’une altération du fonctionnement social, professionnel ou dans d’autres domaines
importants.

C. Les symptdmes obsessionnels-compulsifs ne sont pas imputables aux effets physiolo-
giques d’une substance (p. ex. une substance donnant lieu a abus ou un médicament)
ni & une autre affection médicale.

Dr. Souha MOUKHLESSE
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D. La perturbation n’est pas mieux expliquée par les symptémes d’un autre trouble men-
tal (p. ex. des soucis excessifs dans le I'anxiété généralisée, une préoccupation avec
I’'apparence dans I'obsession d’une dysmorphie corporelle, une difficulté a se débarras-
ser ou a se séparer de possessions dans la thésaurisation pathologique (syllogomanie),
le fait de s’arracher les cheveux dans la trichotillomanie, le fait de se provoquer des
excoriations dans la dermatillomanie [triturage pathologique de la peau], des stéréo-
typies dans les mouvements stéréotypés, un comportement alimentaire ritualisé dans
les troubles alimentaires, une préoccupation avec des substances ou le jeu d’argent
dans les troubles liés a une substance et troubles addictifs, la préoccupation par le fait
d’avoir une maladie dans la crainte excessive d’avoir une maladie, des pulsions ou des
fantasmes sexuels dans les troubles paraphiliques, des impulsions dans les troubles
disruptifs, du contréle des impulsions et des conduites, des ruminations de culpabilité
dans le trouble dépressif caractérisé, des préoccupations délirantes ou des pensées
imposées dans le spectre de la schizophrénie et autres troubles psychotiques, ou des
schémas répétitifs de comportement comme dans le trouble du spectre de I'autisme).

Spécifier si :

Avec bonne ou assez bonne prise de conscience ou insight : La personne reconnait
que les croyances concernant le trouble obsessionnel-compulsif ne correspondent cer-
tainement ou probablement pas a la réalité ou qu’elles pourraient étre vraies ou fausses.
Avec mauvaise prise de conscience ou insight : La personne pense que les croyances
concernant le trouble obsessionnel-compulsif correspondent probablement a la réalité.
Avec absence de prise de conscience ou insight/avec présence de croyances déli-
rantes : Le sujet est complétement convaincu que les croyances concernant le trouble
obsessionnel-compulsif sont vraies.

Spécifier si :

En relation avec des tics : présence de tics actuellement ou dans les antécédents du sujet.

Dr. Souha MOUKHLESSE
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lll. Les outils d’évaluation du trouble obsessionnel compulsif:

1. YBOCS :

L'échelle Y-BOCS (The Yale-Brown Compulsive Scale) (9)(10) est considérée
comme le gold standard pour I'évaluation des symptomes obsessionnels compulsifs.

Il s’agit d’un instrument administré par un clinicien, mis au point en 1989 pour
évaluer la présence et la gravité des symptomes obsessionnels-compulsifs (9)(10).

Elle contient une liste détaillée de symptomes regroupés par catégories
(contamination, somatique, superstition, agressivité, accumulation/épargne, religion,
symétrie/exactitude et ordre/arrangement, répétition, comptage, vérification).

Le YBOCS comporte également une échelle de gravité en 10 items qui évalue le
temps, linterférence, la détresse, la résistance et le controle liés a la
symptomatologie.

Les items sont évalués sur une échelle de 0 a 4, ce qui donne un score total
possible allant de 0 a 40, les scores les plus élevés indiquant des symptomes
obsessionnels-compulsifs plus séveres. Un score total pour les obsessions (échelle de
gravité des obsessions), les compulsions (échelle de gravité des compulsions) ou les
deux (échelle de gravité totale) peut étre calculé en additionnant les items pertinents.

Les items auxiliaires évaluent le niveau d'insight, d'évitement, d'indécision, de
surévaluation du sens des responsabilités, de lenteur envahissante et de doute
pathologique liés au TOC et présents chez le patient, mais ne contribuent pas a
I'obtention de scores.

Le Y-BOCS a été largement utilisé dans divers essais controlés randomisés
(14)(15), démontrant sa capacité a détecter les changements avant et apres le

traitement (16)(17). Ses scores possedent généralement de bonnes propriétés
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psychométriques, notamment une bonne validité convergente et divergente ainsi
gu'une cohérence interne et une fiabilité inter-évaluateurs élevées (9)(10)(12)(13)(18).
Malgré ces bonnes fiabilité et validité, des structures factorielles divergentes pour la
liste de controle des symptomes et les échelles de gravité ont été rapportées et
refletent des incohérences dans la structure factorielle de I'Y-BOCS (12)(13)(19).

Bien que le Y-BOCS ait été largement utilisé depuis sa création, diverses suggestions
de modifications de la structure, du contenu des items et de la notation ont été faites
(18)(20). Bien que des variantes de |'échelle Y-BOCS aient vu le jour, comme par
exemple, I'échelle dimensionnelle des troubles obsessionnels compulsifs de Yale-
Brown (21), l'échelle des troubles obsessionnels compulsifs de Yale-Brown -
deuxieme édition (Y-BOCS-II) (22) est une extension et une modification directes de
I'échelle Y-BOCS, fondées sur ces préoccupations (13).

2. YBOGCS I :

Le Y-BOCS-II conserve la structure de base du Y-BOCS dans le sens ou qu'il
comprend a la fois une liste de controle des symptomes et les échelles de gravité des
symptomes, mais il présente plusieurs distinctions notables.

En ce qui concerne la liste de controle des symptomes, la premiere distinction
est que la liste de controle des symptomes de I'Y-BOCS-II n'est pas formellement
subdivisée en différents groupes de symptomes, c'est-a-dire qu'il s'agit d'une liste de
contrble continue qui ne contient plus de titres formels étiquetant et regroupant des
domaines de symptomes spécifiques, la liste de controle des symptomes d'obsessions
et de compulsions étant administrée consécutivement.

Deuxiemement, les items de la liste de controle des symptomes ont été
reformulés et développés a des fins de clarification en donnant des exemples de

rituels mentaux potentiels, tels que la récitation de mots absurdes pour neutraliser
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les pensées anxiogenes, et pour mieux saisir d'autres présentations cliniques du
trouble obsessionnel-compulsif (23)(13). Troisiemement, compte tenu du rdle
prépondérant de I'évitement dans la phénoménologie et le maintien des TOC
(24)(25)(13), une liste de controle détaillée des situations couramment évitées a
également été ajoutée a I'Y-BOCS-II.

Outre la liste de contrble des symptomes, diverses révisions ont été apportées
au contenu des items, a la notation et a la structure de réponse des échelles de
sévérité. Tout d'abord, les items examinant la résistance et le contrdle exercés sur les
symptomes obsessionnels compulsifs (en particulier les obsessions) n'étaient pas
toujours directement liés a la sévérité des symptomes obsessionnels compulsifs (20).

En conséquence, le Y-BOCS-Il a remplacé l'item évaluant la résistance aux
obsessions par l'intervalle sans obsession. De plus, étant donné la nature non linéaire
de la notation de I'échelle de gravité Y-BOCS, le Y-BOCS-II utilise une échelle de Likert
de 0 a 5 (au lieu de I'échelle originale de 0 a 4) pour atténuer I'écart de gravité entre
les choix de réponses et pour aider a augmenter la sensibilité aux changements de
symptomes (22).

