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Les particularités cliniques — des etats-limites, des perversions et du déséquilibre
psychopathigue —ont un certain nombre de points communs qui les font se reunir

dans un méme cadre nosographique, celui des pathologies aux frontieres des
processus nevrotiques et psychotiques



= La symptomatologie expriméee souligne les potentialités dyssociales de ces trois
tableaux cliniqgues ou dominent souvent, I'immaturité psychoaffective, 'intolé-
rance a la frustration, 'impulsivité et surtout — l'absence d’insight — handicap
notoire dans les tentatives de prise en charge psychothérapiques



Le non-respect des lois et de la morale, teinté d’'un fonctionnement pervers, en
font des sujets asociaux dont l'instabilité émotionnelle favorise le desequilibre
mental (perversions instinctives, E. Dupré) et conduit a I'absence de culpabilité
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Les états-limites

ou borderlines



» Concu au départ par Emil Kraepelin comme un état proche de la schizophrénie,
’état frontiere — the borderline syndrome — a ensuite éte redéfini par les psycha-
nalystes, en particulier Otto Kernberg, pour désigner des sujets qui s'aggravaient

pendant leur analyse et développaient des — défenses impulsives — en ayant une
mauvaise estime d’eux-mémes



HISTORY OF SCHIZOPHRENIA

| Emil Kraepelin: i 1883,

separated schizophrenia (which he
called dementia praecox) from bipolar
disorder (which he called manic-
depressive psychosis) la on the
l basis of the clinical course of the

| syndromes.

| «"Dementia praecox" 1896
Beginning at puberty

*Progressive course

*The outcome is a particular type of
dementia




s Les troubles anxieux — les troubles de 'humeur et les troubles dissociatifs — se

surajoutent souvent a cette pathologie inscrite dans le cadre géenéral des troubles
de la personnalité

La prévalence de la personnalité limite est d’environ 2% dans la population
générale (T.A. Widiger et M. Weissmann, 1991)



Les etats-limites posent de difficiles problemes de classification et de description
et il n’y a pas de veéritable consensus sur leur définition : cas limite se deéefinissant
sur le plan nosologigue et structural comme intermédiaire ou « a la frontiere »
entre une structure névrotique et une structure psychotique



» |l sagit de troubles mentaux dont la position nosographique reste assez ambigué :
les termes de psychonévroses graves et de schizophrénies pseudo-névrotiques ont
pu, a une epoque, les situer sur le plan diagnostic mais la notion de structure de
personnalité s’est mieux précisée, avec les travaux de O. Kernberg et J. Bergeret



Otto Kernberg

La personnalité
narcissique

DUNOD




Jean Bergeret

La personnalite
normale
et pathologique

DUNOD




» Le terme d’état-limite désigne a la fois un syndrome cliniqgue, un mode de fonc-

tionnement psychique et/ou comportemental, et par extention (métonymie), les
sujets qui le présentent

La symptomatologie polymorphe rassemble une grande fragilité émotionnelle et

des troubles de l'identification qui ne rendent pas facile la classification de cette
entité clinique
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Facteurs étiologiques

Etats-limites



La personnalité est organisée suivant une structure interne qui est cohérente et
stable mais differents modes de fonctionnement peuvent exister : néevrotique ou
psychotique, éventuellement pervers (perversion)

. Cette structure psychiqgue peut étre compensée (absence de troubles psychi-
ques) ou décompensée (apparition de symptomes)
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Certains sujets sont victimes d’'un traumatisme dans |’enfance, au stade anal, il

peut s'agir d’agressions et/ou de sévices sexuels (inceste, viol, etc.), qui sont régu-
lierement retrouvés dans |'histoire de ces sujets

» Ce traumatisme empéche la confrontation du Moi a la problématique du com-
plexe d'CEdipe et ne permet pas la constitution d’une structure psychique stable



» Le psychisme s'aménage alors selon une astructure (organisation instable) dont
la cohésion n'est possible qu’au prix d’'un étayage psychique, en se reposant sur

'autre (relation d’objet anaclitique), et qui peut se modifier profondément, en
particulier sous la pression des evénements



» Ces éevénements jouent le role de traumatisme désorganisateur tardif : modifica-

tions du statut social (mariage, naissance d’un enfant, chdbmage, etc.) perte et/ou
abandon réels ou imaginaires

. Ce mode de fonctionnement rend compte de cette remarquable diversité ren-
contrée en clinique



Diversite des Etats-Limites

Névroses ou psychoses

Certains réussissent une tres bonne adaptation sociale en faisant « comme si »
(angl. as if) tout allait bien (« personnalités as if »)

D’autres évoluent vers des névroses ou psychoses de caractere (égosyntoniques
et stables)



Angoisse permanente de vide et d’abandon, troubles névrotiques qui varient
rapidement dans le temps — dépression majeure, d’allure mélancolique, qui est
une menace permanente pour les états-limites, bouffées délirantes — dépendance
vis-a-vis de l'objet, alcool, toxiques, jeu, nourriture — maladies psychosomatiques
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Etude clinique

Etats-limites






LU'impulsivité et l'instabilité émotionnelle dominent le tableau clinique : le sujet
limite se voit livré a des bouffees anxieuses qu’il ne controle et ne comprend pas

» Les émotions sont peu indexées, peu circonstanciées, peu modulées, elles se

declenchent pour des causes minimes et entrainent des élans et des reactions
incontrolees



