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Résumé : Le trouble du jeu d’argent entraine des conséquences sur la santé ainsi que de nombreux coûts sociaux et 
économiques. Les personnes âgées de 55 à 75 ans sont les premières consommatrices de jeux d’argent et de hasard 
(JAH). La dernière étude du Baromètre santé montre une augmentation significative entre 2014 et 2019 du nombre de 
joueurs de plus de 55 ans ainsi qu’une prévalence élevée du trouble du jeu d’argent dans cette tranche d’âge (18,4%). 
Une meilleure compréhension des habitudes de jeu et de leur évolution chez ces joueurs s’avère essentielle pour 
permettre l’élaboration de programmes de prévention et de prise en charge adaptés. Pour comprendre le maintien des 
conduites de jeu, l’illusion de contrôle a été identifiée comme un facteur-clé. Ce concept de nature polysémique est ici 
exposé. En lien direct, trois actions de recherche sont présentées dans l’article : la nécessité de clarification conceptuelle 
de l’illusion de contrôle et de son évaluation dans le contexte des JAH, l’étalonnage d’une échelle française 
multidimensionnelle de l’illusion contrôle, et enfin l’étude et l’évaluation des messages de prévention des JAH 
susceptibles de renforcer paradoxalement l’illusion de contrôle. Ces axes de recherche sont issus d’un programme 
financé par l’Agence Nationale de la Recherche (ANR) intitulé Jeu Vieilli, qui mobilise deux équipes françaises et une 
équipe canadienne, dont le but principal est d’étudier les pratiques récréatives et à risque des joueurs vieillissants. 
Mots-clés : jeux de hasard et d’argent, illusion de contrôle, conceptualisation, évaluation, prévention 

Abstract: Gambling disorder has significant health consequences, as well as substantial social and economic costs at 
both the societal and individual levels. People aged 55 to 64 are the largest group of gamblers, and the last Health 
Barometer study highlights a significant increase in the number of gamblers over 65 between 2014 and 2019. This age 
group also shows a high prevalence rate of gambling behavior. To develop effective prevention and treatment 
programs, gaining a better understanding of gambling habits and their evolution is crucial. One key factor in the 
persistence of gambling behaviors is the illusion of control, which is widely recognized in the field. Although it is a 
complex concept, its theoretical definition is still debated. Three research actions are presented: first, a conceptual 
clarification of the illusion of control and its measurement in the context of gambling; second, the development of a 
multidimensional French scale to assess the illusion of control; and third, the evaluation of gambling prevention 
messages that may inadvertently reinforce the illusion of control. These research areas are part of a program funded 
by the Agence Nationale de la Recherche (ANR) called Jeu Vieilli. This initiative involves two French teams and one 
Canadian team, with the main goal of studying the recreational, risky, and excessive gambling practices of older 
individuals. 
Key-words: gambling, illusion of control, conceptualization, measurement scale, prevention 