Par conséquent, le Y-BOCS-II permet d'obtenir un score total de gravité allant
de 0 a 50 (au lieu de 0 a 40). Aussi, compte tenu de la reconnaissance de I'évitement
dans la phénoménologie des TOC, I'évitement a été intégré de maniere plus compléete
dans les choix de réponses. Par exemple, les items évaluant l'interférence due aux
obsessions ou aux compulsions integrent différents niveaux d'évitement dans les
items de sévérité, le niveau d'interférence étant généralement proportionnel au niveau
d'évitement. En supplément, les éléments de I'échelle de gravité ont été réorganisés
pour faciliter le déroulement de I'entretien semi-structuré (par exemple, en placant

I'élément d'interférence en dernier, apres avoir discuté des autres éléments). Enfin, de
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légeres modifications ont été apportées a la formulation afin de mieux distinguer les
obsessions des compulsions, et le seul élément auxiliaire qui a été conservé est le
niveau d'introspection du patient (13).

Le Y-BOCS-II possede d'excellentes propriétés psychométriques, avec une forte
cohérence interne, une fiabilité test-re test et inter juge élevée, et de fortes
corrélations avec d'autres mesures cliniques évaluant la sévérité des symptomes
obsessionnels et compulsifs, a savoir la National Institute of Mental Health Global
Obsessive Compulsive Scale (NIMH- GOCS), et seulement des corrélations modérées
avec des mesures de l'inquiétude et des symptomes dépressifs (12)(26). Les auteurs
de I'échelle originale ont également effectué une analyse factorielle exploratoire, dont
les résultats étaient cohérents avec les sous-échelles de sévérité de I'obsession et de
la compulsion (12)(26). Ainsi, les échelles Y-BOCS sont généralement considérées
comme l'instrument de référence pour évaluer la sévérité des symptomes
obsessionnels et compulsifs (26)(27)(28), I'échelle Y-BOCS-II ayant été traduite et

validée dans d'autres langues en plus de I'anglais (26)(29)(30).

IV. Validation a travers le monde :

1. Italie :

La version originale du YBOCS Il a été traduite en italien, ce qui a impliqué des
procédures de traduction. L’échelle YBOCS Il italienne a été administré a 125 adultes
souffrant de TOC et en quéte de traitement, ainsi que I’évaluation de Ila
symptomatologie dépressive et anxieuse.

La structure factorielle, la cohérence interne, la stabilité temporelle et la validité
de construction ont été évaluées sur I’ensemble de I’échantillon, tandis que la fiabilité

inter juges et le test re test a été évaluée sur un sous échantillon de participants.
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L’analyse factorielle a révélé une structure a deux facteurs différente de celle de
I’originale, comprenant la gravité des symptomes et I'interférence des symptomes.

Le cohérence interne, la fiabilité test et re test sur une période de deux semaines
et la fiabilité inter juges étaient satisfaisantes.

Le YBCOS Il a également montré une bonne validité lorsqu’il a été évalué par
rapport a d’autres mesures de symptomes de TOC.

Ces résultats suggerent que la version italienne du YBOCS Il conserve les
propriétés psychométriques adéquates de l'original et qu’elle peut étre utilisée en
toute confiance comme outil d’évaluation des symptomes du trouble obsessionnel

compulsif dans des contextes cliniques et de recherche (31).

2. Thailande :

Cette étude (32) visait a évaluer les propriétés psychométriques de la version
thailandaise de I’échelle YBOCS II.

Le YBOCS IlI, I’échelle de la dépression de Hamilton, le PTQL (Pictorial Thai
Quality of Life), et le PHQ-9 (Patient Health Questionnaire) ont été administrés a 52
patients souffrant de TOC. La cohérence interne a été calculé a I'aide du coefficient
alpha de Cronbach (&) et les analyses factorielles ont été réalisées.

La cohérence interne était excellente (x=0,94). La corrélation entre chaque item
et score du YBOCS Il était forte. L’analyse a montré une bonne validité convergente et
divergente.

Il a été conclu que le YBOCS Il dans sa version Thai était une mesure

psychométriquement valide pour évaluer les symptomes de TOC (32).
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3. Chine :

Pour examiner les propriétés psychométriques de la version chinoise du YBOCS
I, 86 patients ont été recrutés. Ces patients, agés entre 15 et 78 ans, ont été
diagnostiqués TOC.

Un clinicien qualifié leur a administré le YBOCS Il et a également évalué la gravité
globale de la maladie a I'aide de deux mesures supplémentaires, soit le Obsessive
Compulsive Inventory-Revised et le Depression Anxiety Stress Scale-21.

Les résultats indiquent une cohérence interne élevée et une fiabilité
satisfaisante du test et re test sur une semaine. L’échelle YBOCS Il est fortement
corrélée avec la sévérité de la symptomatologie évaluée par le clinicien et
modestement avec la fréquence des symptomes auto déclarés.

La relation entre le score total du Y-BOCS-II et les symptomes dépressifs et
anxieux était forte, ce qui peut refléter les taux élevés de comorbidité dans cet
échantillon ou le lien entre la sévérité des symptomes obsessionnels-compulsifs et la
détresse. L'analyse factorielle a mis en évidence une structure a deux facteurs
composée de facteurs d'obsession et de compulsion, avec une interférence due aux
obsessions en charge croisée.

Dans l'ensemble, ces résultats soutiennent l'utilisation du Y-BOCS-II chez les
personnes originaires de Chine. Une étude future par un groupe indépendant est
nécessaire pour reproduire ces résultats, ainsi que pour étudier la fiabilité inter-juges

et la sensibilité au traitement (33).
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V. Validation qualitative du YBOCS Il en arabe dialectal marocain :

1. Obijectifs :

Ce travail vise a élaborer une validation qualitative de I’échelle du trouble
obsessionnel compulsif dans sa deuxieme édition : le YBOCS Il pour une utilisation
plus étendue au Maroc, le but principal étant de déterminer 'utilisation de la version
arabe adaptée culturellement et validée en arabe dialectal marocain du YBOCS II.

Il vise essentiellement a la mise en place d’un outil diagnostic qui soit validé et
adapté a notre contexte marocain et qui sera utilité par les professionnels dans leurs
consultations quotidiennes permettant ainsi de faciliter le diagnostic du TOC.

Il n’existe a I’heure actuelle aucun outil diagnostique du TOC validé en arabe
dialectal marocain. Ce travail visant a valiser, traduire et adapter le YBOCS Il par
rapport a notre contexte marocain, est le premier en son genre au Maroc. Pour se
faire, le travail est divisé en deux étapes :

* La validation qualitative qui fait I'objet de notre travail.
* La validation quantitative qui se fera dans les mois a venir, en
collaboration avec le laboratoire d’épidémiologie, recherche clinique et

santé communautaire de la Faculté de Médecine et de pharmacie de Fes.