L"élan amoureux pour un partenaire rencontrée recemment, tout comme la haine

et le rejet brutal traduisent bien I'aspect sauvage et peu organisé de ce domaine
sensible

. Les personnalités limites s'engagent dans des relations interpersonnelles, amou-
reuses, amicales ou professionnelles, marquées par I'exces et la passion



- [‘attachement est intense, excessif, instable, faisant alterner 'idéalisation et la
dévalorisation, la trop grande proximité et le rejet massif

» Les sujets limites ne savent pas demander de facon calme, ils sont paradoxa-

lement opposants et agressifs vis-a-vis de ceux qu’ils aiment, leur demande est

manipulante, tendue, dramatique sans cesse dominée par la crainte de la sépa-
ration et de I'abandon



Uinstabilite de l'existence, avec de multiples aventures, souvent ratées, et des
tentatives professionnelles variées est la conséqguence immeédiate de cet état de
tension relationnelle



» Le caractere globalement rigide et masochiste de ces sujets fait qu’ils surinves-
tissent le travail — en ce sens ils sont tres difféerents des psychopathes qui ne sont

dirigés que par le plaisir — l'intensité et la sincérité de leurs émotions les diffé-
rencient clairement des personnalités histrioniques



Les passages a |'acte agressifs et autoagressifs vont de pair avec cette demande
excessive et impatiente

» Les sujets limites font des tentatives de suicide, s‘automutilent, se mettent en
danger dans une perspective a la fois manipulatoire et masochiste



Les sujets limites sont enclins a d’autres impulsions et exces dans des domaines
tres variés comme la boulimie, les impulsions sexuelles, I'alcoolisme et toutes les
toxicomanies, la conduite automobile dangereuse...

. Cette ambiance primesautiere accompagne une présentation intense et émou-
vante, plutot séduisante et contrastée qui n‘empéche pas les acces de colere et de
rage



» Les sujets limites ont une humeur instable, — ils oscillent en quelques jours ou
guelques heures d’un état a l'autre — passant de l'euphorie a la dépression, a

I'irritabilité et a I'angoisse ; cette instabilité de I"humeur rend les patients encore
plus fragiles et déependants des autres



. Les etats d’exces thymigues constituent les moments les plus forts de leur exis-
tence et, en ce sens, ils peuvent étre recherchés comme des élements d’affir-
mation de soi, en corollaire d’'un scénario dramatisé



Tempéraments et fragilités psychiques

Facteurs Génétiques

Facteurs Neurobiologiques

Temp. Hyperthymique
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Instabilité Affective
Insécurité de base

Hypersensibilité au rejet

Protection psychologique
avec vulnérabilité cachée

Vulnérabilité Psychologique
extréme avec personnalité
type Borderline




» Les sujets limites ne sont pas stable dans le domaine intellectuel, ils changent
souvent d’idees et de projets, ce qui les désoriente, ainsi que leur entourage

» Les sujets limites ont des pensées volontiers dichotomiques, évoluant entre des

poOles extrémes et opposes, ils se représentent peu l'avenir et synthétisent diffici-
lement leurs idées qu’ils ont du mal a classer



» Les sujets limites se connaissent mal, —ils fluctuent violemment et dans l'instant
d’une appréciation marquée d’eux-mémes a son contraire, comme ils le font pour

les autres —, leur situation dans la société, leur identité sexuelle, leur différen-
ciation par rapport a un modele ne sont pas claire



» En dépit de leurs passages a l'acte et de leurs investissements massifs, ils de-
meurent flous et incertains quant a leurs projets d’existence, leurs carrieres, les
valeurs et les domaines sociaux de réféerences



= |ls peuvent présenter des episodes de décompensation psychotique avec des in-

terprétations et hallucinations transitoires qui renvoient a la méme incertitude de
'image de soi

. Cette perturbation a eté considérée par certains comme |'élément majeur de Ia
pathologie et va étre en tous cas l'objet essentiel de la thérapeutique



Coincidence entre Moi et Idéal du Moi a I’aide de I’objet aimé

Lien d’amour

L’objet aimé

Moi

Lien d’identification

Exercice de
I’épreuve de
la réalité

Dans certaines formes d’état
amoureux, 1’objet vient prendre
la place d’un idéal du moi
propre non atteint

L’Idéal du
Moi

Déplace les exigences de la réalité

Surveille, évalue la distance et
engendre :

la honte

la crainte de perdre 1’amour

le triomphe

¢ A adopté les exigences de I’environnement
posé au moi et auxquelles le moi n’a pu
répondre.

¢ Surveille et mesure 1’écart Moi-Idéal du Moi

Coincidence entre Moi et Idéal du Moi




Evolution clinique

Etats-limites



"évolution est souvent chronique, margquee par des acces dépressifs, des tenta-
tives de suicides et des conduites d’autodestruction fréquentes, des impulsions
diverses dans les domaines de l'alimentation, du jeu, des dépenses



Leur existence est marquée par le rejet de la part des autres dont ils subissent
souvent les sarcasmes et le mépris parce qu’ils se présentent souvent comme a la
fois fragiles, pitoyables et désagréables



lls peuvent également traverser des épisodes psychotiques brefs qui corres-
pondent a des périodes de grand désarroi, dans d’autres cas, en particulier sous
traitement, I"évolution se fait vers une stabilisation de |'existence



Ce qui est visible en

surface...

Ce que les autres vous

reprochent peut-étre...