 
1. IN TR O D UCTIO N 

 
Le trouble du jeu d’argent, ou jeu d’argent pathologique, entraine des conséquences tant sociétales 
qu’individuelles (1). Les personnes âgées de 55 à 75 ans sont les premières consommatrices de JAH (2). Par 
ailleurs, la dernière étude du Baromètre Santé montre une augmentation significative entre 2014 et 2019 du 
nombre de joueurs de plus de 65 ans ainsi qu’une prévalence élevée du troublé lié aux JAH dans cette 
tranche d’âge (2). Pour comprendre la survenue et le maintien du comportement de jeu, plusieurs facteurs 
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ont été identifiés (comme l’impulsivité, la dysrégulation émotionnelle, etc.), dont l’illusion de contrôle, 
considérée comme un facteur-clé dans les JAH. Il est dès lors essentiel d’étudier spécifiquement le 
comportement des joueurs en fonction de leur âge afin de mettre en place des outils de prévention primaire, 
secondaire et tertiaire adaptés. Trois équipes de recherche se sont mobilisées pour répondre à un appel à 
projet de l’Agence Nationale de la Recherche ; c’est ainsi que le projet JeuVieilli a été accepté pour 
financement fin 2020. L’objectif général du projet est d’étudier les pratiques récréatives et à risque des 
joueurs vieillissants afin d’identifier les facteurs intrinsèques (motivationnels, émotionnels) et ceux liés au 
jeu (type de jeu, accessibilité, caractéristiques structurelles, contexte) qui influent sur le désir de jouer, 
l’illusion de contrôle et la prise de risque (3;4). Ceci permettra à terme le développement d’un dispositif de 
prévention adapté à leurs profils spécifiques. 
Le projet s’articule ainsi autour de trois actions : la première vise à apporter une clarification tant dans la 
définition scientifique que dans la mesure de l’illusion de contrôle dans le contexte des JAH, en prenant en 
compte l’âge. Pour ce faire, une méta-analyse sur le concept d’illusion de contrôle chez les joueurs est en 
cours de préparation. Étant attendu que l’illusion de contrôle représente un concept polysémique, la 
seconde action est de valider une échelle de mesure multidimensionnelle, qui capture bien ce que recouvre 
ce concept, étalonnée en fonction des tranches d’âge des joueurs majeurs. Par ailleurs, les messages de 
prévention délivrés par les opérateurs de jeu pouvant être compris comme des messages de promotion du 
jeu (5), susceptibles de renforcer l’illusion de contrôle et la prise de risque, la troisième action s’attache à 
évaluer une série de messages dits « de prévention » en fonction de critères classiquement utilisés en 
psycholinguistique (i.e., l’étude des mécanismes cognitifs du langage) et en pragmatique conversationnelle 
(i.e., l’étude du sens en contexte), dans le but de repérer leur influence sur les comportements de jeu et ce, 
aux différents âges de la vie (6;7). 

2. V e r s un e d é f i n i t i o n c o n c ep t u elle et o p é r a t i o n n e lle d e l ’ i llu s i o n d e c o n t r ô le  