2. Méthodologie :

a. Déroulement de I’étude :

Apres avoir obtenu l’accord, par courrier électronique, de la validation et
I’utilisation de notre version arabe dialectal marocain par Dr. GOODMAN en décembre

2019, nous avons débuté le processus de traduction.
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Les deux premiers traducteurs étaient chargés de traduire le questionnaire de
la langue originale (anglais) a I'arabe dialectal marocain, ces traducteurs sont
bilingues, d’origine marocaine avec un tres bon niveau en anglais.

Les deux versions traduites ont été comparées en septembre 2020. La premiere
version pré - finale en arabe dialectal marocain était concluante et par conséquent
disponible pour utilisation suite a cette réunion.

La premiere version pré-finale du YBOS Il a été contre-traduite en anglais par
deux autres traducteurs en Avril 2021, ces deux traducteurs sont aussi d’origine
marocaine, avec un tres bon niveau en anglais, cette version anglaise est I'issue de
deux traductions entre le questionnaire original et la version arabe dialectal marocain
qui a été traduite.

La derniere étape consistait a tester si cet outil serait utilisable dans la pratique
guotidienne.

b. Etapes de la validation :

Etape 1 : Traduction initiale de la langue originale a la langue cible :

Elle a consisté en une traduction de la version originale du YBOCS Il de sa langue
d’origine (anglais) a la langue cible (arabe dialectal marocain) par deux traducteurs,
indépendants et certifiés, dont la langue maternelle est la langue cible et maitrisant
également I’anglais.

Les deux traducteurs ont travaillé séparément et ont effectué une adaptation
transculturelle des concepts plutdt qu’une simple traduction linguistique. Apres avoir
recu les deux versions traduites, les deux traducteurs ont réalisé une synthese de ces
deux versions avec rédaction d’un rapport résumant les difficultés et la facon dont
elles ont été résolues. A la fin de cette étape, une version arabe préliminaire du

guestionnaire a été obtenue.
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Etape 2 : Comparaison des deux versions :

La 2¢me étape consistait a recruter une tierce personne familiere avec les termes
médicaux, qui mais également bilingue afin de comparer les deux versions traduites,
discuter et éliminer toutes les ambiguités et les incohérences des mots / phrases et
arriver enfin a une version finale commune.

La discussion et la comparaison des deux versions ont été réalisées par le
Professeur AALOUANE Rachid, les deux traducteurs et Dr. MOUKHLESSE Souha. Les
criteres suivants ont été pris en considération :

A Si les deux versions arabes sont identiques, aucun changement ne se fait.

A S’il existe une différence, la version la plus appropriée et la plus adaptée est

choisie.

A La version la plus adaptée par rapport au contexte marocain est choisie.

A Si les deux versions sont adaptées, la version la mieux comprises par les

patients est choisie.

Etape 3 : Contre traduction de la version consensuelle :

La version finale du questionnaire dans la langue cible a été contre traduite en
anglais par deux autres traducteurs neutres, maitrisant I’anglais, et dont la langue est
cible est leur langue maternelle, soit le dialecte marocain, et qui n’étaient pas
familiarisés avec la version originale du YBOCS II.

Etape 4 : Comparaison finale :

Cette derniere étape consistait a comparer les deux versions contre traduites a
la langue originale et a aboutir a une version finale.

Celle-ci a été comparée a son tour avec la version originale du YBOCS Il dans le
but de tester la version de la langue cible et devait étre équivalente a la version

originale.
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Il convient de noter que durant ces étapes de traduction, les différentes nuances
lexicales disponibles pour I’arabe dialectal ont été bien prises en compte, et c’est pour
cette raison que le projet de validation qualitative propose des expressions
compréhensibles pour la population sans entrer dans les spécificités de chaque
région.

3. Résultats :

a. Version consensuelle de la traduction de la version originale a l’arabe

dialectal marocain :

Tableau 1 : La version consensuelle aprés les deux premiéres traductions :
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b. Versions contre traduites :

Tableau 2 : Les deux versions traduites |’arabe dialectal a la langue cible
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First translation Second translation
1. Worried about viruses 1.Uneasy about germs/ microbes
Like AIDS or hepatitis like AIDS or Hepatitis for instance
2. Worried about pollutants and 2.Uneasy about contaminated/dirty objects or
chemicals chemicals?
Like detergents, radiations, insect House cleaning supplies, radiations,
repellents or toxicants. insecticides, bugs or poisonous/toxic

materials/items
3. Worried about contaminating/
infecting someone else by transmitting 3.Uneasy about hurting someone by
microbes or pollutants. spreading contamination (germs)

Like germ transmission (from one person Germs/microbes spreading/passing from an

to another) object to another?

4. Disturbed/ Upset because of dirt and
body discharge (liquids). 4. Anxious about dirt and body fluids such as

Like urine, stool, saliva (spit) or blood Urine, stool, saliva/ sputum, blood

5. Disturbed/ Upset because of slime or
spit 5. Anxious about slimy objects or residues

Like sludge (sticky material), chalk, dust | sticky objects, chalk, dust, grease

or fat

6. Anxious about getting pregnant or
6. Worried about becoming or making impregnating someone?
someone pregnant Like a woman getting pregnant from
Like a woman afraid to get pregnant (if swimming in a public swimming pool

she goes to a/ in a) swimming pool

7. Worried of having a disease 7. Anxious about being/having an illness
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8. Afraid of eating something
Like worrying about the dangers of

certain food, its proximity or choking

9. Afraid of hurting oneself or others out
of carelessness.

Like fear that a parked car would fall
down a cliff or of hitting a careless

pedestrian

10.

out of impulsiveness

Afraid of hurting oneself or others

Like hurting a loved one, serving guests
poisoned dinner, driving on opposite

side, or pushing a stranger before a train

11. Afraid of being responsible for a
calamity (catastrophe/ misfortune).

Like a fire, theft, flood or bankruptcy

12.

insults.

Afraid of slips of the tongue or

Like uttering profanity in a church,
screaming there is fire in a theatre (café),

writing obscenities in a job letter

13.

embarrassing or inappropriate.

Afraid of doing something

Like sexual intercourse, drooling

(salivating), taking off clothes before

8. Afraid of eating a meal
Like uneasy about a meal’s risks/dangers,
uneasy about preparing a meal, afraid of

choking

9. Afraid of hurting yourself or someone else
because you are clumsy?
Hitting a parked car while driving downhill or

unconsciously hitting a pedestrian

10.

because of your recklessness/impulsiveness

Afraid of hurting yourself or others

Hurting someone you love, poisoning guests’
food, driving counterflow, push someone you

don’t know into a trainway

11. Afraid of being responsible for mishaps
or accident
Like causing a fire, robbery, flood, causing a

firm to go bankrupt

12.

cursing

Afraid of unintentionally swearing or

Curse religion inside a mosque, yell/Scream
“fire” in a public theatre or send swearing

words in a business letter

13.

shameful or inappropriate

Afraid you might do something

Like intercourse, spitting, getting naked in

Dr. Souha MOUKHLESSE

28




Validation qualitative de I’échelle du TOC : YBOCS Il en arabe dialectal marocain

people or running away without paying

for something

14.

