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RESUME 

L'objectif de cette recherche est double. Dans un premier temps, nous tenions a identifier la 

maniere dont les psychologies du Service correctionnel du Canada (SCC) emploient l'echelle 

de psychopathie de Hare-Revisee (PCL-R) dans leur pratique evaluative. Dans un second 

temps, noiis voulions explorer la question de 1'impact du diagnostic de psychopathie sur les 

pratiques correctionnelle. D'ailleurs, nous avions comme premices de recherche que la 

production d'un diagnostic de psychopathie affecterait defavorablement la trajectoire 

correctionnelle du delinquant. Le cadre theorique retenu s'inspire librement des travaux de 

Michel Foucault sur le dispositif disciplinaire. Au niveau methodologique, nous avons mene 

des entrevues aupres de 7 psychologues du Centre regional de reception. Le contenu des 

entretiens fut ensuite analyse en vue d'extraire et d'organiser les themes dominants. Les 

resultats de notre analyse demontrent que le score obtenu a la PCL-R est principalement 

utilise comme facteur de risque statique significatif dans 1'evaluation du risque global. Le 

score est aussi utilise a des fins taxinomiques, mais de fa<?on secondaire. Par ailleurs, les 

resultats demontrent que le fait de presenter un profil de la psychopathie ne determinerait pas 

directement le type de pratiques correctionnelles mais susciterait plutot la vigilance des 

acteurs impliques dans le processus decisionnel quant a des considerations relatives au 

placement, au traitement et a la mise en liberation, voire aussi le maintien en incarceration. Le 

niveau de risque global ainsi que le type de comportement adopte en etablissement 

determineraient davantage la logique correctionnelle adoptee par le dispositif qu'une 

qualification dans la psychopathie en soi. Dans ces circonstances, il semblerait done que le 

SCC tend a diluer de sa substance therapeutique et valoriserait davantage une logique de prise 

en charge proche de la doctrine de la nouvelle penologie. 
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INTRODUCTION 

Les psychologues du Service correctionnel du Canada (SCC) disposent d'une batterie de 

technologies d'ordres cliniques et actuariels servant a appuyer leur evaluation du risque de 

recidive et de la dangerosite. Parmi cet ensemble de technologies, il existe la PCL-R 

(Psychopathy Checklist-Revised - L'echelle de psychopathie de Hare-Revisee), un outil 

clinique qui, selon le concepteur Robert D. Hare, viserait essentiellement a diagnostiquer le 

trouble de psychopathie (Hare & Neumann, 2006). En ce debut de millenaire, Hare (2006) 

rapporte que la definition operationnelle proposee par la deuxieme edition de la PCL-R 

representerait la norme de reference en termes d'evaluation de la psychopathie dans le 

systeme de justice criminelle. 

D'un point de vue technique, la PCL-R se compose d'un total de 20 items1 ou de 

criteres diagnostiques qui se regroupent sous deux principales dimensions (Cote, Hodgins et 

Toupin, 2000). La premiere dimension se rapporterait aux traits de personnalite tandis que, la 

seconde concernerait les comportements antisociaux. Pour accomplir la cotation des items, ils 

rajoutent que le psychologue doit prealablement proceder a la collecte de donnees et ce, dans 

le cadre d'une entrevue semi-structuree et par la consultation de dossiers. Des que 

l'evaluateur convient qu'il detient suffisamment d'informations, s'ensuit la phase de cotation 

de 20 items en trois points. Formellement, la cote zero (0) signifie que l'item ne caracterise 

pas le sujet, la cote un (1) signifie que l'item le caracterise mais avec certaines reserves tandis 

que la cote deux (2), caracterise assez bien le sujet dans son ensemble. L'etape completee, le 

clinicien additionne chaque score en vue de situer le resultat global sur l'echelle de 

psychopathie. Le Dr. Hare recommande de poser le diagnostic de psychopathie en respectant 

le seuil critique de 30 sur un maximum de 40 points. Cette ligne directrice se fonderait a partir 

' Pour consulter les 20 criteres diagnostiques, se rendre a la page 22. 
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de resultats de recherche au sujet de la validation discriminante et de la validation predictive. 

Un score se situant sous la barriere des 20 points indique une absence du trouble de 

psychopathie. Entre 20 et 29, on parlera d'une problematique mixte. En plus de sa finalite 

diagnostique, la PCL-R offre du meme coup a l'examinateur un profil dynamique de la 

psychopathie et ce, par la combinaison des items specifiques qui ressortent de 1'evaluation. 

Les qualites psychometriques de l'instrument ont largement ete documentees et ce, 

tant au niveau de la fidelite qu'au niveau de la validite de critere et de la validite predictive 

(Hare, 2006). La fidelite est liee au degre de consistance des resultats que genere l'instrument 

de mesure a travers le temps et l'espace. La validite de critere assure, quant a elle, que les 

items de l'echelle ciblent etroitement l'objet a l'etude (Hogan, 2003). Dans ce cas-ci, on 

pretend que les 20 criteres diagnostiques de la PCL-R mesureraient le construit de la 

psychopathie. La validite predictive signale pour sa part que le concept de la psychopathie 

serait intimement relie a la recidive, la violence et l'insucces de 1'intervention therapeutique 

(Hare, 2006). Cela dit, considerant qu'un diagnostic de psychopathie vehicule une lourde 

image du delinquant, il serait juste de s'attendre a ce qu'une telle denomination ait un impact 

notable sur la fafon dont l'objet du delinquant serait considere et pris en charge par le Service 

correctionnel du Canada. Comme amorce, nous crayons que 1'institution penitentiaire tendrait 

a gouverner le porteur d'un tel diagnostic selon les principes de la nouvelle penologie. Ceci 

s'exprimerait par une valorisation des mesures strictes de controle et par une distanciation ou 

une devalorisation des differentes interventions a portee therapeutique. 

Dans l'intention de piloter correctement ce projet jusqu'a sa destination finale, nous 

nous sommes fixes deux objectifs precis de recherche. Le premier objectif vise a determiner 

de quelle fafjon les psychologues du SCC utilisent l'instrument psychometrique de la PCL-R 
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et, le second objectif vise a cerner la logique correctionnelle qui tend a se degager lorsqu'un 

clinicien appose un diagnostic de psychopathie a l'endroit du detenu. Pour r6pondre a ces 

deux objectifs de recherche, nous avons mene une serie d'entrevues2 avec des psychologies 

du SCC. 

Avant d'aller plus loin, voici done comment nous avons decoupe le contenu de cette 

these. Dans les pages du premier chapitre, nous prendrons le temps de vous presenter notre 

cadre conceptuel du dispositif correctionnel sur lequel repose l'ensemble du projet. Cette 

grille de lecture s'inspire du concept de dispositif disciplinaire de Michel Foucault. En 

quelques mots, le dispositif serait une machine de gouvernement des individus dont la 

mecanique opere par un entrelacement complexe de trois elements, e'est-a-dire de pratiques 

discursives, de moyens technologiques et de logiques penitentiaires (Agamben, 2007; 

Quirion, 2006). Nous verrons que cette mecanique cadre avec deux operations specifiques du 

pouvoir, celle de la pratique evaluative et celle de la prise en charge. Pour les chapitres 

subsequents, du second au quatrieme, nous presentons la recension des ecrits. En vu de garder 

une certaine coherence, nous avons organise la documentation des ouvrages et de la litterature 

scientifique, de maniere a ce qu'elle s'articule autour des trois principaux elements du 

dispositif correctionnel. Ainsi, le second chapitre renvoie au premier element, soit le discours. 

