
 

 

 
 
 

RÉGULATION AFFECTIVE ET MENTALISATION. 
Accompagner nos clients dans l’apprivoisement de leurs émotions. 

 
FORMATRICE  
Dre Geneviève BEAULIEU-PELLETIER, Ph.D., psychologue  
 
PROBLÉMATIQUE 
Le monde affectif est chargé et bouillonnant, ancré dans le corps, lié aux images, au procédural 
et aux mots. Les affects et leur régulation sont à la base de nos réactions, de nos interactions 
avec les autres et de notre fonctionnement au quotidien. Nos patients nous consultent pour 
nous demander de les aider à mieux gérer leur stress, à contrôler leurs accès de colère, ils sont 
parfois à la recherche de stratégies concrètes pour réagir plus adéquatement quand ils font 
face à certaines émotions. Certains se ferment à leur expérience émotionnelle, d’autres en sont 
débordés, alors que d’autres veulent y faire face et mieux la comprendre. En séance, nous 
sommes témoins de réactions défensives de toutes sortes, allant du clivage à l’humour, en 
passant par le déni et la dévalorisation. Au-delà des outils concrets de gestion des émotions 
que nous pouvons suggérer à nos patients, il est fondamental de poser un regard global et 
profond face à notre propre compréhension des processus de la régulation des affects pour 
pouvoir enrichir nos interventions cliniques. 

Notre parcours lors de cette formation se fera en s’appuyant sur la trame des processus de la 
mentalisation, de l’élaboration mentale et de l’ouverture à l’expérience. Nous explorerons trois 
grands profils de la régulation affective : l’amplification de l’expérience et de l’expression des 
affects (ex. dysrégulation), l’évitement de l’expérience et de l’expression des affects (ex. déni, 
inhibition) et l’exploration de l’expérience et de l’expression des affects (ex. réflexivité). Nous 
nous intéresserons aux facteurs et aux conséquences psychologiques associés à ces profils de 
régulation pour nous guider dans nos interventions.  

Dans le cadre de cette formation, nous explorerons comment accompagner nos patients à 
travers leurs enjeux émotionnels, comment les aider à apprivoiser peu à peu leurs émotions et 
leur permettre d’apprendre à les exprimer de façon adaptative. Nous présenterons différentes 
stratégies utiles et pratiques que nos patients pourront intégrer peu à peu dans leur quotidien, 
et nous nous questionnerons sur notre attitude comme clinicien pour favoriser 
l’apprivoisement et l’exploration des émotions chez nos patients. Plusieurs cas cliniques seront 
présentés pour illustrer les notions abordées. 

 
CLIENTÈLE  
Cette formation s’adresse aux psychologues, psychothérapeutes et intervenants cliniques. 



 

 

 
DURÉE DE L’ACTIVITÉ  
6 heures.  
 
FORMATRICE  
 

 
 

 
Dre Geneviève BEAULIEU-PELLETIER est psychologue clinicienne et conférencière. Formée à 
l’Université de Montréal ainsi qu’au sein des départements de psychiatrie de l’Hôpital Notre-
Dame et de l’Institut universitaire en santé mentale de Montréal (hôpital Louis-H Lafontaine), 
Dre BEAULIEU-PELLETIER œuvre depuis maintenant plus de dix ans en pratique privée auprès 
d’une clientèle majoritairement adulte présentant des troubles de la personnalité et des 
troubles anxieux ou de l’humeur. Elle a également développé une expertise dans le traitement 
de l’adversité vécue dans l’enfance et l’adolescence et dans l’accompagnement des enjeux de la 
parentalité. Son approche clinique s’inscrit dans une orientation théorique psychodynamique, 
avec une coloration humaniste. 
 
À titre de professeure associée à l’Université du Québec à Montréal, elle enseigne et participe à 
de nombreux projets de recherche portant sur la régulation des émotions, la mentalisation, les 
états mentaux et les stratégies défensives émotionnelles. Ses travaux de recherche sont 
financés par le Conseil de recherches en sciences humaines (CRSH). 
 
Dre BEAULIEU-PELLETIER se passionne pour la vulgarisation des connaissances en psychologie. 
Autrice de nombreux textes et créatrice de capsules vidéos adressées au grand public, elle offre 
des conférences et des formations dans divers organismes, entreprises et écoles. 
Régulièrement sollicitée à titre d'experte pour des émissions de télévision, de radio/podcast et 
des articles dans les médias écrits, Dre Beaulieu-Pelletier intervient pour analyser et 
commenter diverses thématiques qui émergent dans l'actualité. 
 