Like disturbing and chaotic sight of a car

Terrible, horrific or violent scenes

accident or disfigured bodies (people)

15.

wrong or double.

Worried too much about right,

Like worrying about doing something
right, unjustified fear of lying and

cheating, or not performing prayer well

16.

sanctities.

Afraid of violating religion or (faith)

Like having inacceptable negative
conceptions on God and religion, or fear
related to having religious beliefs
different from other people

17. Worried too much about Satan or

being possessed

18.
thoughts (fantasies)

Forbidden or inappropriate sexual

Like unwanted sexual images involving a
family member, or imagining

inappropriate conduct

public, taking an item without paying for it /
shoplifting

14. An indecent/ filthy, horrifying or violent
scene:

Disturbing or very odd/bizarre scenes of a car

accident or mutilated people

15.

suspicion

Uneasy about wrong and right or

Being anxious about always doing the right
/good thing, unjustified fears of lies or
treachery, not performing the prayers

correctly.

16.

Like having inappropriate ideas or

Afraid of committing blasphemy

imaginations about God or religion or a

phobia of others’ religious principles

17. Scared of the devil or getting
haunted/possessed
18. Forbidden or inappropriate sex visions

or thoughts
Like unwanted sexual thoughts about a family

member, repugnant behavior/attitude
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19. Unwanted sexual desires

Like fear of sexually assaulting someone,
or feeling one’s hand moving towards
(on) someone’s genitals in the absence of
desire or lust

20. Worried too much about sexual
orientation or sexual identity

Like always wondering if one is
homosexual without having a reason for

thinking that

21.

organized and neat (tidy)

The need to have everything

Like being unable to touch or move
certain things, getting upset about

disordered pictures or disarranged goods

22.

too much make up

The need for perfect appearance or

Like being overconcerned about clothes,
wrinkles, stranded threads, or getting

upset if one’s hair is untidy

23.

Like a sick (woman/ person) inhibited by

Afraid of saying something wrong

thought and wondering what to say and
how people would understand it (react/
think)

19.

Like being afraid to sexually abuse someone,

Unwanted sexual desire/lust

or feeling like your hand on its way to
touching someone’s private parts without any

sexual desire or appetite

20.
identity

Uneasy about sexual orientation or

Like frequently asking yourself if you might
be gay, even if there’s no apparent reason for
that.

21.

For instance, some things cannot be touched

The need to have everything in order

or moved, getting anxious about photo
frames that are not aligned, merchandise

that’s not arranged/organized.

22.

over-adorn/beautify

Need for perfect appearance or to

Overthinking about your apparel, face
wrinkles, loose thread, feeling uneasy about

your hair not being super neat

23.

Like overthinking what you’re about to say

Scared you might say something wrong

and what might others misunderstand.
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24. Being too upset about irrelevant
(incorrect/ inappropriate) things

Like asking from family unnecessary
things, such as car numbers, posters,

advertisements or names of actors

25.
things

Having the need to hide certain

Like fear that a precious article/ thing
would be lost (thrown away) among
newspapers though it is safely kept, or
(substituting/ identifying) hobbies and
interests with things having financial or

emotional value

26. Afraid to lose something, some
information or someone

Like a sane man afraid of losing his five
years old daughter while sending letters,
or a female patient (sick woman) afraid
her soul would remain on the chair if she

leaves.

27.

superstitious beliefs

Afraid of witchcraft (magic) or

Like symbolic colors (black is associated
with death and red with blood and
injury), black cats, stepping on the side
walk cracks, lucky or unlucky numbers,
or a woman afraid of getting pregnant

while swimming in the pool (hammam)

24. Annoyed about things written
incorrectly

Asking family members about unnecessary
things such as car license plates’ numbers,

posters or Ads or actors’ names.

25.

Like losing a valuable object alongst with

The need of hiding things

newspapers even if it’s soundly hidden;
differentiate between hobbies; hold into

things with pecuniary or emotional value.

26. Scared of losing an object, information
or a person

Like when a sane man is scared of losing his
5-year-old daughter while sending
letters/mails or when a patient is scared to let

her soul behind after stepping out of the chair

27.

superstitions

Worries related to magic/sorcery or

for instance: colors with
meanings/significance (black with death, red
with blood and hurt/injury), cats, black
people!!, stepping on sidewalk cracks, lucky
and unlucky numbers, a woman getting
pregnant while swimming in a public

swimming pool, context culture!!!
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28.

or music imposed on oneself

Having meaningless sounds, words

Like meaningless songs or music

continuously playing in one’s head

29.

Like washing hands like a surgeon before

Excessive and repetitive hygiene

stepping into the surgery room, using
concentrated detergents or very hot
water, staying long in shower, brushing
teeth too much or going to shower too

often

30.

of furniture or pets

(Excessive concern for) cleanliness

Like making the floor clean enough to eat
on, sweeping/ brooming for too long,

cleaning car wheels every day

31.

(Am. faucets)

Checking locks, gas (stove) or taps

Like checking that doors are well/pad
locked (fastened), the gas is turned off

and that electric devices are unplugged

28.
no significance repeatedly replaying in your
head

songs or music with no specific significance

Having voices, words, music/songs with

repeatedly replaying in your head.

29.

For example, washing hands like a surgeon

Overcleaning or repeatedly doing so

scrubbing in for surgery, using ever abrasive
cleaning products or very hot water, spending
a long time under shower, overbrushing teeth,

over using the toilet.

30.
pets.

Overcleaning house furniture/items or

Spotlessly clean the floors to the point that
you can eat straight from them, sweeping for
long periods or washing car’s tires every

single day.

31.

water taps

Checking the door locks, gas cylinder,

Checking if the doors are properly
closed/locked, the gas cylinder is properly
locked and if the house electronics are

unwired.
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32. Making sure something has not
happened or will not happen

Like making sure one has not runover
someone with a car, or making sure the

closet is not open to keep out toxicants

33.

(committed) a mistake

Making sure one has not made

Like in exercises, money count or writing

34. Verification related to bodily
obsession
Like checking too much if you have

hernia, signs of cancer or lymphadenitis

35.

simultaneously and repeating daily

Do something (and its opposite)

routines or ..... *

Like going through a door, walking along
a line, getting caught going somewhere,
performing or not performing (rituals),
taking clothes off and putting them on,
relighting the cigarette, turning the
engine on and off, getting a chair in and
taking it out, walking up (ascending) and
(descending) down stairs, and this might

be repeated for many times

32. Making sure sure that nothing
happened or might happen

Making sure that no car is passing by, making
sure to close the closets to prevent toxic

substances from infiltrating.

33.

error

Making sure that you didn’t commit an

For instance: homework, counting money,

writing.

34. Obsessive body checkups
Repeatedly checking for hernia, checking for

any cancer symptoms, checking for lumps.

35.

or...

The need of repeating your routines

Like entering from a specific door, walking
over a line, getting caught/stuck while
entering a place, performing or not rituals,
undress and dress again, light a cigarette
again, start or stop the car, pull or push the
chair, climb up or down the stairs, this can be

repeatedly done over.
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36.
Like synchronizing left side and right

Evening* behavior

side movements, adjusting (the height) of
socks, fastening shoelaces, pulling out or

cutting hair to make it even on both sides

37.