Vous retrouvez ainsi dans les pages du second chapitre une presentation du discours 

scientifique autour de la notion clinique de psychopathie. Dans le troisieme chapitre, nous 

nous interessons a l'element des technologies correctionnelles, dont la grande part des ecrits 

porte sur la PCL-R. Dans le quatrieme chapitre, nous avons boucle la recension en portant 

cette fois-ci notre regard sur les differentes logiques a l'oeuvre dans les institutions 

penitentiaires. Le cinquieme chapitre, quant a lui, est entierement consacre a la demarche 

2 Le questionnaire d'entrevues se trouve a l'annexe A. 
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methodologique afin que le lecteur puisse bien suivre le deroulement de chaque etape de la 

recherche. Dans ce meme chapitre, nous presenterons aussi la technique d'analyse du 

materiau, soit l'analyse de contenu. Par la suite, nous abordons le sixieme chapitre dans lequel 

nous exposons les principaux themes qui derivent de l'analyse de contenu. Finalement, notre 

septieme chapitre est consacre a la discussion. Dans cette section, nous repondrons a nos deux 

objectifs de recherche et nous tenterons aussi d'explorer la question de l'impact quant au 

diagnostic de psychopathie sur les pratiques correctionnelles. Nous allons aussi emettre 

quelques reflexions et des pistes de recherche futures. Nous mettrons fin a ce travail par la 

realisation d'une synthese qui revise les grandes lignes de nos resultats. 
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CHAPITRE I 

CADRE THEORIQUE : LE DISPOSITIF CORRECTIONNEL 

INSPIRE PAR MICHEL FOUCAULT 



A la suite du prononce de la sanction penale, les autorites judiciaires confient le delinquant 

aux autorites du systeme correctionnel. Tout au long de ce processus, que la sanction se 

deroule en milieu ferme ou en milieu ouvert, les intervenants qualifies dans differentes 

branches des sciences humaines s'exprimeraient sur toutes sortes de questions entourant la 

prise en charge du delinquant. Les questions abordees concernent differentes taches, telles que 

la classification, la surveillance, le traitement, l'instruction, la liberation, et le controle. Par 

exemple, les commissaires de la Commission Nationale des Liberations Conditionnelles 

(CNLC) s'assureraient de reunir et de prendre en consideration toutes les donnees issues des 

dossiers, principalement sur le risque de recidive et de la dangerosite, avant de se prononcer 

sur la decision d'octroyer une quelconque forme de liberation. Hypothetiquement, on pourrait 

s'attendre a ce que les acteurs decisionnels portent une attention particuliere a certains 

elements, tels que la motivation a changer, la presence de fantasmes sexuels deviants ou un 

diagnostic de psychopathie. En somme, les decisions prisent par ces decideurs reposeraient 

etroitement sur les informations disponibles et inscrites dans les differents registres et 

rapports. Ceci dit, le parcours institutionnel du delinquant varierait en fonction des 

informations contenues aux dossiers. 

Le discours scientifique aurait significativement evolue a l'egard du delinquant 

psychopathe depuis plus de 200 ans. Tout le savoir produit dans le champ de la recherche et 

de la clinique servirait les intervenants correctionnels a mieux cerner et evaluer la clientele 

judiciarisee. Au jour ou l'on est, de nombreux outils techniques serait a la disposition des 

experts pour diagnostiquer ou pour etablir le niveau de risque de recidive des detenus, dont 

l'echelle de psychopathie de Hare-Revisee (PCL-R), qui se specialise dans revaluation de la 

psychopathie. Selon Rose (1999), les moyens psychotechnologiques ou psychodynamiques 

ont le pouvoir de traduire l'invisible en visible. L'instrument psychometrique servirait de 
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passerelle entre le monde interne qui habite le sujet et la realite exterieure telle qu'elle se 

manifeste aux yeux de l'examinateur. L'instrument permettrait done de transposer le portrait 

psychique de la personne evaluee en une serie de donnees observables et analysables. Avec 

l'instrument clinique de la PCL-R, l'evaluateur parviendrait a extraire des informations 

entourant les habitudes et la personnalite du detenu. Bref, l'echelle de psychopathie 

contribuerait a mettre en lumiere certaines particularites de l'objet delinquant. Les 

informations ainsi recueillies (e.g., diagnostic clinique, connaissance du risque et des besoins, 

etc.), seront alors utilisees par les autorites correctionnelles pour justifier des decisions 

administratives prises par rapport a des questions qui portent, par exemple, sur la securite, sur 

le traitement ou sur la liberation du detenu. 

En conservant toute la richesse du concept de dispositif disciplinaire dont traite Michel 

Foucault (1975), on veut ici le recuperer de fason a le modeler en fonction de notre projet de 

recherche. Deux principales raisons ont motive notre choix de travailler avec le concept de 

dispositif correctionnel. Premierement, nous tenons a circonscrire un sous-groupe de la 

population generale, e'est-a-dire la clientele sous juridiction federale sanctionnee en vertu 

d'un article au Code criminel du Canada. C'est pourquoi nous avons retenu le concept de 

dispositif correctionnel plutot que celui de dispositif disciplinaire. Deuxiemement, ce concept 

delimite la substance interne quant a chacun des trois elements du dispositif parce qu'il 

contient tout comme le dispositif disciplinaire ses propres pratiques discursives, technologies 

de pouvoir et logiques institutionnelles. 

Le dispositif correctionnel est done forme de trois elements qui sont intimement lies et 

qui gravitent continuellement autour de l'objet que represente le detenu ou le delinquant. Le 

pouvoir du dispositif opererait en deux phases successives, e'est-a-dire selon le processus 
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d'objectivation, ensuite celui du processus de subjectivation (Agamben, 2007). Bien qu'il ne 

soit pas si facile de decouper ces deux processus de fa9on nette et precise, nous pouvons 

visualiser le processus d'objectivation comme une partie du pouvoir du dispositif 

correctionnel qui s'exerce en vue de donner un nouveau sens ou de redefinir l'objet sous 

observation. Plus exactement, l'effet synergique du discours scientifique (le savoir 

scientifique sur la psychopathie), des technologies (la PCL-R) et des logiques institutionnelles 

participerait a la production de l'objet que represente le delinquant psychopathe. Une fois 

qu'un sens a ete confere, par exemple que le detenu est dote d'un trouble de psychopathie, 

interviendrait ensuite tout le processus de subjectivation. A ce stade, le dispositif utiliserait le 

diagnostic comme point d'appui en vue de gouverner adequatement l'objet. Dans le contexte 

de la societe neo-liberale, le processus de subjectivation s'inscrirait a l'interieur d'un 

processus de normalisation qui viserait a impregner la conscience du sujet par des tactiques de 

dressage. Ce processus favoriserait l'autonomisation (empowerment) et consequemment, 

renforcerait l'aptitude de l'individu a prendre en charge par lui-meme sa propre existence. 

