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DD’’ooùù vientvient la la personnalitpersonnalitéé??

TempTempééramentrament inninnéé

FamilleFamille

SociSociééttéé et influences et influences culturellesculturelles

ExpExpéériencesriences



CC’’estest quoi la quoi la diffdifféérencerence entre entre uneune
personnepersonne difficiledifficile et et uneune personnepersonne

““diagnosticablediagnosticable””??

QuandQuand le le schschéémama du du comportementcomportement estest de longue de longue durdurééee
((depuisdepuis ll’’adolescenceadolescence))

QuandQuand le le comportementcomportement estest extrextrêêmeme

QuandQuand le le comportementcomportement estest rigiderigide et et ququ’’ilil se se manifestemanifeste àà
traverstravers des situationsdes situations

Le Le comportementcomportement cause de la cause de la ddéétressetresse ouou des des conflitsconflits
rrééppééttééss au au niveauniveau du du fonctionnementfonctionnement social, social, professionnelprofessionnel
ouou autreautre

LL’’individuindividu nn’’estest pas pas toujourstoujours conscientconscient dd’’être la source des être la source des 
problproblèèmesmes



Les troubles de la Personnalité et 
l’abus de substances

80 à 90 % des personnes qui sont traitées 
pour un abus de substances répondent 
aux critères d’au moins un trouble de la 
personnalité.



Les Troubles de la Les Troubles de la PersonnalitPersonnalitéé::
GroupeGroupe A (Bizarre A (Bizarre ouou excentriqueexcentrique):):

ParanoParanoïïaqueaque
SchizoSchizoïïdede
SchizotypiqueSchizotypique

GroupeGroupe B (B (ÉÉmotifmotif ouou dramatiquedramatique):):
AntisocialAntisocial
Borderline Borderline ““ÉÉtatstats limiteslimites””
HistrioniqueHistrionique
NarcissiqueNarcissique

GroupeGroupe C (C (AnxieuxAnxieux ouou peureuxpeureux):):
ÉÉvitantvitant
DDéépendantpendant
ObsessifObsessif--compulsifcompulsif



ParanoParanoïïaqueaque
“Où étais-tu?  Ouais, ouais!”

UneUne mmééfiancefiance chroniquechronique enversenvers autruiautrui. . 
�� CesCes individusindividus sontsont fermfermééss, , ilsils cherchentcherchent toujourstoujours un motif un motif ultultéérieurrieur, , 

doutentdoutent de la de la loyautloyautéé des des autresautres. . RegardezRegardez autourautour de de vousvous. Il y en . Il y en 
a a plusieursplusieurs!!

Motifs de consultation: Motifs de consultation: colcolèèrere, , conflitsconflits, , ddéépressionpression
(burnout), etc.(burnout), etc.

AbusAbus de substances? de substances? + + --



SchizoSchizoïïdede
Le solitaire Le solitaire tranquilletranquille

Un Un ddéétachementtachement envahissantenvahissant enversenvers les relations les relations 
socialessociales. . IlsIls ontont peupeu dd’’amisamis et et celacela ne ne semblesemble pas les pas les 
ddéérangerranger. . IlsIls tendenttendent àà faire les faire les choseschoses tout tout seulsseuls; ; ilsils
semblentsemblent ddéétachtachééss éémotionnellementmotionnellement et et semblentsemblent
indiffindifféérentsrents face aux face aux louangeslouanges ouou aux critiques.aux critiques.

ConsultentConsultent rarementrarement..

PeuPeu dd’’abusabus de substances.de substances.



SchizotypiqueSchizotypique
“C’est un drôle d’oiseau!”