Ce qui se passe en
dessous...
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Projection des émotions




Le probleme posé par les etats-limites n’est pas resolu : s'il y a bien des troubles
mentaux qui ne sont ni des nevroses ni des psychoses, il n‘est pas certain gu’ils
forment un tout homogene



Il faut généralement un recul important pour confirmer un tel diagnostic, et la
limite n'est pas nette avec de nombreux troubles mentaux : troubles de ["humeur

desequilibres psychopathiques, formes pseudo-névrotiques des schizophrénies, et
autres personnalités pathologiques



Modéle de F'endo- et de I'exosquelette (modéle de la tente)

La personnalité mature

Les facteurs de stress rebondissent
sur la structure et n"abiment pas

la personnalite.

La personnalité vulnérable

Les cordages sont externes

et représentés par les parents,
le travail, le conjoint, les enfants,
la discipline, le thérapeute, etc.

La rupture

Une perte d’emploi, des conflits
familiaux, une perte de la maitrise
de sa consommafion font que

e sujet perd tous ses cordages,
tout ce qui le maintenait debout.

Le sujet se retrouve écrase
au plancher et en détresse.

Source : Villeneuve E. Colloque sur le traitement des troubles sévéres de per-
sonnalité. 5’y retrouver, étre efficace et en toute sécurité. Cahier de conférence
de Ulnstitut Philippe Pinel. Montréal ; L'Institut ; 24 janvier 2008. Reproduc-
tion autorisée.




C’est sans doute ici que la confrontation des modeles est la plus necessaire, ils
apportent chacun un éclairage différent sur des troubles dont la nature est veéri-
tablement tres complexe



Traitement meédical

Prise en charge infirmiere
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La thérapeutique est d'abord meédicamenteuse, utilisant les antidépresseurs lors
des épisodes dépressifs, les neuroleptiques lors des épisodes psychotiques et

troubles avec grande instabilité du comportement, les anxiolytiques (benzodia-
zépines) dans l'angoisse

Cependant, tous ces méedicaments exposent a des risques : I'usage suicidaire et
pour les tranquillisants, le phénomene de dépendance



» Les psychothéerapies sont le seul traitement de fond : on amenera le sujet a
mieux gérer ses réactions emotionnelles, a s‘affirmer et a consolider son image de

lui-méme, a reconsidérer ses croyances erronées concernant les autres et le
monde extérieur

» Le sujet devra adopter un mode de pensée plus nuancé, moins dichotomique,
avoir moins d’a priori et mieux tenir compte des realités sociales
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Psychothérapie individuelle lorsqu’elle est possible — psychothérapies d’inspira-

tion psychanalytiqgue (abandons fréquents) — psychothérapies institutionnelles, en
particulier en hopital de jour

» Des mesures medico-légales sont parfois nécessaires pour limiter les troubles du
comportement (curatelle ou tutelle, hospitalisation sans consentement, etc.)



Traitement

Gestion du risque

Traitement
pharmacologique:

+ De la dépression
+ De ['instabilité

+ De limpulsivité
+ De ['angoisse

Psychothérapie:

* Psychanalytique
+ Cognitive
* Familiale systémique

* Interpersonnelle

Hospitaliére:

* Aux urgences
+ Soins intensifs
a 'hopital général
+ Hospitalisation
de jour ou de nuit

Ambulatoire:
+ Médecin généraliste
+ Spécialiste
* Service psychiatrique

+ Centre de crise

pour I'adhérence au suivi

Aide active




HAVING BORDERLINE FEELS
IREE T ERNAL HELL.
NEVER KNOWING HOW
I AM GOING TO FEEL
FROM ONE MINUTE TO
I IESINEXT.
HURTING BECAUSE I HURT
THOSE WHO I LOVE.




Les perversions






Les trois termes — pervers, perversité et pervertir — apparaissent ensemble au

debut du XlI® siecle, a partir des racines latines correspondantes — perversus,
perversitas, pervertere

'adjectif et le substantif se réferent alors au go(t pour le mal et au plaisir que

'on en retire — le verbe désigne 'action de faire changer quelque chose de bien en
mal, de rendre mauvais



Le terme perversion apparait plus tard, au milieu du XV®e siecle, mais se réfere
d’abord aussi au mal : « action de pervertir ; changement en mal »

Le mot et sa famille sont d’abord d’usage laic au sens de « non spécialisé », dans

la langue vulgaire et marqués d’opprobre, le mal étant par essence maléfique et
condamnable tant du point de vue religieux que moral et social



Pervers et perversion seront adoptés par le vocabulaire spécialisé de la psycho-
pathologie tout en continuant a étre utilisés dans la langue populaire, leur carriere
laique étant infléchie par des contaminations venant de 'usage savant

Pervertir et perversité vont conserver leur valeur morale de facon quasi exclusive



DOMINIQUE BARBIER CLAUDINE BILAND Xavier Seron
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Si je fais preuve de perversite et pervertis ainsi autour de moi, je continue a faire
le mal, a m’en réjouir et a le réepandre dans les ames, les souffrances et le mal que
je peux infliger en m’en réjouissant sont varies et pas forcéement d’ordre sexuel



ANNE CLOTILDE ZIEGLER

?ERVERS NRRGSSIQUE

1U VRS ARRETER
M ME CONTREDIRE
CETTE EAU EST
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PERVERS
NARCISSIQUES




= Si, par contre, je suis pervers dans |'acceptation savante du terme, ma perversion

devient une maladie sexuelle, ou plutdt une psychopathologie sexuelle, ce qui est

proche de la psychopathia sexualis de Krafft-Ebing, titre éponyme du catalogue des
perversions de la fin du XIX® siecle