D'un objet d'analyse et d'examen, le detenu devient un sujet agissant qu'on tente de mobiliser 

et de responsabiliser. 

Pour notre part, nous chercherons a decrire la fa<?on que les psychologies du SCC 

utilisent la PCL-R et la logique de prise en charge qui se degage suite a la transformation de 

l'objet delinquant en psychopathe. Ceci dit, le dispositif correctionnel est done un 

appareillage complexe (discours, technologies et logiques) operant de maniere a investiguer et 

a gerer le detenu selon un certain angle. 

Le premier element, le discours, comprend toutes les theories et la litterature 

scientifique concernant le comportement delinquant, et plus specifiquement, la documentation 
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sur la thematique de la psychopathie "criminelle". Le second element, les technologies, quant 

a lui, regroupe tous les moyens et/ou les pratiques a la disposition de l'institution pouvant 

permettre d'evaluer, de reguler et d'agir sur la personne delinquante. On peut y regrouper les 

outils de type clinique et/ou actuariel servant a evaluer (e.g., la PCL-R, le VRAG3), amsi que 

les technologies specialisees dans le traitement (e.g., therapie d'inspiration cognitivo-

comportementale), la surveillance (e.g., programme de surveillance intensive), la prevention 

(e.g., test de depistage de psychotropes et/ou de l'alcool dans les urines) ou encore la 

neutralisation (e.g., la prison). Le discours et les technologies servent alors a investir l'objet 

d'une valeur et d'une signification nouvelle. De plus, le discours scientifique offre une 

legitimite particuliere, parce que source de verite, aux diverses pratiques correctionnelles. A 

cela s'ajoute un troisieme element, celui des logiques institutionnelles, c'est-a-dire que des 

fmalites predominates (mission sociale et politique) se repercuteraient sur les decisions 

administratives qui se rapportent a la prise en charge du delinquant. La combinaison de ces 

trois elements aura done un impact sur la fafon dont le detenu sera pense et construit a 

l'interieur du dispositif. Au croisement de ces trois elements, au centre, se retrouve l'objet, 

soit le delinquant dangereux ou a risque eleve que l'on qualifie de psychopathe. 

Le dispositif correctionnel, en integrant les imperatifs institutionnels, evolue done en 

tenant compte de la logique penitentiaire qui prevaut a une epoque donnee. Dans une 

perspective de logique disciplinaire, les institutions sociales se donneraient pour mandat de 

normaliser les conduites humaines. La logique qui prevaut a l'aube du 21e siecle 

encouragerait toujours ce projet de normalisation des conduites. Toutefois, a celle-ci viendrait 

aussi se greffer une logique de type actuariel. Selon Feeley et Simon (1992), nous serions 

actuellement dans un contexte correctionnel teinte par une nouvelle penologie qui s'attarderait 

3II est possible de consulter la liste des abreviations pour en connaitre la signification. 
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essentiellement a identifier les profils a risque des detenus dans le but de les regrouper et de 

les redistribuer dans l'enviromiement carceral et social. Le classement du delinquant dans le 

groupe a risque approprie simplifierait les activites qui tournent autour de la surveillance et du 

controle, ce qui favoriserait en retour une meilleure protection de la population. L'emergence 

de cette logique semble coincider avec l'emergence de la societe de risque. Selon O'Malley 

(2000), la societe s'organiserait autour de la gestion du risque, un phenomene assez recent, 

qui remonterait aux annees 1950 et 1960. L'avenement de la societe de risque provoque des 

transformations sur tout le plan social. C'est une caracteristique centrale de toutes societes 

modernes liberales et capitalistes. A cela, le champ de la penologie n'aurait pas ete epargne. 

Feeley et Simon (1992) signalent qu'on serait passe d'une penologie traditionnelle (e.i., Etat 

providentialiste) qui, autrefois, axait ses interventions au niveau de la normalisation et du 

traitement des individus, vers une nouvelle penologie (e.i., societe de risque ou Etat 

actuarialiste) caracterisee par les techniques servant a identifier, a classifier et a gerer les 

groupes a risque. Bref, la tache ne serait plus de transformer les individus mais plutot de gerer 

les populations. En depit de la revolution decrite par Feeley et Simon, le desir de vouloir 

transformer les individus n'aurait pas totalement disparu (Hannah-Moffat, 2005). 

Pour Rose (1999), l'etre humain arrive au monde en manifestant des comportements 

plutot en symbiose avec ses instincts. Par contre, de sa naissance jusqu'au dernier souffle de 

sa vie, l'individu se trouve sous une surveillance et un controle continuel des institutions, 

parfois subtil tantot tangible. Un peu par defaut, chaque individu constitue a l'interieur de 

1'enceinte liberale serait engage activement dans une sorte de projet normatif oriente vers la 

conformite en regard de la societe. Les interventions institutionnelles semblent en apparence 

completement neutres, pourtant elles contribuent a accumuler du savoir sur le corps et l'ame 

humaine. Ces informations font en sorte que l'individu devienne un objet de connaissance, de 
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mesure et de gestion, qu'on peut ainsi differencier et evaluer par rapport aux autres. En 

procedant de la sorte, le dispositif correctionnel genere une connaissance ou un savoir qui se 

rapporte aux particularity d'un individu. En retour, l'infonnation donne lieu a une prise de 

pouvoir possible sur l'individu, permettant au besoin de corriger en traitant ses ecarts de 

conduite (e.i., logique disciplinaire) et/ou de le gerer convenablement en le classant dans le 

groupe correspondant a son niveau de risque (e.i., logique actuarielle). L'objectif etant 

toujours d'assurer une certaine forme de maintien de l'ordre. 

Pour Foucault (1975), la trajectoire de l'individu (objet) demeure perpetuellement dans 

le collimateur du dispositif qui opere selon toutes sortes de rationalites (missions, politiques, 

etc.), de discours scientifiques et de technologies de decryptage. Ces elements forment le 

trongon du pouvoir qui inspecte en profondeur le corps et 1'ame de l'objet. Une sorte de 

scanner qui arpente l'objet de long en large et preleve les anomalies en suivant une procedure 

typiquement chirurgicale. Apres 1'identification des caracteristiques considerees atypiques, le 

pouvoir se mobiliserait par l'application d'interventions a finalite normalisatrice ou par des 

tactiques de polissage visant a transformer l'objet deviant en sujet normal. Le pouvoir que 

genere ce dispositif circulerait a travers le temps et l'espace. II se repandrait partout et 

continuellement dans chaque pore du corps social, pouvant investir les moindres interstices de 

la vie humaine. II n'y aurait quasiment aucune zone franche ou le pouvoir serait absent. Les 

faits et gestes de la population seraient perpetuellement dans la mire du panopticon. Selon ce 

modele de surveillance, la societe munie de ces technologies (e.i., cameras de surveillance, 

patrouilleurs de la police ou systemes d'alarme) veillerait sans etre vue au maintien de l'ordre 

social. Au besoin, si le systeme du panopticon observe une personne qui enfreint une norme 

ou une loi, celui-ci peut des lors declencher une intervention. A ce chapitre, les professionnels 

qualifies tenteront d'appliquer une pression sur le corps et sur l'esprit en vue de modifier 
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favorablement la conduite de l'individu. En plus d'intervenir aupres de la conduite deviante 

de l'individu, on s'attardera aussi a tenir a jour le contenu de son dossier personnel. La sphere 

du prive et celle du public feraient aussi l'objet d'une constante surveillance, que cela soit 

dans la famille, a l'ecole, la rue ou entre les murs de la prison. Precisement: « La prison 

continue, sur ceux qu'on lui confie, un travail commence ailleurs et que toute la societe 

poursuit sur chacun par d'innombrables mecanismes de discipline » (Foucault, 1975 : 354). 