 

 

 

OBJECTIFS  

1. Se retrouver à travers les concepts affectifs et émotionnels dans la littérature; 
2. Envisager les fonctions adaptatives et évolutionnistes des émotions; 
3. Comprendre les processus sous-jacents à la régulation des affects; 
4. Aborder les profils de régulation des affects (amplification, évitement et exploration de 

l’expérience et de l’expression des affects). 
5. Étudier les stratégies défensives, facteurs et répercussions associés aux profils de 

régulation des affects. 
6. Réfléchir à la part procédurale de la régulation des affects et son impact dans la 

répétition de patterns réactifs et défensifs. 
7. Analyser comment les émotions se manifestent à travers divers tableaux cliniques; 
8. Questionner notre propre rapport aux émotions pour être en mesure de mieux accueillir 

le vécu émotionnel de nos patients; 
9. Fournir des pistes d’intervention et des outils qui pourront être utiles dans les suivis 

cliniques; 
10. Outiller le clinicien pour être en mesure d’accompagner ses patients dans l’exploration 

de leurs enjeux affectifs.  
11. Présenter des attitudes chez le clinicien qui favorisent l’accompagnement des patients 

dans la reconnaissance et l’expression adaptative de leurs émotions. 

PRÉALABLE  
Aucun.  
 
CONTENU 
 

I. Définition du concept de régulation affective 
a. Différentiation et intégration par rapport à d’autres construits 

i. Émotions, affects, humeur, sentiments, tempérament 
ii. Coping 

iii. Régulation émotionnelle 
iv. Mécanismes de défense 
v. Alexithymie 

vi. Empathie 
vii. Intelligence émotionnelle 

b. Les fonctions des émotions (évolution, aspect social) 
 
 
 
 



 

 

II. Mentalisation 
a. Les axes de la mentalisation 

i. Élaboration mentale 
1. Réseaux de représentations mentales 
2. Connexions associatives entre les représentations 

ii. Ouverture à l’expérience 
 

III. Amplification de l’expérience et de l’expression des affects 
a. Dysrégulation, débordement émotionnel. 
b. Stratégies défensives de basse tolérance à l’affect. 
 

IV. Évitement de l’expérience et de l’expression des affects 
a. Déni, inhibition. 
b. Stratégies défensives de tolérance intermédiaire à l’affect. 

 
V. Exploration de l’expérience et de l’expression des affects 

a. Réflexivité, mindfulness, autocompassion. 
b. Stratégies défensives de tolérance élevée à l’affect. 

 
VI. La part procédurale de la régulation des affects 

a. Inscription de représentations procédurales au sein des réseaux de 
représentation. 

b. Répétition de patterns moteurs. 
 

VII. Accompagner nos patients dans l’apprivoisement de leurs émotions 
 
a. « Apprivoiser » ses émotions plutôt que de les contrôler ou les gérer. 

i. Apprendre à identifier ses émotions. 
ii. Conscientiser les indices somatiques accompagnant les affects. 

iii. Psychoéducation aux émotions. 
iv. Identifier les éléments déclencheurs des réactions émotionnelles. 
v. Travailler la tolérance à l’affect.  

vi. Tolérance à l’incertitude. 
 

b. Élaboration des affects. 
i. Approfondir les enjeux psychologiques sous-tendant les réactions 

émotionnelles.  
ii. Reconnaître les patterns relationnels liés aux réactions émotionnelles.  

iii. Mise en sens. 
 

c. Rendre le procédural sémantique; créer un nouveau procédural. 



 

 

 
d. Utilisation de la métaphore et de l’imagerie en séance. 

 
e. Déterminer avec le patient de nouvelles stratégies de régulation adaptatives. 

i. Présentation de différentes stratégies utiles pour les patients. 
ii. Implémentation et évaluation des stratégies. 

iii. Contexte d’apprentissage. 
 

f. Émotions traumatiques et très intenses. 
i. Lorsque l’élaboration n’est pas possible. 

ii. Se laisser vivre l’émotion sur le plan physiologique. 
iii. Apaiser le physiologique pour permettre l’ouverture à l’élaboration. 

 
 
MÉTHODE PÉDAGOGIQUE  
Formation sous forme d’exposé magistral soutenu par de nombreux exemples cliniques. 
 
ATTESTATION  
Une attestation de participation de 6h sera remise aux participants ayant complété la 
formation.  
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