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INTRODUCTION

e Lles femmes entre 12-24 ans sont plus a risque de dévelop
alimentaires (TCA) (Redekopp et al., 2022).

e L'incidence des TCA ne cesse d'augmenter chez les étudiante
2009).

e || existe un manque de données appuyées par des preuves empirigues concernant les
approches efficaces dans I'évaluation et le traitement de I'anorexie mentale (Cubic, 2013).
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e Ces deux interventions semblent efficaces pour
diminuer l'intensité et la fréquence des
symptomes d’'anorexie.

e Ftant donnée 'augmentation de l'incidence des
TCA chez les étudiantes universitaires, il pourrait

étre intéressant de donner acces ad ces
ressources gratuitement.
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Figure 1. Fréquence hebdomadaire du

comportementcible selon les diverses phases
Q) de lintervention
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Figure 2: Intensité hebdomadaire du

comportementcible selon les diverses phases
de lintervention
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Phase % diminution fréquence % diminution intensité
A-B 8,86 16,13
B-C 4,17 9,53
A-C 12,66 24,08