Foucault parlera d'archipel ou de continuum carceral pour decrire ces mecanismes de 

discipline comme si les citoyens habitaient malgre eux a l'interieur d'une immense prison. 

Plus exactement, il dira que la logique disciplinaire, qui s'est au depart developpee dans la 

prison, sera par la suite exportee dans la societe globale. II semble justifie de croire qu'en 

milieu carceral, le pouvoir du dispositif disciplinaire atteindrait son paroxysme en matiere de 

modalites et d'intensite (e.g., surveillance et controle) sur le corps et 1'esprit du detenu (e.i., 

objet), comparativement a ce qu'il constitue a l'exterieur des murs. Bien que la population 

generale ou les delinquants en general se situent dans l'enclos de ce dispositif, une frange de 

la population souleverait une inquietude particuliere. 

Foucault (1979) rapporte que l'Etat moderne accorde au droit a la vie une place de 

premier plan et doit etre protege contre les risques pouvant la menacer (cite dans Sutton, 

2000). Dans ce contexte, la menace a l'ordre social emanerait de recidivistes violents. Ici, on 

ne se refere pas aux delinquants recidivistes contre la propriete dont l'Etat moderne se 

preoccupait au debut du XXe siecle (Pratt, 1997). Pour Coppas (1995), on travaille a identifier 

les criminels persistants, les delinquants en serie et a haut risque au sein de la population 

criminelle avec l'objectif principal de predire leur comportement futur (cite dans Broadhurst, 

2000). Selon Hare (1991), les delinquants seriels les plus dangereux seraient ceux souffrant de 

desordre de la personnalite, tel que la psychopathie dont aucun traitement ne semble avoir fait 
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ses preuves pour diminuer le risque de recidive (cite dans Broadhurst, 2000). Ces constats 

pointent l'idee que la prise en charge de ce type de criminel potentiellement a risque eleve soit 

devenue une preoccupation importante pour les autorites correctionnelles. 

Dans les trois prochains chapitres, nous examinerons a tour de role les trois elements 

qui forment la pierre angulaire du dispositif correctionnel et qui s'articulent autour du 

delinquant psychopathe: soit le discours scientifique sur la psychopathie, la grille 

devaluation de la PCL-R et les logiques correctionnelles dans lesquelles s'inscrit le recours a 

cet outil. 
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CHAPITRE II 

DISCOURS SUR LE PSYCHOPATHE 



Le discours tient une place tres importante dans le dispositif correctionnel, il constitue en 

quelque sorte le repertoire scientifique qui renvoie aux regies par lesquelles on parle du 

comportement criminel. Dans un entretien en face a face, le clinicien se rapporte ainsi 

continuellement a une tonne de connaissances acquises et disponibles pour reussir a delimiter 

la problematique respective du detenu. Le resultat final de 1'evaluation peut conduire a une 

transformation de l'image de l'objet, passant du detenu ordinaire au detenu psychopathe. 

La conception clinique de la psychopathie utilisee par de nombreux professionnels en 

Amerique du nord et dans plusieurs pays d'Europe ne date pas d'hier mais reposerait plutot 

sur un cumul de connaissances qui remonte a plus de 200 ans. Dans le cadre de ce chapitre, 

nous presentons premierement revolution du concept de la psychopathie. Deuxiemement, 

nous tentons d'eliminer la confusion qui semble toujours persister autour du concept de la 

psychopathie en le distinguant par rapport a d'autres concepts cliniques. Troisiemement, nous 

nous attardons au rapport entre la psychopathie et la conduite criminelle. Quatriemement, 

nous abordons la question des enjeux therapeutiques entourant la prise en charge du detenu 

diagnostique de psychopathie. 

1. De Philippe Pinel a Robert D. Hare 

La synthese historique assez exhaustive de Cote (2000) retrace les origines du discours qui 

aurait contribue directement et indirectement a la fabrication moderne de la psychopathie. On 

constate alors que l'histoire de ce concept est avant tout caracterisee par une variete de 

discours et de theories qui auront pour objectif de mieux delimiter cette categorie 

diagnostique que represente aujourd'hui la psychopathie. En vue de pallier au manque de 

consensus pour definir la psychopathie, les cliniciens se basent aujourd'hui sur la description 

operationnelle des items et la structure factorielle de la PCL-R. De nature atheorique, 
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l'instrument refere a un trouble de la personnalite qui se manifeste par des eomportements 

chroniques deviants (Pham & Cote, 2000). 

D'apres les recherches menees par Rotenberg et Diamond (1971), les premieres bribes 

descriptives de Y« homme sans conscience » ou du psychopathe remonterait a l'epoque de 

l'Antiquite, plus particulierement dans les pages du Deuteronome ou l'on expose le cas d'un « 

fils rebelle et obstine » (cite dans Cote, 2000 : 22). Bien qu'a travers les lignes de certains 

documents des auteurs s'interrogent aussi sur ce mysterieux personnage, les ecrits du 

psychiatre fransais Philippe Pinel (1801) symbolisent les premieres references psychiatriques 

au sujet de la psychopathie (cite dans Cote, 2000). Pinel utilise toutefois l'appellation de « 

manie sans delire » et non de psychopathie pour designer un « sujet aliene mental dont 

1'entendement n'est pas perturbe » (cite dans Cote, Hodgins & Toupin, 1999 : 290). 

Benjamin Rush (1812) parle quant a lui de « derangement de la volonte » pour 

signifier que « la volonte devient le vehicule involontaire d'actions vicieuses, par le biais des 

passions » (cite dans Cote, 2000 : 24). En Angleterre, Pritchard (1835) evoque le concept d'« 

alienation morale » pour exprimer que la folie resulterait de la perversion maladive du 

fonctionnement naturel mais qui ne releverait pas d'une deficience intellectuelle ou de la 

schizophrenie (cite dans Cote, 2000 : 27). Un peu plus tard en Angleterre, le psychiatre 

Maudsley (1884) soutient que la souche de P alienation morale proviendrait d'un deficit 

congenital chez le « criminel d'habitude », sans avancer que les individus de ce groupe 

seraient irrecuperables, il reconnait que les tentatives de traitement risqueraient de les rendre 

plus dangereux (cite dans Cote, 2000 : 31). II y a aussi Koch (1888) qui est le pere de 

P expression « inferiorite psychopathique », signifiant que « le psychopathe est mentalement 

competent et responsable de ses actes » (cite dans Cote & al., 1999 : 290). Au debut du 20ieme 
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siecle, Rraepelin definit dans la 7ieme edition de son traite quatre types de « personnalites 

psychopathiques », dont l'un serait compose d'attributs qui se rapprochent curieusement du 

profil contemporain dresse par le Dr Robert D. Hare (Cote & al., 1999 : 291). 

