
SCHIZOPHRÉNIE
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La schizophrénie existe dans toutes les cultures et touche
1% de la population générale mondiale.
Si le malade est pris en charge rapidement et de façon adaptée, 
15% à 20 % des schizophrénies débutantes évoluent favorablement.  

► Une détection précoce et un 
traitement rapidement mis en place 
contribuent à une meilleure évolution 
de la schizophrénie

► Les drogues ne sont pas la cause de la 
schizophrénie, mais peuvent la révéler

► Les médicaments font partie 
intégrante du traitement

► En dehors des périodes de crise, la 
plupart des patients peuvent retrouver 
un mode de vie satisfaisant 

► De nombreux patients ont une bonne 
évolution de la maladie, allant d’un 
handicap mineur à la guérison

► Les personnes souffrant de 
schizophrénie 
♦ ne sont pas moins intelligentes que
les autres
♦ ne souffrent pas d’un trouble de 
personnalité multiple
♦ sont issues de toutes les classes
sociales
♦ ne sont pas plus violentes que la 
moyenne des gens

► Les familles sont responsables de 
l’apparition de la maladie chez un de 
leurs membres 

► La schizophrénie est liée à une 
mauvaise éducation

► La schizophrénie est une maladie 
de notre société

► Les antipsychotiques (médicaments 
prescrits pour la schizophrénie) sont 
des drogues

► Les personnes souffrant de 
schizophrénie
♦ ont une double personnalité
♦ sont moins intelligentes
♦ sont dangereuses
♦ sont toujours en crise
♦ sont constamment à l’asile ou
à l’hôpital 
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En France, chaque année, près de 30% des accidents mortels sont 
dus à un excès d’alcool. À 17 ans, l’alcool reste la substance la plus 
communément consommée, concernant presque 3 fois plus de 
garçons que de filles.
La consommation de boissons alcoolisées provoque des dommages de 
santé et sociaux.

► La dépendance à l’alcool n’est pas que 
liée à la quantité consommée

► Consommer de l’alcool n’a pas que des 
répercussions sur le corps, mais aussi 
sur la mémoire, la concentration, la vie 
sexuelle, etc.

► 30% des personnes traitées pour leur 
dépendance à l’alcool sont toujours 
abstinentes au bout d’une année

► Malgré des répercussions négatives 
sur le quotidien et la vie sociale, arrêter 
une dépendance à l’alcool est difficile

► L’origine de la dépendance à l’alcool 
provient de facteurs génétiques et
 environnementaux

 
► Consommer de l’alcool entraîne des 
risques physiques, psychiques et 
sociaux

► Le traitement pour la dépendance à 
l’alcool ne protège pas de la rechute; 
des moyens médicaux, psychologiques 
et sociaux sont nécessaires pour s’en 
sortir

► Il vaut mieux boire de l’alcool que 
consommer des substances 

► Sortir de la dépendance à l’alcool, 
c’est une histoire de volonté 

► Se «biturer» juste le week-end ne 
conduit pas à la dépendance à l’alcool 

► La consommation d’alcool n’a pas de 
conséquence sur l’entourage 

► On prétend que les hommes 
supportent mieux l’alcool que les 
femmes 

► Être dépendant à l’alcool, c’est le fait 
de boire tout seul 

► L’alcool aide à
♦ créer des contacts 
♦ se sentir cool 
♦ draguer 
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Le diagnostic tardif d’un trouble bipolaire pénalise grandement les
malades.
On estime à 10 ans en moyenne le temps écoulé entre un 1er épisode
bipolaire − dont les symptômes sont souvent associés à ceux de la
dépression − et la mise en place d’un traitement adéquat.  

► Ce trouble se nommait autrefois 
maniaco-dépression

► Les malades passent de façon 
marquée d’une humeur haute à une 
humeur basse (manie/dépression)

► On traite ce trouble par des 
médicaments spécifiques et par un suivi 
médical approprié

► Grâce aux médicaments, la maladie 
peut être stabilisée; la vie du malade 
peut ainsi évoluer favorablement 

► La personne malade peut ne plus 
dormir, dépenser sans compter, se 
croire invincible, être irritable et 
euphorique

► Les changements d’humeur de la 
personne malade ne sont pas liés à son 
caractère ni aux événements de sa vie

► Souvent, la personne malade prend 
des risques importants, dysfonctionne 
socialement, ce qui inquiète son 
entourage

► Les personnes atteintes de ce trouble 
ne peuvent pas gérer leur vie de façon 
autonome

► Elles sont toujours poussées vers les 
extrêmes, par exemple: comportements 
à risque, sports extrêmes, 
consommations excessives, etc.)

► Les personnes maniaques sont 
méticuleuses et passent leurs journées 
à faire le ménage

► Quelqu’un qui est tantôt trop triste ou 
tantôt trop joyeux risque de souffrir d’un 
trouble bipolaire

► Une personne bipolaire présente deux 
facettes ou une double personnalité

► Quelqu’un de lunatique ou qui change 
d’avis sans arrêt est forcément bipolaire

► Même lors des phases extrêmes, les 
malades gardent les pieds sur terre; leur 
discernement n’est pas altéré
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Dans la population générale, le trouble borderline affecte entre 0,5% et 
5,9% des personnes et touche autant les hommes que les femmes. 
Toutefois, chez les hommes, ce trouble peut conduire à des 
comportements délictueux entraînant des séjours en institution 
pénitentiaire.  