SesSes comportementscomportements sontsont bizarresbizarres, , sesses croyancescroyances sontsont
éétrangestranges, la , la qualitqualitéé de de sesses relations relations estest pauvrepauvre. . CesCes
individusindividus peuventpeuvent avoiravoir uneune penspensééee et un et un langagelangage
bizarresbizarres et des et des croyancescroyances inhabituellesinhabituelles qui ne font pas qui ne font pas 
partiepartie dd’’uneune soussous--culture. culture. IlsIls ontont peupeu dd’’amisamis et et sontsont
anxieuxanxieux au au niveauniveau social.social.

RisqueRisque éélevlevéé dd’’abusabus de substances.de substances.



Borderline Borderline ““ÉÉtatstats LimitesLimites””
Mardi AM: “Nous avons une si belle relation!”
Mardi PM: “Nous devons nous parler. Je ne suis pas 

contente.”

PeurPeur extrêmeextrême du du rejetrejet ouou de de ll’’abanbonabanbon, avec , avec labilitlabilitéé
éémotionnellemotionnelle extrêmeextrême. . ImpulsivitImpulsivitéé ((sexesexe, drogues, , drogues, 
nourriturenourriture, argent, etc.), , argent, etc.), colcolèèrere, sentiments , sentiments chroniqueschroniques
de vide et relations de vide et relations intensesintenses et et instablesinstables..

Beaucoup de Beaucoup de problproblèèmesmes éémotionnelsmotionnels ((anxianxiééttéé, , 
ddéépressionpression, , conflitsconflits interpersonnelsinterpersonnels).).

RisqueRisque dd’’abusabus de substances de substances trtrèèss éélevlevéé..



NarcissiqueNarcissique
“Il est temps que je commence à penser à moi

pour une fois”

Un Un senssens grandiose de grandiose de leurleur proprepropre importance. importance. IlsIls croientcroient ququ’’ilsils sontsont
uniquesuniques et et ilsils sontsont obsobsééddééss par le par le succsuccèèss. . IlsIls ontont un fort sentiment un fort sentiment 
queque tout tout leurleur estest ddûû. . IlsIls manquentmanquent dd’’empathieempathie et et exploitentexploitent les les 
autresautres..

DeuxDeux types: Les types: Les vedettesvedettes et et ceuxceux qui qui prpréétendenttendent ll’’êtreêtre pour pour cachercacher
un un manquemanque de de confianceconfiance profondprofond en en euxeux--mêmesmêmes..

Motifs de consultation: Burnout, stress, conflits au travail.

Pas de grands risques d’abus de substances.



HistrioniqueHistrionique
“Longs foulards et grande crinière”

(mes sincères excuses à tous ceux qui ont une chevelure abondante)

ExtrêmementExtrêmement éémotifsmotifs, , ilsils recherchentrecherchent ll’’attentionattention. . CesCes
personnespersonnes sontsont ththééâtralesâtrales et et peuventpeuvent attirerattirer ll’’attentionattention
par par leurleur apparenceapparence. . EllesElles ontont tendancetendance àà utiliser des utiliser des 
descriptions descriptions excessivesexcessives et et extrêmesextrêmes, et , et elleselles peuventpeuvent
changer changer dd’é’émotionsmotions rapidementrapidement..

RisqueRisque éélevlevéé dd’’abusabus de substances.de substances.



AntisocialAntisocial
“Du meurtrier et du voleur au voisin

d’à côté”

IrrespectIrrespect et violation des et violation des droitsdroits des des autresautres. . CesCes individusindividus
peuventpeuvent êtreêtre fourbesfourbes, , impulsifsimpulsifs, , agressifsagressifs, , irresponsablesirresponsables
et et nn’’ontont pas de pas de remordsremords lorsqulorsqu’’ilsils font du tort aux font du tort aux autresautres..

RisqueRisque dd’’abusabus de substances de substances trtrèèss éélevlevéé..



ÉÉvitantvitant
“Oh! Le choix du restaurant ne me dérange pas. Je ne suis pas 

difficile.”