2.1. Polysémie de l’illusion de contrôle 
Principalement étudiée dans le cadre du trouble du jeu d’argent, l’illusion de contrôle - considérée comme 
une distorsion cognitive - favorise le développement d’habitudes de jeu plus fréquentes et de prises de 
risque financières plus importantes (8;9;10). Cependant, il existe un flou dans la littérature quant à la 
définition exacte de l’illusion de contrôle (11). Pour la première fois conceptualisée par Langer en 1975 (12), 
elle est définie comme l’attente par un individu d’une probabilité de succès très supérieure à la probabilité 
objective qu’offre le jeu. Elle renvoie donc à la tendance des individus à surestimer le poids de leurs actions 
dans des situations déterminées en réalité par le hasard. Appliquée au jeu, l'illusion de contrôle renvoie 
cependant à différentes notions (9;10). Elle peut faire référence à des croyances sur les compétences et les 
stratégies utilisées pour contrôler les résultats ou aux connaissances et habiletés liées au jeu lui-même, ou 
encore à des rituels et comportements superstitieux mis en œuvre pour augmenter les chances de gain. 
L’illusion de contrôle est également perçue comme un concept bidimensionnel (13) comportant des 
distorsions liées au contrôle primaire et au contrôle secondaire. En accord avec Ejova (14), l’illusion de 
contrôle primaire pourrait s’exprimer à travers l’erreur du joueur (i.e., l’oubli des principes de probabilité 
liés à l’indépendance des tours, par exemple s’attendre à autant de piles que de faces sur des lancés 
multiples de pièces de monnaie), alors que l’illusion de contrôle secondaire s’exprimerait à travers la 
croyance en la chance (i.e., se croire chanceux ou croire en des forces surnaturelles). 
Ces différentes conceptualisations de l’illusion de contrôle conduisent à une variété de mesures pour en 
rendre compte. D’une part, il s’agit souvent de mesures auto-rapportées portant sur une seule dimension 
de l’illusion de contrôle (croyance en une part d’adresse, contrôle du jeu, pouvoir de prédiction, négation 
du hasard). D’autre part, dans certaines études, l’illusion de contrôle est inférée à partir du montant moyen 
des paris ou du temps mis pour parier (15), ou encore à partir de l’estimation que font les individus de 
leurs chances de gains (16). Comparer les résultats obtenus selon ces différentes conceptions et 
opérationnalisations devient dès lors difficile ; le concept d’illusion de contrôle est ainsi à ce jour encore 
discutable malgré le grand nombre d’études l’ayant examiné (7). 
2.2. Une illusion de contrôle sous haute pression des variables situationnelles et de l’avancement dans 
l’âge 
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Somme toute, quelle que soit la conceptualisation de l’illusion de contrôle, elle est cependant influencée 
par différents facteurs situationnels, tels que le choix (du ticket de loterie, du type de jeu, etc.), l’engagement 
actif – versus passif – dans la tâche (manipuler soi-même les éléments du jeu), la séquence de résultats 
(ascendante, d’abord des pertes puis des gains, ou descendante, d’abord des gains puis des pertes), associés 
à la contrôlabilité, la présence et l’annonce du gain d’autrui (17;18). Sur ce dernier point, il a été montré que 
ce n’est pas tant la connaissance du gain ou de la perte d’autrui qui influence les conduites de jeu, mais le 
fait de savoir que l’autre a joué et gagné « parce qu’il a su utiliser la bonne stratégie » vs. « il a gagné par 
hasard » (15). 
Une étude menée à partir d’un jeu de cartes simulant un jeu de roulette française créé sur ordinateur montre 
que l’âge modifie significativement l’illusion de contrôle (19). En effet, l’illusion de contrôle (appréhendée 
par mesure auto-rapportée) diminue en fonction de l'avancée en âge (i.e., le vieillissement) alors même que 
la prise de risque monétaire augmente. Ce résultat contradictoire remet en question la relation supposée 
entre l'illusion de contrôle et la prise de risque (16). Alors que ce lien semblait établi pour la population 
générale, les résultats spécifiques aux aînés suggèrent que les mécanismes cognitifs et comportementaux 
liés au jeu évoluent avec l'âge. Il est dès lors nécessaire de développer des modèles théoriques et des 
interventions pratiques adaptés spécifiquement aux joueurs âgés, prenant en compte leurs particularités 
cognitives et comportementales. Or, le vieillissement est une période de la vie où l’individu est toujours en 
développement et s’adapte aux déficits acquis. Comme souligné par l’Organisation Mondiale de la Santé 
(20), les changements liés au vieillissement (non-linéaires) ne peuvent pas être mis en rapport avec le strict 
âge biologique, et définir le vieillissement devient alors très complexe. Il recouvre des phénomènes 
évolutifs à différents niveaux (social, physique, cognitif). De façon classique, il s’accompagne de transitions 
brusques d’un certain état à un autre au niveau social, la perte d’êtres chers ou d’autonomie. Sur le plan 
cognitif, l’avancée en âge affecte de façon non-homogène les fonctions et processus de haut niveau 
(attention, mémoire, langage, raisonnement, etc.). L’étude des connaissances sur le sujet révèle que 
certaines fonctions cognitives (mémoire sémantique, mémoire non déclarative lorsque l’expertise est 
acquise) ne connaissent que peu ou pas de modification, alors que d’autres subissent plus fortement l’usure 
du temps (la mémoire de travail, les fonctions exécutives, le raisonnement). Les premiers signes du 
vieillissement cognitif apparaissent dès 40 ans pour évoluer plus ou moins rapidement suivant les 
individus (21). Le vieillissement cognitif se traduirait par un ralentissement généralisé du traitement de 
l’information, une plus grande difficulté à inhiber les informations non pertinentes, une altération de la 
flexibilité mentale et une altération de la mémoire de travail (22). Les personnes âgées, du fait de difficultés 
d’inhibition (23), traiteraient en mémoire de travail quantité d’informations non pertinentes, interférant 
avec le traitement des informations pertinentes pour mener à bien la tâche en cours. Au regard de la théorie 
des perspectives, qui décrit deux phases principales dans le processus mental de décision (24), ce déficit de 
l’inhibition pourrait alors dégrader le processus de raisonnement des personnes âgées. En particulier, 
l’avancée en âge altèrerait la première phase du processus mental de décision, dite d’édition, dans laquelle 
le décideur analyse la situation et crée une représentation mentale des choix possibles. Le vieillissement 
induirait donc une dégradation de la représentation des perspectives offertes par la situation de choix. Le 
trouble du jeu d’argent étant considéré comme une altération de la prise de décision en situation risquée 
(25), cette altération spécifique du processus de décision lié au vieillissement pourrait expliquer la 
prévalence de ce trouble chez les personnes âgées. Le sujet âgé, montrant une difficulté à se représenter les 
perspectives de ses actions, serait alors entraîné dans un renouvellement de ses conduites de jeu. 
Les joueurs pathologiques sont plus optimistes que les joueurs occasionnels face au risque. Ils ont aussi 
davantage d’attentes, positives comme négatives, sur les résultats du jeu (26). Quant à leurs craintes, les 
joueurs pathologiques ont peur de perdre au jeu lui-même, tandis que les joueurs occasionnels ont surtout 
peur de perdre de l'argent (27). Il semble ainsi utile de pouvoir évaluer de façon différenciée les valences 
affectives positive et négative dans la mesure de l’illusion de contrôle. Il s’agit alors de cadrer ces valences 
positive et négative inhérentes à l’illusion de contrôle sur les gains et les pertes. Finalement, vouloir créer 
une échelle de mesure unidimensionnelle de l’illusion de contrôle, ne rendrait pas fidèlement compte du 
concept, lequel reste encore discutable comme mentionné plus haut. Etant donné les nombreuses 
acceptions de l'illusion de contrôle, il semble probable qu'elle soit de nature multidimensionnelle et qu’un 
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examen de sa structure soit nécessaire pour appréhender la façon dont l’illusion de contrôle se manifeste 
en fonction de l’âge (9). 