» On désigne sous le terme de perversion des anomalies du comportement qui
surviennent de facon réguliere chez un individu amoral et souvent dommageable
pour les autres

» Le comportement de perversion est volontiers minimisé par le sujet lui-méme
qui manifeste une telle conduite



En psychiatrie, I'adjectif pervers désigne a la fois celui qui a plaisir a faire le mal
(perversite) et celui qui a des conduites sexuelles perverses (perversion)

» La perversité est une disposition active a faire le mal intentionnellement en

faisant appel aux ressources de |'intelligence et de 'imagination, elle impique un
jugement moral, elle est le plaisir a faire souffrir autrui
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Ce trait de personnalité se retrouve dans le déséquilibre psychopathique, états-
limites, nevroses ou psychoses de caractere, les perversions sexuelles (sadisme)

souvent associées a d’autres traits de caractere comme l'impulsivite, le sadisme et
la cruaute, I'inaffectivité, 'amoralité

» |l sagit d’'un trouble égosyntonique dont le sujet ne souffre pas, son plaisir étant
au contraire de faire souffrir autrui



» La perversité est une constitution qui infiltre 'ensemble de la personnalité : le
pervers sait étre secret et patient, il est tétu et obstinég, il a recours au mal, il aime

faire le mal, il est amoral et se plait a torturer les autres, a les prendre a leur
propre piege, a les faire trébucher, a les mettre en faute et a se venger
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» Le pervers a un caractere cynigue, sournois, inaffectif, vindicatif : il y a dans ce
caractere des élements infantiles, immatures, paranoiagues

Le pervers se complait dans la lutte, le combat, la rivalité et la dissimulation ; il
est capable de remacher une vengeance infantile pendant des années



Dans le fond de ce caractere entrent sans doute en jeu divers élements comme
'orgueil, la crainte de se confier et d’exprimer son affectivité, |'incapacité a s’af-

firmer de facon courageuse et virile, une attitude infantile et régressive devant les
epreuves



Etude clinique

Activité sexuelle humaine



» La sexualité adulte se constitue apres une évolution de la libido, ou les zones
érogenes sont successivement investies (théorie des stades), on retrouve des élé-
ments analogues (fantasmes, préliminaires des rapports sexuels) chez I'adulte



. Un rapport sexuel —en tant que relation humaine — est une activité sexuelle qui
implique de facto au moins deux personnes dans un comportement sexuel humain
et qui comprend au minimum une pratique sexuelle



: Une activité sexuelle désigne toute activité physique et/ou mentale liée a I'exci-
tation sexuelle d’au moins une personne (caresses, masturbation, pénétration, sites
internet, lecture de journeaux érotiques)
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. Parmi les activites sexuelles, on distingue les pratiques sexuelles de contacts
corporels non nécessairement mutuels, liés a I'excitation sexuelle d'au moins une
personne (caresses du corps, masturbation, pénétration)






Etude clinique

Comportements pervers



= La perversion témoigne d’une fixation (le développement s’est interrompu) ou
bien d’une régression (retour en arriere) a un stade antérieur de I'évolution de la
libido ; la pulsion infantile s’exprime directement dans les actes, sans angoisse ni
refoulement : « la névrose est le négatif de la perversion » (Sigmund Freud)



ALBERTO EIGUER

DES PERVERSIONS
SEXUELLES
AUX PERVERSIONS
MORALES

LA JOUISSANCE £T LA DOMINATION

EDITIONS
ODILE, JACO!

LES PERVERSIONS
SEXUELLES

Gérard Bonnet

b

LIO

FrHiQgui BLANUC Y

Brenda B, Love

Dictionnaire des
fantasmes

et perversions J



» Les perversions sont des troubles du comportement sexuel qui substituent a
'acte sexuel normal, de facon prévalente, des conduites visant a obtenir le plaisir

sexuel avec dautres objets et/ou parties du corps, ou dans des situations tres
particulieres, inhabituelles
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- Ces objets non génitaux (psychanalyse) et/ou situations sont érotisés et condi-
tionnent impérieusement la satisfaction sexuelle : c’est cette nécessité, bien plus
qgue les actes en eux-mémes, qui caractérise la perversion



. Selon Jacques Lacan, il existerait une structure perverse stable et proche de la
psychose par les mécanismes de déni et de clivage

- Enfin, les perversions seraient presque uniquement masculines
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» Les facteurs culturels sont tres variables dans le temps et I'espace : les sociétes
occidentales ont beaucoup évolue dans le domaine de la sexualité, excepté pour la
pédophilie unanimement réprouvee

| existe tout un monde a usage pervers (prostitution spécialisé€e, revues légales,
films, clubs de rencontre, etc.)
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La perversion se definit comme toute relation sexuelle cherchant le plaisir en
dehors des relations dites « normales » avec un partenaire majeur et consentant

Le sujet recherche un mode d’excitation et de réalisation de 'acte sexuel qui ne
correspond pas a la maniere habituelle, ou naturelle, d'accomplir cet acte
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» Certains scénarios, certaines mises en scene, fantasmées ou réalisées, devien-
nent nécessaires pour genérer et accomplir I'excitation sexuelle

. Les comportements deviants sont plus ou moins bien supportés par le sujet, son
entourage, la société en fonction de leur intensité et de leur caractere dangereux



Dans certains cas, il peut exister un réel danger physique ; le plus souvent, le
danger est moral, le comportement anormal pervertissant la victime innocente qui
se trouve contaminée, salie et impliquée
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Le fétichisme deésigne 'utilisation d’objets (le plus souvent vestimentaires) pour
obtenir l'excitation sexuelle