Like having doubts about something you

Rereading or rewriting

have just read or that letters are well

written

38.

(arithmomania)

Arithmetic compulsion

Like counting the number of tiles on the
flour (or the ceiling), numbers of books

in the closet or words in a sentence

39.

Like wearing clothes in a certain order,

Daily habits (daily routines)

sleeping after having made a set of
arrangements or brushing teeth in a

particular manner

40.

Like re-performing prayer or reciting

Excessive religious ritual

(Quranic verses) several times

41. Compulsive ordering and arranging
Like over arranging the desk or books in

the closet

36.
Right side movement must match the left
ones; both socks need to be at the same

height, buckle shoe laces, pluck or cut the

hair so it gets even in both sides.

37.

Like being skeptical about an information that

Rereading or rewriting

you’ve just read and that words must be

neatly written.

38.

You count floor/roof tiles, bookcase books,

Obsessive counting (unwantedly)

words of a sentence...

39.

Dressing in a particular order, go to bed after

Daily routine
specific arrangements, brush teeth in a

particular way.

40.

Repeating a prayer or Quran verses over and

Excessive religious rituals

over again.

41. Obsessive tidiness and orderliness
(unwantedly)
Tidy up the office, exaggeratedly aligning

books in the bookcase.

Dr. Souha MOUKHLESSE

34




Validation qualitative de I’échelle du TOC : YBOCS Il en arabe dialectal marocain

42. Repeating something said by
someone else

Like a word, sentence or sound

43. Asking someone for assurance
Like asking your husband or wife if you

did your daily work well

44. Eating habits

Like arranging or eating food in a certain
manner, or organizing (diet) in a
particular manner to avoid certain effects

like obesity or Anorexia nervosa

45. Collecting or keeping unnecessary/
useless things

Like cramming old newspapers or
collecting useless objects, making the

house uninhabitable because of junk

46. Collecting things no one cares
about

Like pieces of broken glass, nails, used

paper

47. Scavenging

Like searching in (garbage/ trash),
cleaning the dishes after dinner to sort
out (distinguish) things that might be
thrown along with rubbish, repeatedly

checking that your pocket book (wallet)

42. Repeating people’s words

a word, a sentence or a sound

43. Ask someone for assurance/affirmation
Ask your spouse to confirm that the house

chores were properly done/executed

44. Eating habits
Prepare or eat food in a specific way, prepare
food in a certain way to avoid obesity

Anorexia nervosa.

45. Collect or store useless/inutile
things/objects

Like keeping old newspapers, collecting
useless objects, overly cluttered house till it

makes it hard to live in.

46. Keep/accumulate insignificant objects
glass shards, nails(fasteners), used paper/

paper scraps

47. Rummaging/going through people’s
trash/leavings

Go through people’s garbage, the habit of
doing the dishes in order to arrange/separate
garbage from the objects that might get lost.
Repeatedly checking the wallet and files to
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to make sure nothing is lost, to reopen

envelops before sending.

48.
things (objects/ articles)

Buying too many unnecessary

Like buying twenty umbrellas, one

hundred pens

49.

something

The need to say, ask or confess

Like confessing sins or mistakes (errors)
you did not commit, having the need to
describe with all details so as not to miss
anything, keep asking the same question
in various forms to make sure it is

understood

50.

they are properly done

The need to keep doing things till

Like adjusting the car seat, arranging
pictures and organizing desk papers, or
being unable to shake hands unless you
have the feeling that everything is well

and that there is nothing to worry about

5T1.

scratch

The need to touch, hit (tap) or

Like to touch or run your fingers over
some places, to touch people lightly, to
hit (tap on) certain things for a number of

times, scratching (smoothing)

make sure nothing is missing, go through the

mail/letter again and again before sending it.

48.

items

Over buying unnecessary/unneeded

Buying 20 umbrellas, 100 pens.

49.

confessing

The need for saying, asking or

Like Confessing sins or mistakes/errors that
you didn’t commit; the need to
describe/communicate/report/ enlist all the
details to ensure keeping them in mind,
rephrasing questions to ensure they’re well

understood.

50.
right thing to do before actually doing it

The need to always make sure it’s the

Correcting/adjusting car seat position,
aligning photo frames and paper stack/files,
not greeting someone unless you really feel
confident that everything’s okay and nothing

would freak you out.

5T1.

like touch or swipe your fingers over places;

The urge to touch, hit or scratch

lightly touch people; tapping on things for a

specific number of times
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52. The habit of blinking (or staring)
Like patients who claim they must blink
several times involuntarily to remove

obsession

53.

with superstitious beliefs

Conducts (behavior) associated

Like spitting when you think of
something you dislike, or (avoiding
speaking certain words in your
sentences) speaking sentences which

don’t have certain numbers

54. Thinking rituals*
Like mentally reciting some verses or
meaningless words to get rid of some

unwanted thoughts

55.
Like having difficulty to start, do or finish

Being slow in many things

daily tasks
In extreme cases being unable to
complete or do tasks without being

assisted

56. The habit of escapism
Like over planning your directions to

avoid any danger

52. Blinking habits (staring)
A patient who blinks for a certain number of

times to prevent/get rid of anxiety

53.

superstitious beliefs

Actions/behaviors related to

Spit whenever he gets an unwanted thought,
make sure to avoid using certain words /
make sure to avoid forming a sentence with

specific word numbers

54. Thinking habits (other than checking
and counting)
Innerly repeat specific verses or meaningless

words to get rid of unwanted thoughts.

55.

Find it hard to start or finish daily chores; you

Sluggishness in tackling tasks:

most probably will not be able to finish or

even do them without help.

56. Avoidance behaviors

Overplanning your path to avoid any danger.

Dr. Souha MOUKHLESSE

37




Validation qualitative de I’échelle du TOC : YBOCS Il en arabe dialectal marocain

57.

pollutants (dirty, harmful or scary things)

Being too cautious to avoid

Like wearing gloves, avoiding
handshaking, feeling that one hand is
clean while the other is dirty, avoiding
injured people, or not sitting in a seat
with a red spot (for fear it might be
blood)

58. Avoiding certain thoughts*. Going
somewhere or being with someone

because of obsessive thoughts

59. Avoiding objects and people that

seem contaminated

60. Avoiding contaminating (infecting)
or dangerous things, or operating a

machine to avoid hurting others.

61.

because of obsessions

Avoiding people, children or pets

62. Avoiding to speak or write to
others for fear of saying or writing

something wrong

63. Avoiding watching TV, listening to
the radio or reading newspapers to
protect yourself from news that might be

disturbing (potentially disturbing news)

57.

dirty/contaminated (dirty clothes, dangerous

Exaggerated precautions to avoid

items) or terrifying things

Like wearing gloves, not shaking hands,
acknowledge one hand as clean and the other
as dirty, stay away from someone with a
wound, not sitting down on a chair that has a
red dot (Fear that it might be blood).

