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D
Lff«UeQWV WeUP

eV XWLOLV«V
d\Vm

oUphie coUpoUelle,
d\Vm

oUphophobie, 
obeVVion dµXne d\Vm

oUphie coUpoUelle, 
diVWoUVionV de lµim

age coUpoUelle 
...

²Lµobsession dµune dysm
orphie corporelle est un trouble caractérisé par une

préoccupation excessive à l'égard d'un défaut im
aginaire de l'apparence

physique ou d'une légqre anom
alie physique.³ (A

P
A

)

D
«fLQLWLRQ 



COaVV« daQV Oe D
SM

 5 SaUP
L OeV WURXbOeV RbVeVViRQQeOV - cRP

SXOVifV eW aSSaUeQW«V.

LeV cULWªUeV dLaJQRVWLTXeV VeORQ D
SM

-5 VRQW :

A
. PU«RccXSaWiRQ cRQceUQaQW XQe RX SOXVieXUV iP

SeUfecWiRQV RX d«faXWV SeU©XV daQV VRQ aSSaUeQce
     SK\VLTXe TXL Qe VRQW SaV aSSaUeQWV RX TXL VeP

bOeQW P
LQeXUV SRXU aXWUXL

B. � XQ P
RP

eQW de Oȇ«YROXWLRQ dX WURXbOe, OȇLQdLYLdX a eX deV cRP
SRUWeP

eQWV U«S«WiWifV (e[. Y«ULfLcaWLRQ
daQV Oe P

LURLU, WRLOeWWaJe e[ceVVLf) RX deV acWeV P
eQWaX[ (e[. cRP

SaUaLVRQ de VRQ aSSaUeQce aYec ceOOe
dȇaXWUXL) eQ U«SRQVe ¢ deV SU«RccXSaWLRQV cRQceUQaQW VRQ aSSaUeQce SK\VLTXe.

C. 
La 

SU«RccXSaWLRQ 
eQWUa°Qe 

XQe 
d«WUeVVe 

cOiQiTXeP
eQW 

VigQificaWiYe 
RX 

XQe 
aOW«UaWiRQ 

dX
fRQcWiRQQeP

eQW VRcLaO,  SURfeVVLRQQeO RX daQV dȇaXWUeV dRP
aLQeV LP

SRUWaQWV.

D
.  La SU«RccXSaWLRQ cRQceUQaQW OȇaSSaUeQce QȇeVW SaV P

LeX[ e[SOLTX«e SaU XQe LQVaWLVfacWLRQ cRQceUQaQW
Oe SRLdV RX Oe WLVVX adLSeX[ cKe] XQ LQdLYLdX dRQW OeV V\P

SW¶P
eV U«SRQdeQW aX[ cULWªUeV dLaJQRVWLTXeV

dȇXQ WURXbOe aOLP
eQWaLUe.

Pr«ciser le niYeaX dȇinsighW eW si il \ a Xne d\sm
orphie m

XscXlaire
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IFF�R
EN

TIEL 

1,7 ¢ 2,9 %
 de Oa SRSXOaWLRQ J«Q«UaOe

+ cRXUaQW TXe Oe TO
C, aQRUe[Le eW VcKL]RSKU«QLe

+ de feP
P

eV TXe dȇKRP
P

eV
7,4%

 deV SaWLeQWV eQ SV\cKLaWULe
11,3%

 deV SaWLeQWV eQ deUP
aWRORJLe

13,2%
 deV SaWLeQWV eQ cKLUXUJLe eVWK«WLTXe  

WURXbOeV d«SUeVVLfV (63%
),

SKRbLeV VRcLaOeV (32%
,), 

WURXbOeV RbVeVVLRQQeOV cRP
SXOVLfV (25%

) ,
WURXbOeV de OȇXVaJe dȇXQe VXbVWaQce (8%

)
WURXbOeV de O'aOLP

eQWaWLRQ (4%
)

dLff«UeQce aYec OeV SU«RccXSaWLRQV QRUP
aOeV

WURXbOeV deV cRQdXLWeV aOLP
eQWaLUeV

aXWUeV WURXbOeV RbVeVVLRQQeOV-cRP
SXOVLfV eW aSSaUeQW«V

SKRbLe VRcLaOe
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Th©rapie 
cognitiWo-com

portem
ental

(TC
C

)

PhaSm
acologie

Inhibiteurs de la 
recapture de la s©rotonine 

(IR
S) 