- |l peut s‘agir d'objets possédant un rapport avec la sexualité (sous-vétements
féminins), ou nayant aucun rapport avec la sexualité (chaussures, bottes, sac)
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. Le transvestisme ou l'excitation sexuelle est obtenue, par un homme, grace au
port de vétements féminins ; il n‘existe pas de troubles paralleles de 'identité de
genre et/ou sexuelle



. Le voyeurisme ou l'excitation sexuelle est obtenue par l'observation répétéee, en
cachette, de couples accomplissant un rapport sexuel

- Il n"existe pas de desir de participer aux ebats en question



. 'exhibitionnisme ou le sujet prend plaisir a exposer ses organes géenitaux devant
une personne qu’il ne connait pas, le plus souvent dans un lieu public

Cet acte lui procure une excitation sexuelle intense qui le pousse a se masturber
devant sa victime, mais, il ne cherche pas a engager une relation sexuelle avec elle
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. Le sadisme consiste a eprouver une excitation sexuelle intense en faisant souffrir
son partenaire sexuel ; il peut lui infliger des souffrances corporelles, symboliques,
simulées ou reelles, parfois graves et pouvant aller jusqu’a la mort



. Le sadisme peut étre indirect, utilisant un deuxieme partenaire, sadique lui aussi
le viol est une forme particuliere de sadisme, le plus souvent accompli par un
homme a l'égard d’'une femme ; il existe aussi des viols collectifs, etc.



Le masochisme correspond a |'excitation sexuelle exacerbée par les souffrances
infligées par le partenaire, souffrances physigues et aussi humiliations morales

= Le masochiste se met dans une position d’esclave dominé ; il donne souvent des
ordres a sa partenaire et controle ainsi la situation



. Le frotteurisme est |'excitation sexuelle obtenue par I'attouchement et les cares-
ses des seins et des fesses des femmes habillées dans des lieux publics

. Le triolisme est I'excitation sexuelle obtenue préferentiellement par la présence
active d’un troisieme partenaire, du méme sexe, ou du sexe opposé au sujet



. La pedophilie est 'excitation sexuelle, preférentielle et répétée, obtenue par une
relation sexuelle avec un enfant prepubere, garcon ou fille

» Cet acte particulierement amoral est d’autant plus redouté gu’il peut s'accompa-
gner de sadisme et d’homicide
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. L'inceste est 'acte sexuel accompli au sein d'une méme famille, entre frere et
sceur ou entre parent et enfant

» Linceste pere-fille est le plus fréquent, le plus désigné : il est classiqguement lié a

'alcool, mais peut se réaliser dans tous les milieux, il peut rester secret, ou au
contraire provoquer une dénonciation et une action en justice



PauL-CLAUDE
RACAMIER

ANTEDIPE
et ses destins

5

|

APSYGEE
EDITIONS

PAuL-CLAUDE
RACAMIER

L'INCESTE
ET L'INCESTUEL

LES EDITIONS
DU COLLEGE

Paul-Claude

Racamier

puf




. La zoophilie ou bestialite est I'acte sexuel accompli, de facon préférentielle, avec
un animal, il sagit le plus souvent d’'un animal domestiqgue ou familier (chien, chat,
chevre, cheval, etc.)



- La nécrophilie est |la recherche de |'excitation et |la réalisation de I'acte sexuel avec
des cadavres, plus ou moins frais, dans les morgues ou les cimetieres

» Cette perversion touche plus particulierement ceux qui travaillent dans ces lieux



» Certains sujets se sentent mal a l'aise quant a leur statut sexuel anatomique, ils
considerent qu’ils devraient étre de l'autre sexe et ils recherchent des therapeu-

tigues hormonales et chirurgicales qui les ameneraient a cet état, ce trouble est
déenommeé transsexualisme
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Ce trouble touche plus volontiers les hommes que les femmes, il apparait des
'enfance et il amene diverses complications au cours de l'existence : trouble de
I"humeur (dépression), rejet par I'entourage
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Le transsexualisme ne doit pas étre confondu avec 'lhomosexualité ou, malgre
des attitudes qui évoguent l'autre sexe, le sujet ne desire absolument pas appar-
tenir au sexe oppose
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» Il existe des anomalies des conduites a caractere amoral qui se situent en dehors
du domaine sexuel et qui apparaissent isolées au sein d'une personnalitée d’ap-
parence « normale » : elles concernent les comportements de vol et de jeu
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La kleptomanie est un comportement impulsif de vol d’objets, ce vol n"étant pas
justifié par la nécessité financiere et n‘impliquant aucun commerce, aucun trafic
c’est 'acte lui-méme plus que son résultat qui est recherché






Le vol kleptomaniaque, accompli au départ dans un contexte de désir et plaisir,
amene ensuite I'angoisse et le remords ; certains kleptomanes sont tres discrets
et passent inapercus, d’autres se font prendre et recherchent une sanction
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» La pyromanie est une anomalie des conduites qui consiste a allumer des feuy, il
n‘existe aucune motivation précise, aucun intérét qui serait de 'ordre de la ven-

geance ou de la transgression, le sujet prend simplement un grand plaisir a voir
I'incendie se déployer !
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» Ce trouble parfois observé chez des pompiers pourrait avoir été occasionné par
le spectacle d’incendies survenus par hasard, la jouissance inoubliable apportée
par cet evénement est ensuite recherchée de facon répétitive






La trichotillomanie est une impulsion répéetée de s'arracher les cheveux, le sujet
se trouvant soulagée d’une tension apres l'acte, et ce trouble aboutit a une perte
visible de la chevelure



Le jeu pathologigue consiste a jouer aux courses, aux jeux de cartes et/ou a des
jeux de casino (préjugeant des gains financiers) d’'une facon excessive et qui bou-
leverse les regles familiales, sociales, professionnelles
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Le joueur est obsédé par le plaisir du jeu, les circonstances qui I'accompagnent, il
cherche sans fin un gain exceptionnel qu’il a pu vivre peut-étre une fois !