58. Escape doing something, avoid/keep
away from a place or a person because of

anxiety.

59. Stay away from people or things that

seem dirty/contaminated.

60. Avoid using sharp items or things that
seem dangerous; using a machine to avoid

hurting people (unintentionally).

61.

because of anxiety.

Avoid people, babies or animals

62. Avoid talking or writing to someone
because you’re scared that you might say/

write something wrong.

63. Avoid tv, radio or newspapers to protect
yourself from news that might upset or

disturb you.
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64.

buying things more than necessary

Avoiding shopping for fear of

65.

somewhere or being with someone that

Avoiding doing something, going

waste your time, and doing (hard/ tough/
exhausting) things like washing hands or

wearing clothes.

66.

which might cause you some habits like

Avoiding reading and writing,

rereading or rewriting (the text) what you

have read or written

64.

avoid spree shopping for unneeded

Stay away from markets/shopping to

things/excessively buying unneeded things

65.

certain place, or being with a specific person

Avoid doing certain things, going to a

who wastes your time; avoid doing tiring
things (exhausting, hard, difficult) such as

washing and dressing.

66.

might make you create obsessive habits such

Avoid reading or writing things that

as rereading/rewriting
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c. Version finale du YBOCS Il :

Tableau 3 : la version finale du YBOCS Il :

sl
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VI. Discussion :

1. L’argumentaire de I’étude :

Etant donné ’absence d’une échelle de mesure administrée par un clinicien
permettant d’évaluer les symptomes du troubles obsessionnels compulsifs, la
présente étude est une premiere étape dans la validation de cette échelle, permettant
de faire la validation qualitative et d’évaluer les propriétés psychométriques de la
version en arabe dialectal marocain visant a fournir des preuves de sa fiabilité, de sa
structure factorielle et de sa validité.

L’échelle YBOCS Il a montré une tres bonne cohérence interne et validité a
travers le monde, ainsi qu’une fiabilité test re test adéquate et une excellente fiabilité
inter juge.

2. Déroulement de I’étude :

Pour qu’un outil psychométrique soit fonctionnel dans un pays, il faut le traduire
de sa langue originale a celle qui est adaptée a ce pays, mais il doit aussi étre adapté
au contexte culturel. Ainsi, pour étre validé des chercheurs du monde entier ont tenté
d’adapter le YBOCS Il en fonction du contexte socioculturel.

En s’appuyant sur les expériences antérieures, nous avons insisté sur
I’identification des facteurs socioculturels et des parametres qui influencent la
compréhension et la perception des personnes.

Nous avons veillé dans notre étude a ce que toutes les traductions soient
identiques ou compatibles, méme si cela semble difficile.

Nous sommes parvenu a ce qu’on ait la version en arabe dialectal marocain la

plus proche, identique et compatible possible par rapport a la version originale.
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Nous avons veillé a adapter tous les termes utilisés dans I’échelle et chercher
leurs équivalents en arabe dialectal marocain.

L’importance de la contre traduction se résumait a la comparaison de la version
consensuelle avec la version originale ainsi que de déceler les différences et les
incohérences entre les deux versions pour conclure a une traduction correcte et la
plus proche possible a la version originale tout en étant adaptée a notre contexte

marocain.

3. Apports et limites du travail :

A notre connaissance notre travail visant a valider et adapter I’échelle du YBOCS
Il par rapport a notre contexte marocain, est le premier de son genre dans notre pays
et le monde arabe. Le but essentiel de ce travail étant de permettre une mise en place
d’un outil d’évaluation du trouble obsessionnel compulsif.

Aucune échelle d’évaluation et de mesure du trouble obsessionnel compulsif
n’a été validée sur la population marocaine. L’outil utilisé dans ce travail était le YBOCS
Il

L’objectif final était de pouvoir proposer un outil d’évaluation adapté qui va
servir dans I’évaluation du TOC et de sa prise en charge.

Notre travail est certes une base importante, il est, a notre connaissance, le
premier de son genre au niveau africain, Néanmoins, il demeure incomplet sans une

validation quantitative, qui sera accomplie dans les mois prochains.

4. Perspectives du travail :

Notre étude de validation qualitative de I’échelle du YBOCS Il sera suivie dans
les prochains mois par une validation quantitative, afin de présenter aux praticiens
une version en arabe dialectal marocain, qui aura un intérét majeur dans I’évaluation

du TOC, et de créer un support adapté culturellement, qui va ouvrir la voie pour des
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recherches futures, visant a traduire cet outil a d’autres langues courantes au Maroc,
tel que Soussi, Chelha, Hassani etc...

Le facteur linguistique est un parametre essentiel dans notre travail, vu que
I’arabe dialectal marocain est la langue la plus répandus au Maroc. Nous envisagerons
de développer de multiples versions pour ne pas exclure certaines régions du Maroc,
ou I’arabe dialectal marocain n’est pas couramment utilisé.

Deux études seront réalisées, en parallele avec la validation. Une premiere pour
I’apport de 'IRMf dans le trouble obsessionnel compulsif. Et une deuxieme visant a

comparer les patients TOC avec des patients schizophrenes en imagerie fonctionnelle.
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VIl. Conclusion

Au Maroc, le YBOCS Il n’a jamais été validé et adapté a notre contexte marocain,
et ’administration d’une échelle diagnostique et de gravité des symptomes du TOC
s’avere nécessaire.

Notre étude visait en particulier a valider le YBOCS Il dans sa composante
gualitative, comme outil d’évaluation diagnostique et de sévérité. Nous devons
souligner que traduire les outils d’évaluation psychométrique est un véritable travail
en soi. Parfois méme surpassant d’autres recherches basées sur ces outils en termes
de méthodologie, de rigueur scientifique, de temps et d’effort. Mais les résultats et
I’'impact de ce genre de travail restent indéniables. La traduction de ces outils avec
leur adaptation et leur validation dans un contexte socioculturel donnée est la
premiere étape de la recherche.

Notre étude de validation qualitative de I’échelle du YBOCS Il sera suivie dans
les prochains mois par une validation quantitative, afin de présenter aux praticiens

une version en arabe dialectal marocain.
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Résumé

Définis dans le manuel diagnostic et statistiques des troubles mentaux (DSM-
5) par deux séries de symptomes, les troubles obsessionnels compulsifs (TOC)
comprennent des manifestations obsessionnelles et compulsives.

Les obsessions correspondent aux idées ou images angoissantes qui font
irruption dans la pensée tandis que les compulsions se manifestent par des
comportements excessifs reconnus par la personne comme absurdes ou inadaptés.

Avec une prévalence entre 2 et 3%, les TOC sont au quatrieme rang des
pathologies psychiatriques les plus fréquentes. lls sont par ailleurs considérés comme
I’une des dix principales causes d’invalidité dans les pays industrialisés.

Le YBOCS est le gold standard dans le diagnostic du trouble obsessionnel
compulsif, c’est I’échelle la plus largement utilisée. Récemment, elle a été révisée en
une deuxieme édition, le YBOCS IlI, afin d’améliorer ses propriétés de mesures. Cette
derniere édition a fait I'objet de plusieurs études, montrant ses fortes propriétés
psychométriques.

