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Nous nous sommes donc intéressés à l’étude des caractéristiques
cliniques de patients schizophrènes ayant commis des gestes de
violence, à partir d’une étude descriptive réalisée sur une popu-
lation de patients schizophrènes détenus. Nous avons évalué
l’intensité des symptômes grâce à la Positive and Negative Symp-
tom Scale (PANSS), la coexistence d’un trouble de personnalité
antisociale et les comorbidités addictives grâce au Mini Interna-
tional Neuropsychiatric Interview (MINI). Le niveau d’impulsivité
et les comportements violents ont été estimés par la Baratt Impul-
sivity Scale (BIS) et la MacArthur Community Violence Interview.
Enfin, l’existence de troubles de la familiarité, tels que ceux qui
caractérisent les délires d’identification des personnes, a été systé-
matiquement recherchée. Notre objectif est, d’une part, d’évaluer
de manière systématique les troubles de familiarité des patients
schizophrènes, et leur association avec les comportements violents,
et d’autre part, d’objectiver l’hétérogénéité des profils des patients
schizophrènes ayant commis des gestes de violence.
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De nombreuses études ont montré qu’il y a une association entre les
comportements violents et le fait d’avoir un diagnostic de schizo-
phrénie (Sz) [1,2]. Cependant, il a aussi été démontré que seulement
une minorité des patients sera violente [3]. Plusieurs études ont
considéré ces phénomènes afin de mieux identifier les personnes à
risque et, par la suite, des échelles d’évaluation où l’on retrouve
des facteurs de risque psychosociaux ont été développées. Bien
qu’intéressantes, ces échelles demeurent imparfaites pour déter-
miner le risque [4]. Face à cette situation, la neurobiologie du risque
a commencé à se développer, mais encore peu d’études ont examiné
les corrélats neuronaux de la violence dans cette population, et par-
ticulièrement, en ce qui concerne les facteurs liés à l’expérience
émotionnelle et au contrôle pulsionnel. Notre équipe a donc réalisé
deux études d’imagerie par résonance magnétique fonctionnelle
(IRMf) chez cette population. Les résultats de ces 2 études seront
présentés. Brièvement, le projet portant sur l’expérience des émo-
tions négatives a montré une hyperactivation du cortex cingulaire
antérieur dorsal chez les patients Sz violents (SzV), comparative-
ment aux patients Sz non violents (SzNV) et aux témoins sains
(TS). Il s’agit d’un résultat intéressant puisque cette zone est impli-
quée dans la régulation émotionnelle. Les résultats préliminaires
de la deuxième étude montrent, en utilisant une tâche de prise
de risque, que les patients SzV ont des activations importantes
dans le système de récompense du cerveau lors de la réception
d’une récompense en argent (x = −24 ; y = −13 ; z = 13 ; p < 0,001 ;
3080 mm3), comparativement aux patients SzNV et aux TS. Les
résultats de nos deux premières études montrent ainsi qu’une spé-

cificité neurobiologique existe chez les patients violents en ce qui
a trait à la régulation émotionnelle et à l’activation du système de
récompense.
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Ce travail traite de l’expertise mentale. Plus précisément, il aborde
l’exercice, extrêmement complexe, de la détermination de la res-
ponsabilité d’un individu par rapport à un délit spécifique. Cet
article délivre avant tout un constat et soulève de nombreuses
questions par rapport à l’émergence de nouvelles disciplines qui
se situent entre le Droit et la Science, la Loi et la Médecine.
Ces questions et autres réflexions se basent sur la littérature
scientifique actuelle mais aussi et avant tout sur l’expérience per-
sonnelle de l’auteur, en particulier une pratique d’expert psychiatre
à l’étranger, spécialement en Amérique du Nord. Néanmoins,
l’ensemble des réflexions abordées est, hormis les différences inhé-
rentes à la Loi, applicables en Belgique, et de manière générale,
sur le vieux continent. Enfin, lorsque l’auteur parle de neuros-
cientifiques, il évoque essentiellement le rôle des spécialistes en
neurosciences et en comportement humain, tels les psychologues
et les psychiatres.
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