» Le jeu pathologique induit une perte du jugement et un meépris progressif des

intéréts de son entourage, le joueur est capable de contracter des dettes pour
continuer a jouer
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La toxicomanie d’achats est I'envie irrésistible d’acheter des objets divers, souvent
sans intérét ni véritable utilité

- Ce sont des crises demesurees (compulsives) suivies de remords et de sentiments
dépressifs
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. Les conduites perverses donnent parfois lieu a des accidents inopinés qui con-
duisent leurs auteurs en service d'urgence : corps étranger intrarectal, plaies
infectées des masochistes, sujet découvert chez lui dans le coma et travesti, etc.



Les pervers commettent parfois des actes médico-legaux, en général lorsque les
choses ne se passent pas comme ils ont prévu et pour éliminer un témoin, cas

particulier des pédophiles, pour qui ’lhomicide n’est pas une fin en soi, mais une
nécessité pour échapper a la justice
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Les pervers ne doivent pas benéficier des articles 122-1 alinéa 1 et 2 du Code
pénal : ce sont des malades, mais ils sont responsables de leurs actes

» Certaines perversions sexuelles comme le viol itératif peuvent justifier de la

prescription de produits (Androcur®, a un effet anti-androgene) ayant une action
inhibitrice des hormones males de facon a réduire les impulsions pathologiques
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» Beaucoup de sujets atteints de perversion n’envisagent pas de se traiter et cette
attitude ne les empéche pas de fréquenter les psychiatres et/ou les soignants
aupres desquels ils recherchent une caution et des excuses



. Ces individus imaginent ainsi gu’une consultation urgente accomplie apres un

acte délictueux va les installer dans le cadre médical et qu’ils vont pouvoir ainsi
échapper a la justice

Il ne s’agit pas d’'une réelle demande thérapeutique et il ne faudra pas se laisser
abuser par les raisonnements trompeurs qui accompagnent ces conduites



. Un soutien psychothéerapique ne peut réussir que s'il existe une certaine souf-
france, donc des troubles névrotiques, les structures perverses pures sont au
contraire remarquablement stables et résistantes au changement : les récidives
des années apres sur le méme mode en témoignent souvent



LE PERVERS NARCISSIQUE AU TRAVAIL
ET LE HARCELEMENT MORAL

EMPECHER L& VICTIME

DES'EXPRIMER \

S'ATTAQUER A
L'INTEGRITE PHYSIQUE
DE LA VICTIME ISOLER LA VICTIME
DISCREDITER DECOMSIDERER LA
PROFESSIONMNELLEMEMT VICTIME AURPES DU
L& VICTIME COLLECTIF

1:_‘-_"_',"'

95\ e-santé

DEPENDANCE AFFECTIVE &
PERVERS NARCISSIQUE

COMMENT SORTIR DE L'ENGRENAGE 7

ME PAS ESSAYER DE GUERIR
UN PERVERS NARCISSIQUE

> D

RENONCER A UNE
COMMUNICATION
COMSTRUCTIVE

LAISSER DERRIERE SOI1 LA
HOMTE ET LA CULPABILITE

APPREMDRE A S'AFFIRMER ’ ‘
POUR POUVOIR DIRE NONM

LA CLINITCU
e-sante



ANNABELLE BOYER

Relations

SOUS

EMPRISE

Comment s’en libérer sur le plan
personnel et professionnel

BELIYEAU
éditeur

Sauveteur

Bourreau =%

* Victime

Christine Calonne

LES PERVERS

NARCISSIQUES

Récits et témoignages

Ellipses)




Les pervers ne consultent pratiquement jamais pour leurs conduites perverses
(égosyntoniques) tenues rigoureusement secretes en dehors d’un petit cercle de
connaisseurs, des troubles névrotiques peuvent étre associés (angoisse, phobies,
etc.) et ils sont alors un possible motif de consultation



Déséquilibre psychopathique



Psychopathie (1877) vient du grec psukhé « 'ame sensible » et pathos « ce qu’on
éprouve, affection, maladie », ce terme désignait initialement les affections mor-
bides de 'esprit, c’est-a-dire la maladie mentale en général



Emmanuel Régis (1855-1918) distinguait les psychopathies-infirmités et les psy-
chopathies-maladies, ces dernieres correspondant au tableau clinique des états
psychotiques de la nomenclature actuel
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» Sous l'influence des auteurs de langues anglaise et allemande, le concept de
psychopathie a rapidement acquis le sens plus restreint de troubles graves de la
personnalité sans altération des facultés intellectuelles



= Le psychopathe est alors un « déséquilibré psychigue », indemne de symptoéme
psychotique et de débilité mentale, mais incapable de mener une existence con-
forme a ses véritables intéréts et adaptée aux exigences de la sociéte
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» Le désequilibre psychopathique a éte l'objet de tres nombreuses études : Ia
monographie de Kurt Schneider (1887-1967) Les personnalités psychopathiques