L’objectif de notre étude est de mettre en place un outil diagnostic qui soit
validé et adapté a notre contexte marocain, et qui sera utilisé par les psychiatres dans
leurs consultations quotidiennes, pour faciliter le diagnostic des TOC.

L’outil utilisé dans cette étude est le YBOCS Il, qui a été développé par Dr.
WAYNE K. GOODMAN, et qui est fait de deux composantes principales. Une liste de
controle des symptomes faite de 67 items, dont 29 qui évaluent les obsessions, 29
qgui évaluent les compulsions et neuf qui évaluent I'évitement.

La liste de controle des symptomes évalue les symptomes obsessionnels
compulsifs présents, notamment au cours du dernier mois, et les symptomes passés,

apparus plus de 30 jours avant I'évaluation.
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Les dix items de I'échelle de gravité évaluent le temps consacré aux obsessions
et les compulsions, I'intervalle sans obsessions, la résistance aux compulsions, le
contrble des obsessions et des compulsions, la détresse associée aux obsessions, la
détresse en cas d’évitement, et enfin, les interférences obsessions et compulsions.

Ce travail vise a I’élaboration d’une validation qualitative du YBOCS Il, ainsi que
son adaptation transculturelle.

Il a été réalisé en plusieurs étapes, en collaboration avec le laboratoire
d’épidémiologie de la Faculté de Médecine et de Pharmacie de FES, aprés obtention
de I'accord de I'auteur de I’échelle.

Dans cette étude, nous présentons une version de cette échelle en arabe
dialectal marocain que, nous espérons, aura une grande spécificité et sensibilité afin
d’étre utilisée par le praticien pour le diagnostic du TOC.

Notre étude de validation qualitative de I’échelle du YBOCS Il sera suivie dans
les prochains mois par une validation quantitative, afin de présenter aux praticiens

une version en arabe dialectal marocain.
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Annexes

Annexe 1 : Accord de 'auteur
Annexe 2 : Version originale du YBOCS I

Annexe 3 : Version arabe finale du YBOCS Il
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Annexe 1 : Accord de I'auteur

Souha MOUKHLESSE jeu.26 déc.201923:06 vy
Dear Dr. Goodman, Currently a resident in psychiatry department of the University Hospital Center of Fez, Morocco, | am taking the opportunity to co...
Goodman, Wayne K. <Wayne.Goodman@bcm.edu> sam.28déc.201916:35 Yy €
Amoi v

¥p anglais v > frangais v Traduire le message Désactiver pour : anglais

You have my permission to translate the YBOCS into the Moroccan Arabi dialect. Please abide by these terms of use: 1)
send a back translation to me; 2) | retain copyright of the scale; 3) you cannot use for commercial purposes; 4) you cannot
post scale on website or other disseminate the scale; 5) use is limited to your own research or clinical use. Please do not
publish the scale in its entirety.

If you decide on wider dissemination, there will be fee for it use.

Regards,

Wayne
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Annexe 2 : Version originale du YBOCS Il

OBSESSIONS

urrent | ast

01. Excessive concern with germs. Examples: AIDS or hepatitis.

02. Excessive concern with contaminants or chemicals. Examples:
household cleansers, asbestos, radiation, pesticides and toxic

waste.

03. Concern will harm others by spreading germs or contaminants.

Examples: transfer germs from one object to another.

04. Bothered by bodily waste or fluids. Examples: urine, feces, saliva

or blood.

05. Bothered by sticky substances or residues. Examples: adhesives,

chalkdust, or grease.

06. Excessive concern with becoming pregnant or of making
someonepregnant. Example: Woman afraid of conception if she

swims in public pool.

07. Concerned with having an illness or disease.* It is not always
clear whereto draw the line between somatic obsessions and the
somatic preoccupations of
*hypochondriasis . Factors that point to OCD are the presence of

compulsions notlimited to seeking reassurance.

08. Fear of eating certain foods.* Examples: excessive concern about

risks of
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certain foods or food preparations, afraid will choke, food will
change body chemistry. *Distinguish from anorexia nervosa, in

which concern is gaining weight.

09. Fear might harm self or others because not careful enough.
Examples: parked car rolling down hill, hit a pedestrian because
not paying attention,customer gets injured because you gave

him wrong materials or information.

10. Fear might harm self or others on impulse.* Examples:
physically harming loved ones, stabbing or poisoning dinner
guests, driving car into oncoming traffic, pushing stranger in

front of a train. *Distinguish from homicidal/suicidal intent.

11. Fear of being responsible for terrible events. Examples: fire,

burglary, flooding house, company going bankrupt, pipes freezing.

12. Fear of blurting out obscenities or insults. Examples: shouting
blasphemies in church, yelling fire in the movie theatre, writing

obscenities in abusiness letter.

13. Fear of doing something else embarrassing or inappropriate.*
Examples: sexual contact, spitting, taking off clothes in public,
walking out withunpaid merchandise. *Distinguish from social

phobia.

14. Violent, horrific or repulsive images. Examples: intrusive and
disturbingimages of car crashes or disfigured people. *

Distinguish from PTSD.
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15. Excessive concern with right/wrong or scrupulosity. Examples:
worriesabout always doing “the right thing”, unfounded worries

about lying or cheating, didn’t say prayers perfectly.

16. Concern with sacrilege or blasphemy. Examples: intrusive
unacceptablethoughts or images about God or religion. Concerns
about adherence to religious principles exceed those of religious

peer group.

17. Excessive fears of Satan or demonic possession. Examples: fears
triggered by “Red Devil” paint, sports teams with word devil in

them, “666”, pentangles.

18. Forbidden or improper sexual thoughts or images.* Examples:
unwanted sexual thoughts about family members; images of
unacceptable acts.

*Distinguish from paraphilias by asking about fantasy life.

19. Experiences unwanted sexual impulses.* Examples: concerned that
might“snap” and commit sexual violation. Feels as if hand is moving
toward someone’s private parts in the absence of arousal.

*Distinguish from paraphilias.

20. Excessive concerns about sexual orientation or gender identity.
Examples: person repeatedly wonders if s/he is gay even though
there is every reasonto believes s/he is heterosexual. *Distinguish

from realistic issues around sexual or gender identity.

21. Need for symmetry or exactness. Examples: certain things can’t

be touched or moved, clothes organized in closet alphabetically,
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bothered if pictures are not straight or canned goods not lined up.

22. Perfection in appearance or grooming. Examples: excessive
concern about appearance of clothing, such as wrinkles, lint, loose
threads; bothered if hair not parted exactly straight*. Distinguish

from OCPD.

23. Fear of saying the wrong thing. Example: patient may appear to
have thought blocking because she is reviewing every possible

interpretation of what she is about to say

24. Excessively bothered by things not sounding "just right.”
Examples: readjusting stereo system until it sounds "just right";
asks family members to say things in just the right way,
excessively bothered by visual, auditory or somatic sensations of

not being ‘just right.’

25. Need to know or remember. Examples: needing to remember
insignificantthings like license plate numbers, bumper stickers,

advertising slogans, names of actors.