SocialementSocialement inhibinhibéé par par peurpeur du du rejetrejet ouou du du jugementjugement
nnéégatifgatif, , ilil a a souventsouvent peupeu dd’’amisamis àà cause de la cause de la peurpeur et et 
non par non par manquemanque de de ddéésirsir. Il ne . Il ne ss’’impliqueimplique pas avec les pas avec les 
autresautres, , saufsauf ss’’ilil estest certain dcertain d’’être être aimaiméé; ; ilil se se voitvoit commecomme
inepteinepte et pas du tout et pas du tout attirantattirant..

RisqueRisque dd’’abusabus de substances de substances relireliéé àà ll’’anxianxiééttéé socialesociale..



DDéépendantpendant
“J’ai mal à la tête. Que dois-je faire?”

SoumisSoumis, , collantcollant, a un , a un besoinbesoin excessifexcessif ququ’’onon prenneprenne soinsoin
de de luilui. Il a un . Il a un besoinbesoin exagexagéérréé dd’’être être rassurrassuréé dansdans sesses
ddéécisionscisions quotidiennesquotidiennes. Il . Il nn’’accepteaccepte pas de pas de grandesgrandes
responsabilitresponsabilitééss. Il . Il ss’’attacheattache facilementfacilement dansdans de de nouvellesnouvelles
relations pour relations pour ééviterviter dd’’être être seulseul..

LL’’anxianxiééttéé crcrééee un un risquerisque éélevlevéé dd’’abusabus de substances.de substances.



ObsessifObsessif--compulsifcompulsif
“Le 9 décembre 1987, à 14h34, vous avez fait un appel interurbain

personnel qui nous a coûté 4,53 $. Je vous surveille!”

PerfectionnistePerfectionniste, , rigiderigide et et contrcontrôlantôlant, , cetcet individuindividu estest
souventsouvent prprééoccupoccupéé par des par des ddéétailstails mineursmineurs ((rrèèglesgles, , 
listeslistes, , ordreordre, etc.) au , etc.) au ddéétrimenttriment de de ll’’activitactivitéé mmêmeême. . 
Inflexible par rapport aux Inflexible par rapport aux valeursvaleurs. A des . A des difficultdifficultééss àà
ddééllééguerguer. Il . Il consulteconsulte souventsouvent pour des pour des problproblèèmesmes de de 
colcolèèrere. On les . On les trouvetrouve partoutpartout!!!!

RisqueRisque dd’’abusabus de substances? + de substances? + --



LL’’aveniravenir des troubles de la des troubles de la 
personnalitpersonnalitéé

IlsIls existerontexisteront toujourstoujours et et ddéétruironttruiront les relations les relations 
de travail, se de travail, se retrouverontretrouveront constammentconstamment au au 
tribunal, et nous les tribunal, et nous les reconnareconnaîîtronstrons plus plus 
particuliparticulièèrementrement lorslors des des repasrepas de Node Noëëll..



Le Le systsystèèmeme de classification de classification utiliserautilisera
probablementprobablement uneune sséérierie de de qualificatifsqualificatifs plutôtplutôt queque

des diagnostics:des diagnostics:

Les Les cinqcinq facteursfacteurs de la de la personnalitpersonnalitéé::
OOuvertuvert dd’’espritesprit
CConsciencieuxonsciencieux
EExtravertixtraverti
AAgrgrééableable
NNéévrosvroséé

ComitComitéé DSMDSM--V se V se penchepenche sursur::
IntroversionIntroversion
ÉÉmotivitmotivitéé
AntagonismeAntagonisme
DDéésinhibitionsinhibition
““ÉÉtrangettrangetéé””



L’ébauche du DSM-5 propose de 
conserver cinq prototypes

Évitant
État limite
Antisocial

Obsessif-compulsif
Schizotypique



Les facteurs de personnalité qui augmentent 
le risque d’abus de substances

Problèmes reliés à l’impulsivité
(borderline, antisocial, histrionique)

Problèmes reliés à l’anxiété sociale
(dépendant, schizotypique…)