(1923) individualise dix varietés de personnalités pathologiques dont les caracté-
ristiques font souffrir le malade et/ou la société
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Actuellement, ce sont plutot les termes de personnalité antisociale (DSM) ou de
personnalité dyssociale (CIVI-10) qui sont utilisés

Trouble de la personnalite comportant des troubles du comportement avec atti-
tude agressive et antisociale, délinquance, non-respect des lois et de la morale
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Ces sujets sont impulsifs, livrés a leurs passions immédiates, leurs désirs se trans-
forment aussitot en actes, plus ou moins violents

lIs supportent mal les frustrations, rejetant la responsabilité de ses actes sur

autrui, ils manifestent leur opposition aux regles et obligations communes en se
conduisant comme de véritables sociopathes



Le desequilibre psychopathique (DP) pose de graves problemes meédico-sociaux
gu’aucune société n‘a su résoudre pleinement, — sujets incapables de réflexion —,

ils sont inconscients des mouvements qui les traversent, y compris l'anxiété et la
dépression qui seront plus agies que ressenties



Le désequilibre psychopathique est rare, mais ces sujets recourent tres souvent
aux systemes de soins — ils viennent faire soigner les conséquences — des bagarres
et accidents, les maladies liées a une hygiene de vie tres déficiente



En milieu psychiatrique lors des moments de déecompensation ou simplement
pour étre tranquilles, leur séjour doit étre strictement limité dans le temps

Le DP est essentiellement masculin mais on voit cependant, en prison ou dans
des milieux marginaux, des femmes psychopathes



Etude clinique
Déséquilibre psychopathique
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» Les troubles du comportement apparaissent tres tot et se répetent des la scola-
rité, le sujet apparait instable, batailleur, rétif, désobéissant, il tient difficilement en
place, fait I’école buissonniere, commence sa carriere de délinquant (vols, usage
d’armes, actes de cruauté envers les animaux ou les personnes), cela aboutit a un
retard scolaire, une incapacité a apprendre un metier
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. La fuite du milieu familial, les premieres rencontres avec la loi, choix de métiers a
risques, 'engagement volontaire dans des corps « durs » (Légion, paras, etc.) était
classique mais la désertion était frequente, et les armées n’en veulent qu’en temps
de guerre, ils peuvent étre héroigues ou particulierement brutaux et sadiques



. La vie professionnelle est marquée de renvois disciplinaires, abandons de poste,
refus des taches peu gratifiantes, etc.

» La vie affective et familiale est extrémement perturbée
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Relations amoureuses passionnées mais violentes (scenes violentes, chantage au
suicide, séparations, etc.)

Conduites sexuelles perverses incluant la multiplicité des partenaires, viols mais
surtout sadisme, le masochisme est utilitaire (prostitution spécialisée)



Troubles mentaux Violeurs Meurtriers sexuels
(N=101) (N = 30)
Schizophrénie et autres
troubles psychotiques:
» Schizophrénie 1,0% 0,0%
» Trouble délirant 1.0% 3.3%
» Autre trouble psychotique 0,0 % 3.3%
Trouble de FPhumeur 0,.0% 0.0%
Trouble dissociatif 0,0% 0.0 %
Trouble anxieux
» Trouble obsessif-compulsif 0.0% 0,0%
Paraphilie
> Sadisme sexuel 7.9% 16,7 %
> Exhibitionnisme 4,0% 0.0 %
» Fétichisme 3.0% 6.7 %
» Masochisme 1.0% 6.7 %
» Transvestisme 0,0% 6,7 %
» Voyeurisme 4,0% 6.7 %




Incapacité a s‘'occuper de ses enfants : manque de soins, abandon de fait ou de
droit, sévices physique et/ou psychologique

. Incapacité a géerer ses ressources : dettes, incapacité a subvenir aux besoins de
sa famille (ascendants, collatéraux et descendants)



Conduite automobile sans permis, en etat d’ivresse, escroqueries et abus de con-
fiance, vols, etc., consommation de toxiques léegaux (alcool avec ivresse anormale
et violente, abus de psychotropes), usage suicidaire, revente au marché noir, etc,,
ou de toxiques illégaux (cannabis, cocaine, opiacées)



Certaines compulsions sont souvent évoquées par ces sujets pour justifier leurs
conduites déviantes (kleptomanie, pyromanie), il s'agit en fait de vols a I'étalage et
d’incendies utilitaires ou pervers

Les traits de caractere sont en général pathologiques et diversement associés,
oraux, hystériques, mythomaniaques, paranoiaques et pervers (perversion), etc.



» Le psychopathe n'a jamais de remords et trouve normal de voler ou de maltraiter
autrui (perversité)

Troubles de "humeur (dysphorie), irritabilité et incapacité a tolérer les frustra-
tions provoguent réactions impulsives (passages a l'acte) et troubles des conduites



» Le passage a l'acte se manifeste a la place de 'anxiéte qui n'est pas exprimée, pas
verbalisée : le psychopathe est un étre sans moralité qui méprise les autres, la
transgression est pour lui une aristocratie



Evolution clinique
Déséquilibre psychopathique



» La personnalité psychopathique se modifie peu avec le temps mais passe par des
étapes incontournables puis se stabilise vers la cinquantaine : baisse des capaci-

tés, détérioration habituelle (traumatismes craniens, alcoolisme, toxicomanie), la
mort survenant souvent par accident