26. Need to hoard or save things.* Examples: afraid that something
valuable might be discarded with recycled newspapers even though
all valuables are locked upin the safe. *Distinguish from hobbies

and concern with objects of monetary or sentimental value.

27. Fear of losing objects, information, or a person. Examples:
otherwise rational man feared “losing” his 5-year old daughter when
mailing envelopes; patientconcerned that her “essence” would be

left behind when getting up from a chair.
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28. Magical or Superstitious Fears. Examples: colors with special
significance (black connected with death, red associated with
blood and injury), black cats, stepping on side walk cracks,
lucky and unlucky numbers, getting pregnant from using a

swimming pool.

29. Intrusive Meaningless Sounds, Words, or Music. Examples:
songs ormusic with no special significance play over and over

in one's mind like a broken

COMPULSIONS

30. Excessive or ritualized hygiene. Examples: washes hands like
surgeon scrubbing for the operating room, uses harsh
detergents or very hot water; takes longritualized showers;

excessive tooth brushing or toilet routine.

31. Cleaning of household items, inanimate objects or pets.
Examples:floors kept so clean you can eat off them; prolonged
vacuuming; daily thorough

washing of car tires.

32. Checking locks, stove, appliances, emergency brake, faucets,
etc.Examples: Checking that the doors are locked, stove is

turned off, appliances unplugged.

33. Checking that nothing terrible did/will happen. Examples:

makes surethat did not run over a pedestrian or did not leave
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cabinet open to poisonous substances, etc.

34. Checking that did not make mistake. Examples: homework,

counting money, writing.

35. Checking tied to somatic obsessions.* Examples: repeatedly
probing groin to see if hernia is present; scrutinizing skin for signs
of cancer; excessive exploration of lymph nodes. *Distinguish

from hypochondriasis.

36. Need to repeat routine activities or boundary crossings.
Examples: going through doorway, crossing state lines; may get
stuck trying to enter a building, doing/undoing rituals, taking
clothes on/off, relighting cigarette, turning car on/off, in/out
chair, up/down stairs, may have to repeat a certain number of

times.

37. Evening up behaviors.* Examples: movement on right side up
body has to be balanced with same movement on left side;
adjusts height of stockings, tension of shoelaces, plucks or cuts
hair to achieve symmetry. *Distinguish latter from

trichotillomania, in which hair is not pulled for a specific reason.

38. Re-reading* or re-writing. Examples: doubt information that just

read, written letters must look perfect. Distinguish from *dyslexia.

39. Counting compulsions. Examples: counting things like ceiling or

floor tiles,books in a bookcase, words in a sentence.

40. Ritualized Activity of Daily Living routines. Example: may have

to put clothes on in a certain order, can only go to bed after
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following an elaborate series of steps, brush teeth in a ritualistic

manner.

41. Excessive religious rituals. Example: Repeating prayers or

passages from theBible an inordinate number of times.

42. Ordering or arranging compulsions. Example: straightening

piles of stationary on a desktop or adjusting books in a bookcase.

43. Repeating what someone else has said.* Example: word, phrase,
or sound.

*Distinguish from echolalia of Tourette’s Syndrome.

44. Asking for reassurance. Example: repeatedly asking spouse that

they performed a routine correctly.

45. Ritualized eating behaviors.* Examples: arrange or eat food in
particular wayor a specific order to avert a feared consequence
other than gaining weight, as in

*anorexia nervosa.
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46. Saves or collects useless items.* Examples: piles up old
newspapers, collects useless objects; house can become
obstacle course with piles of trash. *Distinguish from hobbies

and concern with objects of monetary or sentimental value.

47. Picks up objects that most people would pass by. Examples:
shards of broken glass, nails, pieces of paper with writing on

them, staples.

48. Examines things that leave one’s possession. Examples: sifts
through garbage, ritual for washing off dinner plates to
separate waste from accidentally lost items; won’t throw out
used disposable vacuum bags or the cat litter; repeatedly
checks wallet or pocket book to make sure nothing was lost,

reopens letters beforethey are mailed.

49. Buys many unneeded items. Examples: buys 20 umbrellas,
100 boxes of mothballs, etc. *May not be symptom of OCD
unless behavior is excessive (e.g., wastes a lot of money, or

accumulates closets full of unnecessary items.).

50. Need to tell, ask or confess things. Examples: confessing to
sins or wrongs that didn't commit; feels must describe every
detail so that nothing is left out; repeatsthe same question in

different ways to make sure it was understood.

51. Need to do something until it feels "just right." Examples:

adjusts car seat, straightens pictures, arranges papers on
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desk, doesn’t let go of handshake, untilfeels an internal
signal that it’s OK. Has no specific feared consequences in

mind.

52. Need to touch, tap, or rub*. Examples: urge to touch or run
finger along surfaces or edges, lightly touches other people;
taps a certain number of times; rubs against soft materials.
May be difficult to distinguish from complex motor tics of

*Tourette’s Syndrome.

53. Staring or blinking rituals*. May be difficult to distinguish from
motor tics of
* Tourette’s Syndrome. If patient says has to blink a certain
number or times or stareto neutralize an obsession, endorse

as compulsions here.

54. Superstitious behaviors. Examples: steps over sidewalk
cracks, spits after having an unwanted thought; makes sure
sentences never contain 13 words; makessign of the cross

before dialing area code for New Jersey.

55. Mental rituals (other than checking or counting). Examples:
silentlyreciting prayers or nonsense words to neutralize

unwanted thoughts.

56. Pervasive slowness. Extensive difficulty in starting,
executing, and finishing awide range of routines tasks. In
extreme cases, may be unable to complete tasks without

assistance and may become “paralyzed. *Distinguish from
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psychomotor retardation secondary to depression or a primary

movement disorder.

57. Ritualized avoidance. Examples: plans course on roadmap to

stay at least 1 milefrom chemical factories.

58. Active measures to avoid contact with contaminants or other

fearedobjects. Examples: wears rubber gloves, doesn’t shake
hands, has one clean and one dirty hand, won’t go near
anyone who seems to have a cut, won’t sit down in a

chair that has a red spot (possibly blood).
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Avoidance

59. Avoids doing things, going places or being with someone

because of obsessions.

60. Avoid contact with contaminated objects or people.

61. Avoid handling sharp or dangerous objects, or operating

vehicles or machinery, out of concern might harm others.

62. Avoid contact with people, children or animals because of

unwanted impulses.

63. Avoids talking to or writing to others for fear will say or
write

the wrong thing.

64. Avoids watching TV, listening to radio or reading newspaper
to

shield from disturbing information.

65. Avoids going shopping out of concern will buy extra items
that

aren’t needed.

66. Avoids doing things, going places, or being with someone
that
would trigger time consuming or onerous rituals (e.g., washing,

dressing, etc.).

67. Avoids reading or writing because it may bring on rituals

(e.g.,re-reading, re-writing).

Dr. Souha MOUKHLESSE 67



Validation qualitative de I’échelle du TOC : YBOCS Il en arabe dialectal marocain

Annexe 3 : Version arabe finale du YBOCS Il
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