3. É v a lu er l ’ i llu s i o n d e c o n t r ô le  

Les différentes conceptualisations de l’illusion de contrôle entraînent subséquemment des mesures variées 
pour en rendre compte, comme mentionné plus haut. D’une part, dans certaines études, l’illusion de 
contrôle est inférée à partir du montant moyen des paris ou du temps mis pour parier ou encore à partir 
de l’estimation que font les individus de leurs chances de gains (15). D’autre part, il s’agit souvent d’une 
mesure auto-rapportée sur une échelle portant sur une seule des dimensions de l’illusion de contrôle : la 
croyance en une part d’adresse (compétences et stratégies permettant d’influencer les résultats du jeu), le 
contrôle du jeu lui-même (connaissances et habiletés), le pouvoir de prédiction (estimations des chances de 
gain et confiance), la négation du hasard, les rituels et comportements superstitieux (par exemple, porte- 
bonheur, numéro fétiche, s’installer toujours à la même table, souffler sur les dés), la chance. Parmi les onze 
échelles existantes que nous avons recensées, aucune ne mesure l'ensemble de ces dimensions. De plus, 
l'illusion de contrôle est souvent évaluée comme une sous-dimension des cognitions erronées. C’est 
pourquoi un nouvel outil d’évaluation a été conçu : l’échelle d’Evaluation Multi-Dimensionnelle de 
l’Illusion de Contrôle (EEMDIC) (28). Son caractère innovant repose sur un format matriciel qui cadre sur 
les gains et sur les pertes et permet pour la première fois de mettre en exergue les valences positives et 
négatives relatives aux cognitions sur le jeu. Composée de 24 double-items, la conception de l’échelle est 
issue de deux études qualitatives exploratoires réalisées auprès de participants âgés de 17 à 89 ans (28). Ce 
format présente deux entrées, permettant d’évaluer simultanément deux niveaux (positif et négatif) de 
chaque dimension de l’illusion de contrôle et d’en saisir l’écart. Évaluer l’illusion de contrôle avec 
l’EEMDIC permet d’identifier les leviers cognitifs et affectifs sur lesquels agir pour mener des actions aussi 
bien préventives que thérapeutiques. L’étalonnage de cette échelle de l’illusion de contrôle dans les JAH 
permettra d’identifier, parmi la population tout venant, les profils individuels plus sensibles à l’illusion de 
contrôle, tout en considérant l’avancée en âge. 

4. I llu s i o n d e c o n t r ô le et p r é v e n t i o n : p l a u s i b i l i t é d e s m e ssa g e s d e p r é v e nt i o n ? 