Hospitalisations en hopital général lors des conduites suicidaires, ivresses variees,
accidents de la voie publique, bagarres, etc. ; un aspect particulier est realisé par
les pathomimies (troubles factices)



Hospitalisations en hopital psychiatrique essentiellement lors des épisodes déli-
rants car le psychopathe s'adapte tres rapidement et fait régner la terreur dans les
services hospitaliers



» Les déecompensations psychopathologiques, le plus souvent sur un mode aigu :
syndromes confusionnels, états d’agitation, états deépressifs, bouffées délirantes,

parfois sur un mode délirant chronique (schizophrénie ou délire paranoiaque) ce
qui pose le probleme de la justesse du diagnostic initial



La dépression est frequente chez le psychopathe, elle survient de facon réaction-
nelle a un épisode de rejet ou de rupture : c’est une dépression avec tristesse,
desespoir, ralentissement, mais sans culpabilité



Les tentatives de suicide manipulatoires sont fréquentes, elles sont destinées a
modifier I'attitude de 'autre, elles sont souvent violentes et dangereuses

Le psychopathe se met en danger, c’est I’épreuve ordaligue comme les exces de
vitesse, les exploits dangereux, les aventures guerrieres ou humanitaires



Le psychopathe est sujet a des bouffées délirantes qui sont polymorphes, com-
portant des éléements persécutifs, mystiques, dysthymiques — elles reagissent bien
aux neuroleptiques — l'usage des drogues (haschich, LSD, cocaine, etc.) accentue
encore davantage le risque de déecompensation délirante

La prison met la société a l'abri pour un temps, mais les récidives sont habi-
tuelles, la majorité des multirécidivistes emprisonnés sont des psychopathes



Le vieillissement du psychopathe est variable : apres la quarantaine, on observe
un certain calme et une adaptation sociale plus ou moins marginale, cependant la
désocialisation sinon la clochardisation sont habituelle en fin de parcours

- La mortalité est importante, brutale (suicide, accident) ou par maladie associée
et négligée (sida, maladies infectieuses, cancers liés au tabac et/ou a I'alcool)
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. Le psychopathe et |a loi : face a ces débordements, il existe des réeponses legales

» Les articles 122-1 et 122-2 du Code pénal ne devraient pas s‘appliquer a ces
sujets qui sont responsables de leurs actes (en dehors des épisodes délirants...), ils

sont par conséguent accessibles aux sanctions pénales et doivent subir la loi dans
toute sa rigueur



La mansuetude est vite comprise comme une faiblesse et incite a recommencer

La loi de 1968 sur les incapables majeurs s‘applique par contre tres bien aux
psychopathes, du moins s’ils ont des revenus légaux (AAH, pensions, RMI, etc.)
et/ou des biens ou des personnes a charge
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S'il 'y a des enfants, ils sont en général en danger et il y a lieu de formuler une

requéte aupres du juge des enfants qui peut ordonner des mesures d’assistance
éducative (loi du 4 juin 1970)

La dechéance de la puissance parentale est malgré tout rarement prononceée, ce
qui peut paraitre regrettable pour les enfants



Il n‘existe pas de moyens pharmacologiques réguliers pour réduire 'impulsivité
du psychopathe lors d’acces aigus de violence,

En cas de dépression et/ou de délire, les psychotropes seront intéressants : les
neuroleptiques et les thymorégulateurs sont les seuls médications utiles



. Les neuroleptigues sont peu apprécies de ces malades qui prennent de toute
facon mal leurs traitements

La forme a action prolongée (NAP et/ou APAP) est la seule dont on peut étre s(r
gu’elle sera correctement prise et non pas utilisee pour des chantages suicidaires



Les thymoregulateurs sont en principe bien indigues, mais ils ne sont pas pris,
ces malades étant tres indociles

Certains medicaments ne doivent pas étre prescrits aux psychopathes qui en font

un usage detourné (abus, trafic, usage suicidaire, etc.) : tranquillisants, somniferes,
opiacés et antalgiques



Il est illusoire de proposer une psychothérapie a un psychopathe, il ne viendra
d’ailleurs pas aux rendez-vous !

Une psychothérapie est possible dans I'enfance, a condition gu’il existe un cadre

institutionnel suffisamment ferme et que les parents ne soient pas trop defaillants
(par leur présence et leur autorité)
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- En prison, certains psychopathes demandent des entretiens psychothérapiques

. Eninstitution, seule une grande cohérence de I'équipe soignante peut permettre
de faire face a la séduction du psychopathe et a ses remarquables capacités a
semer le chaos partout ou il passe



» Les déséquilibres psychopathes et les pervers sont parmi les malades les plus

dangereux qui soient et il n‘est pas toujours aisé de leur faire face, surtout quand
les équipes soignantes sont féminines

» |l est fondamental que plusieurs psychothéerapeutes se completent les uns les
autres, 'action psychothérapique vise a apprendre au sujet une loi qui soit a la fois
proche de la loi de |la societé, mais qui se situe sur un terrain medical



Dans l'assistance que I'on apporte a un psychopathe, il est fondamental de rester
calme, disponible et surtout modeste — tout projet imposé au sujet sera mis en

echec — il faut étre patient, laisser mdrir les solutions, accepter les échecs et les
ruptures, savoir changer le patient d’institution



Ce travail psychothérapique est moins verbal que comportemental : I'équipe doit
savoir impliquer le psychopathe dans un projet, un travail, dans une réalisation
artistique et surtout le valoriser, quand cela est possible



Merci de votre attention