Birnbaum (1914), quant a lui, suggere le terme de deficience « sociopathique » pour 

souligner que 1'emergence du trouble ne serait nullement la consequence de forces internes a 

l'individu mais de forces externes (cite dans Cote, 2000 : 35). Dans les annees 1920, 

Schneider (eleve de Kraepelin) defend la these selon laquelle « les personnalites 

psychopathiques font partie des personnalites anormales », pour dire que « la personnalite 

s'ecarte de la moyenne au plan caracterologique » (Cote, 2000 : 34). D'ailleurs, celui-ci trace 

une difference entre la psychose et la nevrose (e.i., deux entites distinctes) mais n'arrive pas a 

distinguer clairement la psychopathie des autres troubles de la personnalite. Partridge (1930), 

quant a lui, sous l'influence de Birnbaum et du courant psychanalytique, constate que le 

concept de la psychopathie est trop englobant, en jouant la fonction de receptacle incluant 

tous les desordres mal definis dans les troubles mentaux (cite dans Cote, 2000). II privilegie 

alors un autre terme, celui de sociopathie, « pour bien marquer que ce groupe de sujets se 

distingue par un comportement antisocial persistant [...] », dont l'origine decoulerait d'une « 

[...] motivation strictement antisociale, au centre de laquelle il semble placer la demande 

excessive adressee a autrui » (Cote, 2000 : 37). Pour Partridge, le comportement antisocial ne 

decoulerait pas d'une deficience intellectuelle ou d'un sentiment de culpabilite mal gere au 

plan psychique (Cote, 2000). Freud (1916) tente pour sa part de faire valoir l'idee que l'agir 

criminel serait motive par un sentiment de culpabilite vecu mais qu'il existerait parmi ce 

groupe, certains sujets dont il y aurait absence de culpabilite (cite dans Cote, 2000). Karpman 

(1946) arrive a faire une interessante distinction entre le psychopathe « idiopathique » (e.i., 

psychopathe primaire) versus le psychopathe « symptomatique » (e.i., psychopathe 
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secondaire) (cite dans Cote, 2000 : 37). Dans le premier cas, la problematique ne serait pas 

reliee a une origine psychogenique (e.g., l'individu est egoi'ste, agressif, incapable d'emotions, 

etc.). Dans le second cas, « [...] le probleme serait d'origine psychogenique; l'acte antisocial 

est alors con<?u comme une attitude defensive motivee par des reactions emotionnelles » (cite 

dans Cote, 2000 : 37). 

Dans son ouvrage, The Mask of Sanity, Cleckley (1941) arrive a peindre le portrait 

typique du psychopathe via un patchwork clinique et theorique (cite dans Cote, 2000). Ces 

caracteristiques sont aujourd'hui a la base de la PCL-R. Celles-ci sont enumerees dans le 

tableau A ci-dessous : 

Tableau A 
Caracteristiques de la psychopathie selon Cleckley 
l. Charme superficiel et bonne « intelligence » 
2. Absence de delires ou de tout autre signe de pensee irrationnelle 
3. Absence de « nervosity » ou de manifestations psychonevrotiques 
4. Sujet sur qui on ne peut compter 
5. Faussete et hypocrisie 
6. Absence de remords et de honte 
7. Comportement antisocial non motive 
8. Pauvrete du jugement et incapacity d'apprendre de ses experiences 
9. Egocentrisme pathologique et incapacity d'aimer 
10. Reactions affectives pauvres 
11. Incapacity d'introspection 
12. Incapacity de repondre adequatement aux manifestations generales qui marque 

les relations interpersonnelles (consideration, gentillesse, confiance, etc.) 
13. Comportement fantaisiste et peu attirant lorsque sous l'effet de l'alcool, voire 

sans ledit effet d'alcool 
14. Rarement porte au suicide. 
15. Vie sexuelle impersonnelle, banale et peu integree 
16. Incapacity de suivre quelque plan de vie que ce soit 

4 Les 16 caracteristiques de Cleckley sont tirees du chapitre de Cote (2000) : Vers une definition de la 
psychopathie. 
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Pour Cleckley, l'individu qui manifesterait le syndrome de la psychopathie, une forme 

severe de psychopathologie, exprimerait a la surface une apparence de normalite (Hare & 

Neumann, 2006). D'autre part, Cote (2000) rappelle que l'Association des psychiatres 

americains publie en 1952 une premiere version du DSM (Diagnostic and Statistical Manual 

of mental disorders) visant a demeler la nosographie psychiatrique. Dans cette version, on 

prefere employer le terme de personnalite sociopathique avec reaction antisociale pour definir 

la psychopathie. Suit en 1968 une deuxieme version du DSM dans laquelle on retrouve le 

terme de personnalite antisociale. Ce changement de terminologie permet alors a l'association 

de s'ajuster a celle de l'Organisation mondiale de la sante. En depit des differentes 

descriptions issues de ce manuel clinique, il reste que les criteres operationnels presenteraient 

une faiblesse ayant comme consequence de limiter la fidelite du diagnostic. Par rapport au 

DSM-III de 1980, quelques-uns reconnaitront un apport qui rehausserait la precision des 

criteres pour definir le sujet antisocial mais, l'attention sera mise sur la dimension 

comportementale plutot que sur celle de la personnalite. 

Lors de la reunion en France du NATO Advanced Study Institute de 1975, Hare et 

Cox (1978) rapportent que les chercheurs se seraient entendu sur le fait qu'il n'existerait 

aucun instrument permettant d'etablir le diagnostic de psychopathie (cite dans Cote, 2000). 

Les difficultes rencontrees decouleraient alors de 1'absence de consensus par rapport a la 

definition de la psychopathie. A la suite de ce colloque, Hare aurait poursuivi une demarche 

deja amorcee au cours des annees 1970, soit l'elaboration d'un instrument standardise pour 

etablir le diagnostic de psychopathie (Cote, 2000). 

Cote (2000) souligne que, prealablement a la conception de la PCL, Hare aurait 

developpe une echelle reposant sur les travaux de Hervey Cleckley. En fait, il devait 
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determiner la cote globale en fonction d'une echelle en 7 points dependamment du niveau de 

correspondance entre le portrait du detenu evalue et le tableau d'ensemble du psychopathe 

decrit par Cleckley. L'echelle globale semblait fidele et valide. Par contre, la methode servant 

a degager le bon processus qui mene a 1'evaluation finale restait obscure. En effet, en plus de 

devoir connaitre les travaux de Cleckley, les chercheurs devaient aussi parvenir a ingerer et a 

synthetiser toutes les donnees de l'entrevue et des dossiers en un score global. Pour 

contourner la complexity de la methode, Hare elabore alors le premier instrument standardise 

pour etablir le diagnostic de la psychopathie. 