La prévention primaire regroupe l’ensemble des dispositifs adressés à la population générale dont l’objet 
est de réduire l’incidence d’une pathologie dans une population. Un dispositif de prévention primaire 
consiste, en partie, à informer la population du risque lié à une activité quelconque. Ce type de prévention 
repose le plus souvent sur la conception de messages courts accompagnant le jeu d’argent dont l’usage 
excessif ou le mauvais usage peut entraîner des conséquences néfastes. Notons d'ailleurs que l'ARJEL 
(Autorité de Régulation des Jeux En Ligne, devenue l’Autorité Nationale des Jeux depuis le 1er janvier 2020 
suite à l’ordonnance N°2019-1015 du 2/10/2019) formulait déjà des recommandations sur les dispositifs de 
prévention dans son rapport de 2013 consacré à la nécessité d'améliorer les messages de prévention (29). 
Fort des résultats déjà recensés concernant l’annonce du gain d’autrui obtenu par stratégie vs. adresse (15), 
on peut supposer que les messages de prévention ciblant le contrôle et la responsabilité individuelle (par 
ex. « Restez maître du jeu, fixez vos limites ») pourraient activer les perceptions erronées, voire accroître 
l’illusion de contrôle. L’hypothèse que les messages de prévention ciblant un contrôle exclusif par 
l’individu activeraient des pensées mentales paradoxales a été posée (30) : « Si je suis le maître du jeu, alors 
je contrôle ». Convaincu de cette « toute puissance », le joueur pourrait avoir l’illusion d’être compétent 
(31), sachant planifier sa fréquence de jeu, son montant de mise et ses émotions. Afin de tester cette 
hypothèse, nous avons fait évaluer la valeur communicative de trois catégories de messages à des individus 
tout-venant. Deux de ces catégories sont utilisées par les opérateurs de jeu : des messages informant sur les 
risques (« Ne jouez pas jusqu’à la dépendance ») et des messages promouvant le Jeu Responsable (« Restez 
maître du jeu, fixez vos limites »). Nous avons créé une troisième catégorie de messages, dont le contenu 
vise à “corriger” l’illusion de contrôle en rappelant que le jeu de hasard est lié au hasard : “Souvenez-vous 
que c’est un jeu de hasard”. En considérant les travaux menés en psycholinguistique (i.e, l’étude des 
mécanismes cognitifs du langage), mais aussi en pragmatique conversationnelle (i.e, l’étude du sens du 
contexte), pour juger de la valeur communicative d'un énoncé, nous avons montré que les messages 
promouvant le jeu responsable (tels que « Restez maître du jeu ») étaient interprétés par 63% des 
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participants comme étant des messages de prévention, alors que 37% les comprenaient comme des 
messages de promotion du jeu (4). Ce résultat confère donc, à cette catégorie de messages, un statut ambigu. 
Ces données faisant écho à celles obtenues au Canada avec les messages tels que « Mise sur toi » (32). Elles 
doivent impérativement être étendues à une population qui tient compte des divers âges de la vie, des 
différentes types et pratiques du jeu des individus. On peut dès lors imaginer que les messages ambigus 
(ceux qui promeuvent le jeu responsable) entraînent une augmentation de l’illusion de contrôle et 
subséquemment de la prise de risque monétaire chez les joueurs. Il convient donc de tester ces messages 
en fonction des différents âges de la vie pour adapter le dispositif de prévention en fonction des spécificités 
de la population ciblée. 

5. CO N CL US IO N 

L’originalité majeure de ce projet de recherche ANR Jeu Vieilli repose sur l’intérêt d’étudier les pratiques 
de jeu chez les personnes vieillissantes (33), en se centrant sur la redéfinition et l’évaluation de l’illusion de 
contrôle, dans une visée à la fois fondamentale et utilitaire. Les résultats attendus s'inscrivent ainsi dans 
une démarche préventive primaire, secondaire mais aussi tertiaire, destinée à agir sur les complications et 
risques de rechute, via des programmes adaptés aux différentes populations ciblées (jeunes vs âgées). Il 
s’agit alors d’accompagner un processus de changement pour les joueurs qui le souhaitent vers une gestion 
sans excès de la conduite. Un juste équilibre est dès lors à trouver pour un contrôle effectif, non erroné et 
sans illusion. L’illusion de contrôle, pierre angulaire de ce projet, constitue alors un levier à investiguer.  

Contribution des auteurs : Tous les auteurs ont contribué de manière significative à l’article. Tous les auteurs ont lu et 
accepté de publier cet article. 
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