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Hannibal Lecter
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Introduction théorique
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Trouble de Personnalité 
Antisociale (TPA)

• 0,2 à 3,3% en population 
générale

• Plus de 80% en milieu 
carcéral et médico-légal

APA (2013)
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Critères diagnostiques 
du TPA

Incapables de se conformer aux règles sociales 

Tendance au mensonge pathologique 

Impulsivité 

Irritabilité et agressivité soutenues

Mépris inconsidéré pour sa sécurité et 
celle des autres

Irresponsabilité persistante

Absence de remords

5APA (2013)



Psychopathie

• Moins de 1% en
population générale

• Entre 5 et 10 % en
population medico-légale

Kiehl & Sinnott-Armstrong (2013)
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Distinction TPA et TPP
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Antisocialité Psychopathie Narcissisme 

APA (2013)



Distinction 
entre TPA et 
TPP

Que dit la littérature ?  

Chez les TPA (tâche de rappel de souvenirs) : 

- l’Activité Electrodermale augmente 

- La Variabilité de la Fréquence Cardiaque est plus faible 

Chez les TPP (tâche de stimuli visuels émotionnels) :

- L’Activité Electrodermale est atténuée. 

- La fréquence cardiaque est diminué, mais la Variabilité 
de la Fréquence Cardiaque est accrue. 

Importance de l’évaluation des processus émotionnels en 
situation écologique 

La mémoire autobiographique - tâche des 
Souvenirs Définissant le Soi

8De Looff et al. (2021) ; Lavallee et al. (2019) ; Lorber (2004) ; Schönenberg, et al. 
(2013) 



Caractéristiques des SDM chez les TPA

4 caractéristiques

Spécificité

Intégration

Valence

Thématique

TPA

• Evènements multiples 

• Peu d’intégration

• Valence négative

• Evènement de vie 
menaçant / relations 
interpersonnelles

Lavallee et al. (2020) ; Singer & Moffitt (1992) 9



Objectif
Examiner les processus 

émotionnels au cours d’une tâche 
de mémoire autobiographique, à 

partir d’indicateurs 
neurophysiologiques : 

les réponses physiologiques 
du système sympathique

les réponses physiologiques 
du système 

parasympathique 

Auprès de patients médico-légaux antisociaux, avec ou sans psychopathie 

ACTIVATION EMOTIONNELLE REGULATION EMOTIONNELLE
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Méthode
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Population d’étude

42 hommes adultes

TPA
N = 14 

TPP
N = 14

Contrôles 
internés (CI)
N = 14 

Pas de différence significative entre nos 3 groupes au niveau 
sociodémographiques (p = .309 ; p = .780) 

Âge moyen = 48 ans
Durée internement = 5,8 ans  

Âge moyen = 44 ans
Durée internement = 4,1 ans  

Âge moyen = 40 ans
Durée internement = 5,5 ans 
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Descriptif clinique - Scores à la PCL-R
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Nos groupes se différencient bien sur le score total (p = .000) ainsi que sur le 
facteur 1 (p = .003) et le facteur 2 (p = .001)



Deux types de paramètres
neurophysiologiques

Système Nerveux Parasympathique

Activité Electrodermale (AED)

Système Nerveux Parasympathique

Variabilité de la Fréquence 
Cardiaque (VFC)
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Résultats
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1) Caractéristiques des SDM
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Caractéristiques des SDM (N total = 199)  
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* p < .05 ; ** p < .01 ; *** p < .001



2) Paramètres physiologiques
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Paramètres physiologiques au cours de la 
tâche des SDM
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3) Paramètres physiologiques
selon les caractéristiques des 
SDM
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Paramètres physiologiques lorsque les SDM 
ont une spécificité de type 3
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Paramètres physiologiques des SDM en
fonction de la valence 
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* p < .05 ; ** p < .01 ; *** p < .001



Paramètres physiologiques lorsque les SDM 
sont non-intégrés
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Conclusions : ce qu’il faut retenir  
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▪ Régulation émotionnelle

▪ Ils régulent moins bien quand SDM = spécifique type 3, valence 
neutre, non-intégré

▪ Activation émotionnelle

▪ Ils ont une tendance à être plus activés pendant la tâche.

TPA

▪ Régulation émotionnelle 

▪ Ils ont un meilleur ajustement émotionnel pendant la tâche

▪ Ils ont tendance à moins bien réguler quand SDM = valence +

▪ Activation émotionnelle

▪ Ils s’activent peu quand SDM = spécifique type 3

▪ Ils ont tendance à être moins activés quand SDM = non-intégré

TPP



Perspectives 

Les mêmes résultats s’observent sur des méthodologies différentes 
malgré une tâche à forte implication émotionnelle et personnelle.

Quel est l’apport de la tâche en Mémoire autobiographique ?

• Exploitation des résultats sur les Expressions Faciales Emotionnelles 
(EFE) lors de la même tâche 
• Illustration de l’impassibilité chez les TPP ? 
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