Pour se faire, l'equipe de Hare entreprend dans un penitencier plusieurs entrevues 

aupres de delinquants adultes en combinaison avec la consultation de leurs dossiers (Hare & 

Neumann, 2006). Ce cheminement se deroule tout en utilisant encore comme plate-forme la 

description psychopathique de Cleckley. Par le biais d'operations statistiques servant a 

verifier la validite et la fidelite, les chercheurs reussissent a developper au debut de 1980 un 

instrument diagnostic operationnel, c'est-a-dire la Psychopathie Checklist (PCL) ou l'echelle 

de psychopathie. A ce moment, l'echelle contient une liste de 22 items, c'est-a-dire 22 

tendances centrales. Hare et Neumann (2006) mentionnent qu'au cours de l'annee 1985, la 

meme equipe peaufine quelques elements de la premiere version avec l'idee precise 

d'ameliorer l'instrument sans negliger les aspects relatifs a l'objectivite. L'un des 

changements preponderants consiste a retrancher deux items, l'item 2 (e.i., diagnostic 

anterieur de psychopathie ou diagnostic similaire) et l'item 22 (e.i., abus de drogue ou alcool 

non directement associe au comportement antisocial). L'item 2 a ete elimine parce qu'il 

reposait sur des diagnostics incertains au niveau du sens et de la fidelite. En plus, il fournissait 

peu d'informations utiles. L'item 22 quant a lui, a ete mis de cote parce qu'il etait parfois 

difficile a evaluer. 
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Widiger et ses acolytes (1996) soulignent que la qualite des travaux de Hare aurait 

influence les individus mandates a l'elaboration des criteres du trouble de personnalite 

antisociale du DSM-IV. Les membres de ce groupe se pencheront alors sur l'idee de rehausser 

l'importance de la dimension de la personnalite et de simplifier les criteres operationnels du 

diagnostic sans en modifier le contenu (cite dans Cote, Hodgins et Toupin, 1999). Apres la 

parution de la version revisee de l'instrument original, la Psychopathy Checklist-Revised 

(PCL-R), Hare, Hart et Harpur (1991) proposent de recourir a l'echelle pour poser le 

diagnostic de psychopathie au lieu de recourir au trouble de personnalite antisociale (cite dans 

Cote, 2000). Dans le DSM-IV (1994), le nombre de criteres serait done passe de dix a sept. 

Hare et Hart (1995) no tent une amelioration de la qualite des criteres qui se rapprochent 

legerement des symptomes classiques de la psychopathie mais, ils ne seraient pas 

suffisamment operationnels pour assurer la fidelite du diagnostic (cite dans Cote, 2000). Les 

20 items de l'echelle de psychopathie de Hare-Revisee se rattachent essentiellement a la 

personnalite et au mode de comportement. Ils sont enumeres dans le tableau B suivant: 
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Tableau B 
L'echelle de psychopathie de Hare-Revisee 5 

1. Loquacite et charme superficiel 
2. Surestimation de soi 
3. Besoin de stimulation et tendance a s'ennuyer 
4. Tendance au mensonge pathologique 
5. Duperie et manipulation 
6. Absence de remords et de culpabilite 
7. Affect superficiel 
8. Insensibility et manque d'empathie 
9. Tendance au parasitisme 
10. Faible maitrise de soi 
11. Promiscuite sexuelle 
12. Apparition precoce de problemes de comportement 
13. Incapacity de planifier a long terme et de facon realiste 
14. Impulsivite 
15. Irresponsabilite 
16. Incapacity d'assurer la responsabilite de ses faits et gestes 
17. Nombreuses cohabitations de courte duree 
18. Delinquancejuvenile 
19. Violation des conditions de mise en liberie conditionnelle 
20. Diversity des types de delits commis par le sujet 

Hare et Naumann (2006) indiquent que la deuxieme edition de la PCL-R aura une 

portee encore plus ixnportante comparativement a la premiere. Contrairement a la premiere 

edition, le manuel contient, entre autres, des donnees descriptives et de validation sur 

l'utilisation de l'echelle aupres d'une variete de sous-groupes tels que la clientele criminalisee 

masculine et feminine, les dependants aux drogues, les delinquants sexuels, les delinquants 

afro-americains et les patients en centre de psychiatrie legale. Cote (2000) affirme que la 

PCL-R s'impose presentement en Amerique du Nord comme l'outil diagnostic le plus fidele 

et valide (e.i., validite criteriee et predictive) pour etablir la presence de psychopathie chez un 

sujet criminel. De plus, Simourd et Hoge (2000) revelent l'existence d'un debat entre certains 

professionnels, a savoir si 1'interpretation du score de la PCL-R doit suivre une logique 

lineaire (e.i., quantitative) ou taxinomique (e.i., qualitative). De fa<?on generale, l'approche 

lineaire s'appuie sur le score total obtenu a l'echelle pour situer l'intensite du trouble de 

5 Les 20 caracteristiques de Hare sont tirees du chapitre de Cote (2000) : Vers une definition de la psychopathie. 
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psychopathie chez quelqu'un. De l'autre cote, l'approche taxinomique apprehende la 

psychopathie comme un syndrome particulier, le point de coupure de 30 servant a delimiter la 

frontiere entre le detenu psychopathe et le non-psychopathe. Andrews et Bonta (1994) 

apprehendent la psychopathie quantitativement tandis qu'Hare (1993) le fait qualitativement. 

Cote (2000) precise que, sous un angle lineaire, on s'interesse au concept de la psychopathie 

sur la base d'un continuum et que sous Tangle taxinomique, l'analyse repose sur la base d'une 

typologie. De plus, il signale l'importance de faire la difference entre la psychopathie comme 

entite clinique distincte et l'echelle de psychopathie (de nature atheorique) qui propose une 

definition operationnelle. Quand nous parlerons de psychopathie dans le cadre de cette 

recherche, nous ferons allusion a une construction clinique dont la signification repose 

principalement sur la definition operationnelle de la PCL-R en tenant compte du score seuil 

de 30 (approche taxinomique). 

2. Demystification de trois concepts cliniques 

De maniere a mieux cerner la specificite du concept de la psychopathie, il est important de 

decrire et de comparer sommairement trois concepts cliniques qui peuvent porter a confusion : 

soit la psychose, la personnalite antisociale et la sociopathie (Hare, 1993). 