W
illiam

s, J., H
adjistaWropoulos, T. et Sharpe, D

. (2006).
R

osen, J. C
., R

eiter, J., &
 O

rosan, P. (1995).
W

eingarden, H
., H

oeppner, S. S., Snorrason, I., G
reenberg,

J. L., Phillips, K
. A

., &
 W

ilhelm
, S. (2021)

Th©rapie interpersonnelle 
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M
ichel, G

r©gorZ. (2023). Thibault, le gar§on qui d©testait son ne[. C
erWeau &

 PsZcho. N
p 154. 16-23. 10.3917/cerpsZ.154.0016

A
N

A
LYSE D

E LA
D

EM
A

N
D

E 
RUieQW« SaU VRQ P

«deciQ
g«Q«UaliVWe, VXiWe ¢ XQ aSSel de
VRQ SªUe
ΖVRleP

eQW + difficXlW« ¢ Ve
UeQdUe aX cRllªge 

BΖO
G

RA
PH

ΖE D
E TH

ΖBA
U

T 
13 aQV VcRlaUiV« eQ 4ªP

e 

YiW aYec VRQ fUªUe de 17 aQV eW VeV 2 SaUeQWV - faP
ille XQie 

d«cUiW cRP
P

e SlXW¶W iQWURYeUWi eW WiP
ide (VaQV iP

SacW VXU VeV
UelaWiRQV VRcialeV )

cRXUV de deVViQ ( 6 aQV)

haQdball (9 aQV)

aXcXQ aQW«c«deQW P
«dicaX[ VaXf WUaiWeP

eQW acQ«e

H
ΖSTO

ΖRE D
U

 TRO
U

BLE 
M

aX[ de YeQWUe 
RefXV dȇalleU aX cRllªge, VXUWRXW lRUVTXȇil \ a QaWaWiRQ 
RefXV de VeV UeQdUe aX[ eQWUaiQeP

eQWV de haQd 
CUaiQWe SaUeQWale dȇXQ haUcªleP

eQW VcRlaiUe RX XQe ShRbie VcRlaiUe 
ElRigQeP

eQW de VeV aP
iV P

aiV UeVWe SURche VXU leV RS
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PS©TenUaUion g©n©Sale 
PenT©eT eU diTcoVST 

D
anV 

la 
Valle 

dȇaWWenWe 
: 

UegaUd 
iQTXieW 

dªV 
TXe 

le
SV\chRlRgXe lȇaSSelle 

D
XUanW lȇenWUeWien  : 

LoUVTX'il Ve UeWUoXYe VeXl aYec le pV\chologXe : 

              - UegaUd baiVV«
              - Qe SUeQd SaV la SaURle,
              - WUªV WeQdX, P

aiQV WUeP
blaQWeV, 

              - Ve P
eW ¢ SleXUeU TXaQd VRQ SªUe lXi SRVe deV TXeVWiRQV 

     -  SaUle dȇXQe YRi[ baVVe, SeX aXdible , WRQ YRil« baV eW
        P

RQRWRQe 
      -  daQV lȇRSSRViWiRQ eW VXU la d«feQViYe

M
ode de foncWionnem

enW obVeVVionnel :  (Ȋje penVe WoXW
le Wem

pV qXȇon regarde m
on ne]ȋ) SaVVe deV heXUeV ¢ Ve

VcUXWeU deYaQW le P
iURiU, Ve SUeQd eQ ShRWR eW UeWRXche

lȇiP
age, XWiliVe deV filWUeV VXU leV RS 

ReQd VRQ Qe] UeVponVable de WoXW VeV VoXciV 

TUiVWe eW peVVim
iVWe (Ȋje ne YoiV paV dȇiVVXeȋ) -  SU«VeQWe

deV V\P
SW¶P

eV d«SUeVVifV

EYRTXe aYRiU d«j¢ enWendX deV Uem
aUTXeV dȇinconnXV ¢

ce VXjeW. 

SRQge ¢ la chiUXUgie eVWh«WiTXe deSXiV deV aQQ«eV (il
«cRQRP

iVe deSXiV lȇ¤ge de 9 aQV)

PV\cho«dXcaWion 
TUaiWem

enW phaUm
acologiTXe (d'aQ[iRl\WiTXe SRXU U«dXiUe VRQ aQ[i«W«)

ReVWUXcWXUaWion cogniWiYe
E[poViWion : cRQfURQWaWiRQ eW habiWXaWiRQ SRXU Qe SlXV aYRiU SeXU dX UegaUd deV aXWUeV 
G

Xidance paUenWale 
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