► Ce trouble de la personnalité entraîne
une altération du fonctionnement social

► Les personnes atteintes de ce trouble
sont conscientes de leurs problèmes,
mais ne peuvent y remédier seules

► Elles sont submergées par des
sentiments intenses ingérables, comme
la colère ou la passion

► Elles peuvent faire n’importe quoi pour
éviter d’être abandonnées

► Elles adoptent des comportements à
risque (toxicomanie, boulimie, sexualité
débridée, etc.)

► Souvent, elles peuvent être très
créatives, vivantes et enthousiastes

► Une thérapie adaptée à leur situation
est indispensable

► L’automutilation est souvent
nécessaire pour soulager la douleur
psychique

► Les personnes atteintes de ce trouble
sont manipulatrices

► Elles ont confiance en elles et une
grande estime de soi

► Elles s’automutilent et tentent de se
suicider pour culpabiliser leur famille

► Elles cherchent souvent à se faire
remarquer

► Elles ont une humeur stable et gèrent
bien leurs émotions

► Les bagarreurs sont toujours des
personnes atteintes de ce trouble

► C’est une maladie chronique et pour la
vie
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Plus de 20% de la population générale connaissent au moins un épisode 
dépressif au cours de leur vie. La dépression a fortement augmenté 
dans le monde durant ces 10 dernières années.
Elle peut toucher n’importe qui et survenir à tout âge.   

► Traiter une dépression prend du 
temps

► Pour sortir d’une dépression un 
soutien est nécessaire dans la plupart 
des cas

► Le burn-out peut entraîner une 
dépression

► La dépression présente des aspects 
biologiques et psychologiques qui sont 
indissociables

► Seule 1 personne sur 2 souffrant de 
dépression bénéficie d’un traitement

► Une grande partie des personnes qui 
se suicident souffre de dépression

► La fatigue et l’insomnie sont des 
symptômes habituels de la dépression

► Après une dépression, on peut
 retrouver une bonne qualité de vie

► Sortir de la dépression, c’est une 
question de volonté

► La dépression, ce n’est pas grave

► La dépression est un signe de 
faiblesse de caractère

► La dépression est une maladie 
typiquement féminine

► Les antidépresseurs provoquent une 
dépendance

► On entend dire: «Dépressif un jour, 
dépressif toujours!»

► La dépression se manifeste toujours 
par des pleurs

► Souvent, on pense que seuls les 
adultes peuvent devenir dépressifs
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La prise de cannabis augmente l’effet de l’alcool. Il est faiblement 
consommé en Europe du Nord par rapport à l’usage élevé en Europe
de l’Ouest et du Sud. La France – où l’initiation au cannabis reste 
légèrement plus précoce chez les garçons que chez les filles – 
dépasse nettement les autres pays de l’UE.

► Les drogues, y compris l’alcool, 
modifient la façon de penser, 
les sentiments et les actes

► Toutes les substances peuvent 
entraîner des problèmes cardiaques, 
pulmonaires et psychiatriques

► La prise de substance répond à 
♦ la recherche de plaisir 
♦ l’intégration dans un groupe 
♦ une forme d’automédication

► Une dépendance n’est pas forcément 
la consommation de substance, mais 
peut aussi être liée au jeu, au sport, à 
l’alimentation

► Prendre des hallucinogènes peut avoir 
des conséquences graves

► Consommer régulièrement des 
substances, y compris du cannabis, 
peut entraîner un désinvestissement 
scolaire, social, familial

► Le sevrage psychique de toutes les 
substances dure beaucoup plus
 longtemps que le sevrage physique

► Il est dangereux de laisser seul un 
copain sous substance et montrant 
des signes inquiétants

► Tomber dans la drogue est un manque 
de caractère

► La gestion d’une dépendance est une 
question de bon sens: «Je consomme, 
mais je gère.»

► L’alcool est moins dangereux que les 
drogues dures

► La prise de drogues permet de faire 
face efficacement au stress et aux 
obligations, et de mieux gérer la relation 
aux autres

► Tous les toxicomanes vivent dans la 
rue et ne travaillent pas

► On ne peut pas devenir dépendant 
au cannabis

► Il est moins dangereux de fumer du 
cannabis et de conduire une voiture que 
de boire de l’alcool et de prendre le 
volant

► Ceux qui disent «NON» ont l’air bête...
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Selon des études récentes, les troubles alimentaires sont de plus en plus 
répandus dans le monde entier, en particulier chez les femmes. 
Actuellement, par exemple, l’âge moyen du début de la boulimie se 
situe à 18 ans. Son traitement nécessite une prise en charge pluridisciplinaire.

► Le traitement des troubles 
alimentaires prend du temps

► Les difficultés des personnes qui 
souffrent de troubles alimentaires ne 
sont pas directement liées à la 
nourriture

► Les troubles alimentaires engendrent 
beaucoup de souffrance

► Le stress et la tension augmentent
les crises

► Les jeunes femmes sont plus 
touchées que les hommes

► Ces personnes ont une perception 
faussée de leur corps

► Ces personnes ont comme 
sentiments habituels:
♦ le manque de confiance en soi,
♦ le manque de contrôle de sa propre vie
♦ l’idée de ne pas pouvoir être aimées 
telles qu’elles sont
♦ la peur de prendre des décisions

► Prendre ou perdre du poids est une 
question de volonté 

► La maladie est due à une obligation 
de finir son assiette étant petit

► Les personnes le font exprès pour 
attirer l’attention 

► La guérison sera rapide si ces 
personnes suivent le traitement prescrit

► Ces personnes n’ont pas assez de 
force de caractère

► Les considération sur leur poids et 
leur apparence les aident

► Les discussion autour de la nourriture, 
des calories, sont bénéfiques
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