2.1 Psychopathie etpsychose 

Premierement, la psychopathie est un trouble qui se distinguerait de la psychose (Cote, 

2001b). Dans la 7ieme edition de l'ouvrage « Criminal Behavior : A Psychological Approach », 

les auteurs deflnissent la psychose comme « a severe form of mental disorder characteriszed 

by hallucinations, delusions, and other indications of loss of contact with reality » (Bartol et 

Bartol, 2005 : 563). L'individu qui experimente un etat de psychose presenterait done une 

disorganisation psychique caracterisee par une perte de contact avec la realite (Hare, 1993). 
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Generalement, le clinieien evaluerait la presence d'un trouble psychotique en se basant sur les 

criteres du DSM-IV6 publie en 1994 (e.i., manuel diagnostic et statistique des troubles 

mentaux). Selon Hare (1993), d'apres les standards legaux et psychiatriques, si un psychiatre 

releve un diagnostic de schizophrenie chez une personne accusee d'homicide, il y a de bonnes 

probabilites qu'elle ne soit pas reconnue criminellement responsable de ses actes. La personne 

psychotique sera consideree comme necessitant des soins specialises et devant en principe 

etre prise en charge par une institution psychiatrique. Pour Yochelson et Samenow (1982), 

l'individu a qui on attribue un diagnostic de psychopathie, ne peut pas etre considere comme 

une personne manifestant une disorganisation de la pensee et/ou des signes dus a un 

derangement psychotique. Au contraire, l'agir delinquant serait plutot considere comme le 

produit d'un choix conscient et rationnel, le sujet sait ce qu'il fait et pourquoi il le fait (Hare, 

1993). Selon les experts, les psychopathes sont « [...] des predateurs sans remords qui usent 

de charme, d'intimidation et pouvant aller jusqu'a de la violence gratuite pour parvenir a leurs 

fins » (Logan et Hare, 2007 : 394). D'apres Hare (1993) par contre, en s'appuyant sur les 

standards legaux et psychiatriques, si un psychiatre pose un diagnostic de psychopathie envers 

une personne ayant pose le meme comportement reprehensible que le schizophrene precedent, 

il y a de bonnes probabilites cette fois-ci qu'elle soit reconnue comme pleinement responsable 

de ses actes. Du fait qu'elle est saine d'esprit, les autorites devraient en principe la juger apte 

a subir son proces ; et dans l'eventualite ou elle serait reconnue coupable, on devrait la diriger 

vers une institution correctionnelle. 

2.2 Psychopathie et personnalite antisociale 

Deuxiemement, le trouble de psychopathie differerait d'un trouble de la personnalite 

antisociale. La plupart des psychopathes rencontreraient les criteres diagnostiques du DSM-IV 

6 Le DSM-IV-TR (2000) constitue actuellement la version la plus recente. 
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quant au trouble de personnalite antisociale alors que la plupart des criminels avec une 

personnalite antisociale ne seraient pas des psychopathes (Hare, 2006). Afin de diagnostiquer 

le trouble de la personnalite antisociale le clinicien aurait a s'appuyer sur les criteres 

diagnostiques du DSM-IV. A la difference du trouble de la personnalite psychopathique, les 

criteres du trouble de la personnalite antisociale se rattacheraient essentiellement a une 

dimension comportementale. Tandis qu'un clinicien qui voudrait evaluer s'il y a la presence 

de psychopathie dans un cas precis, devrait prendre en consideration a la fois la dimension 

comportementale et celle de la personnalite (Hare, 1993). Ces deux dernieres dimensions 

seraient a la base de la PCL-R. 

2.3 Psychopathie et sociopathie 

Le troisieme concept a departager d'apres Hare (1993) est celui de la sociopathie. Parmi les 

professionnels, certains prefereraient employer le terme de sociopathie, parce que le mot 

psychopathie pris litteralement signifie maladie mentale (de psyche, esprit; et pathos, 

malade). D'autre part, l'expression de ce trouble serait similaire a la psychopathie, mais la 

difference se situerait au niveau des causes. Un clinicien qui pose un diagnostic de sociopathie 

argumentera en effet que les causes du trouble sont d'origines exterieures a l'individu (les 

forces sociales), alors que devant un diagnostic de psychopathie, les determinants seraient 

d'ordre interne, c'est-a-dire psychologique, biologique ou genetique. 

3. La psychopathie et la conduite criminelle 

Depuis les annees 1970, nous serions temoins d'un interet accru du public pour la securite et 

d'une preoccupation croissante de la population envers la criminalite violente et la criminalite 

sexuelle (Pratt, 1997). Dans cette perspective, il ne serait pas etonnant que le concept de la 

psychopathie ainsi que le recours a la PCL-R prennent une importance majeure dans le milieu 
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correctionnel. Par rapport a la seconde edition de la PCL-R, le 16th Mental Measurements 

Yearbook se refere a 1'instrument comme le standard en or pour 1'evaluation de la 

psychopathie (Hare & Neumann, 2006). La psychopathie aurait ete decrite comme le construit 

clinique predominant dans le systeme de justice criminelle et comme probablement la notion 

medico-legale la plus importante en ce debut du 21ieme siecle (Hare, 2006). 

Les experts en evaluation du systeme de justice criminelle et de la sante mentale 

auraient le devoir de deceler les facteurs de risque impliques dans les comportements violents 

(Hanson, 2005). L'un des elements qui revient regulierement dans les etudes est lie au fait que 

les psychopathes representent un groupe d'individus dont le taux de recidive violente serait 

relativement eleve. 

Hemphill, Templem, Wong, and Hare (1998) reported that the rate of violent recidivism for psychopaths 
is greater than 80% during a 5-year period, therefore, it would be reasonable to conclude that 
psychopaths are at high levels of risk for future violence and violent* recidivism (cite dans Vien & 
Beech, 2006 : 166). 

Ce constat indique assez clairement qu'une grande majorite de criminels diagnostiques 

d'un trouble de psychopathie finissent par recidiver au cours de leur vie, a court, moyen ou 

long terme. Si les chercheurs auraient prolonge la periode de la collecte de donnees au-dela de 

5 ans, il va de soi de penser qu'ils auraient probablement observe une frequence de recidive 

violente superieure a 80 %. Parmi les delinquants violents, on compterait un sous-groupe dont 

le nombre reel de leurs comportements violents demeure meconnu des autorites policieres. 

Wolfgang (1978) and Petersilia (1977) would support the argument that the one-third of the individuals 
predicted to be violent who are arrested for a violent crime are in fact the same people who are also 
committing most of the unreported and unsolved violent acts...that true positives are in fact truer (i.e., 
more violent) than we imagined (cite dans Monahan, 1981: 84). 

La criminalite officielle de ces delinquants violents ne constituerait done que la fine 

pointe de l'iceberg. Cette affirmation abonderait dans le sens du fameux chiffre noir de la 

criminalite qui stipule que la plupart des crimes (e.i., la quantite et la gravite) commis 
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demeurent caches des autorites judiciaires (Cusson, 1998). En theorie, nous pourrions croire 

que certains delinquants qui persistent dans l'agir delictuel violent repondraient au diagnostic 

de psychopathie d'apres la PCL-R ou, a tout le moins, entretiendraient des caracteristiques 

proches de l'archetype du psychopathe. 

II importe de clarifier qu'un individu evalue a risque eleve de recidive ne repondrait 

pas automatiquement a la definition de la psychopathie selon la PCL-R (Vien et Beech, 2006). 

Dans le meme sens, Andrews et Bonta (2003) affirment que les delinquants violents et 

dangereux ne sont pas tous des psychopathes. Done, il serait faux de pretendre que tous les 

delinquants qui represented un risque eleve de recidive sont des psychopathes, et qu'ils 

replongeront systematiquement a l'interieur de leur cycle criminel lors du retour en 

communaute. Ceci etant dit, il n'en demeure pas moins que les psychopathes definis sur la 

base de la PCL-R recidiveraient plus souvent, plus rapidement et plus violemment que la 

population de delinquants en general (Serin, 1995 ; Cote, 2001a). Une telle affirmation nous 

laisse croire que les intervenants du systeme correctionnel tendraient peut-etre a surinvestir au 

niveau de la securite et du controle, par exemple en refusant l'acces a la liberation 

conditionnelle ou en prolongeant la periode d'incarceration. 

En Amerique du Nord, les chiffres sur la prevalence de la psychopathie chez les 

hommes reconnus coupables d'actes criminels oscilleraient, dependamment des etudes, entre 

15 et 30 % (Cote, Hodgins et Toupin, 2000) et chuteraient autour de 10 % chez les femmes 

delinquantes (Logan & Hare, 2007). Vien et Beech (2006) precisent que les detenus 

psychopathes sont responsables de crimes plus nombreux et plus graves comparativement aux 

non-psychopathes. Les delinquants qui affichent ce desordre seraient responsables au-dela de 

50 % des crimes majeurs commis (Hare, 1993). 
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Les individus etiquetes d'un trouble de psychopathie tendraient a adopter une conduite 

criminelle polymorphe. Rappelons que l'item 20 (e.i., diversite des types de delits commis par 

le sujet) de la PCL-R touche cet aspect durant 1'evaluation. Ci-dessous, nous brossons 

quelques donnees epidemiologiques afin de demontrer l'etendue du spectre de cette versatility 

criminelle. Mais il est important de bien en evaluer la portee, car ces chiffres ne represented 

qu'un tableau partiel de la realite. II est done important de considerer ces donnees comme des 

approximations et non comme des valeurs absolues. En regardant du cote des etablissements 

du Service correctionnel du Canada, Furr (1996) rapporte une surrepresentation de 

psychopathes parmi les agresseurs du personnel feminin (cite dans Cote et at, 1999). Les 

chiffres suivants proviennent de Logan et Hare (2007) et relatent que les cas de psychopathie 

tourneraient autour de 10 % parmi les agresseurs d'enfants et les pedophiles. La prevalence 

grimperait autour de 35 % chez les violeurs de femmes adultes puis atteindrait 65 % chez les 

violeurs mixtes (e.i., agresseurs de femmes adultes et d'enfants). Les chiffres varieraient 

autour de 20 % en ce qui a trait aux recidivistes en matiere de violence conjugale. Le taux 

serait autour de 45 % dans les affaires de policiers tues et atteindrait 50 % parmi les auteurs 

de prise d'otage. Chez les recidivistes violents, on noterait une prevalence d'environ 70 % et 

finalement, le nombre de psychopathes atteindrait un sommet de 90 % a l'egard du sous-

groupe des tueurs en serie. Une interpretation rapide de ces chiffres pourrait mener le lecteur a 

conclure erronement que, plus le delit est grave, plus la probabilite de faire face a un cas de 

psychopathie augmente. Par contre, quand on se penche de plus pres sur la litterature 

scientifique, il en serait autrement. Pour Cote et ses collaborateurs (1999), il semble 

effectivement exister un lien entre la psychopathie et les comportements violents (e.g., voies 

de fait physique, la menace, l'utilisation d'armes, le vol qualifie et occasionnellement le viol), 

mais en creusant ce lien plus en profondeur, ils decouvrent que le syndrome de la 

psychopathie est faiblement associe avec les formes extremes de violence (e.i., l'homicide). 
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En effet, les etudes demontrent que le meurtre est generalement plus frequent chez les non-

psychopathes que les psychopathes. En resume, les psychopathes tendraient a adopter un 

comportement criminel violent (e.g., voies de fait) et occasionnellement, la conduite prendrait 

une tangente extreme (e.g., homicide ou meurtre sexuel). 

Hare (1993) emet l'hypothese que le pourcentage de psychopathes dans la population 

generale tournerait autour de 1 %. Certains de ce sous-groupe echapperait au systeme 

judiciaire et ce, malgre leurs actes criminels. Cleckley (1941) conclut que le comportement 

criminel ne serait pas une caracteristique essentielle a 1'identification du syndrome de la 

psychopathie (cite dans Andrews & Bonta, 1994). Une part de cette categorie d'individus 

poursuivrait des carrieres dans toutes sortes de domaines tels que les affaires, les forces 

armees, le milieu des arts et des rnedias de l'information, etc. (Hare, 1993). Nous emettons 

comme postulat qu'il existerait des secteurs professionnels qui valoriseraient certaines 

caracteristiques de la psychopathie. A titre illustratif, une entreprise specialisee dans la vente 

d'un produit, soucieuse d'augmenter son chiffre d'affaire, manifeste une attitude positive vis-

a-vis de l'employe qui use de loquacite, de charme et de manipulation envers. la clientele. 

Selon Halle, Hodgins et Roussy (2000), puisqu'aucune recherche serieuse sur la psychopathie 

n'a pu etre menee en dehors des echantillons de criminels, la generalisation des resultats reste 

fortement limitee. 

Le rythme intense a laquelle est vecue une carriere criminelle (e.g., stress) entrainerait 

au fil du temps une deterioration de la sante physique et psycho logique du sujet. Dans cette 

logique, il ne serait pas rare que le criminel se desiste en vieillissant ou a tout le moins 

ralentisse ses activites (Maruna, Immarigeon et Lebel, 2004). Hoffman et Beck (1984) 

informent que l'agir antisocial s'abaisserait significativement apres l'age critique de 40 ans 
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chez la moyenne des delinquants criminalises en liberation conditionnelle (cite dans Pham, 

2000). Mais, est-ce que l'age serait un facteur influengant la baisse de l'agir delictuel des 

psychopathes ? Selon Harris, Rice et Cormier (1991), les comportements delictueux des 

psychopathes subiraient egalement une baisse relative vers la quarantaine. Toutefois 

1'influence de l'age serait negligeable en ce qui concerne plus particulierement les 

agissements violents (cite dans Pham, 2000). L'etat de la recherche ne permet pas pour le 

moment de soutenir que l'age serait un allie therapeutique determinant contribuant de fag on 

marquee a une diminution des comportements violents des psychopathes. 

4. Les enjeux therapeutiques : la prise en charge du psychopathe 

Robert Martinson publiait dans un article de 1974 que « Nothing Works » (e.i., rien ne 

fonctionne), c'est-a-dire que Fintervention penale et correctionnelle n'exercerait pas 

d'influence sur la reduction des taux de recidive (Lalande, 2006). La publication de cet article 

aurait alors provoquer une importante crise de l'ideal rehabilitatif. En moins de 10 ans, cette 

crise aurait plonge le domaine de la clinique dans une lethargie ralentissant tout 

developpement important. A l'aube des annees 1980, un groupe de chercheurs aurait decide 

de se reunir sous la banniere du « What Works ? » en vue de redynamiser le champ de 

l'intervention therapeutique. Le clan de l'ideal de rehabilitation l'aurait emporte sur celui de 

la punition autour des annees 1990. De fagon similaire a la crise du « Nothing Works », il 

serait presentement possible de ressentir un vent de pessimisme dans la communaute 

scientifique en ce qui concerne la gestion therapeutique des criminels psychopathes. Rice, 

Harris et Cormier (1992) relatent dans un rapport que les delinquants avec un score eleve de 

psychopathie a la PCL-R seraient intraitables et repondraient negativement au traitement (cite 

dans D'Silva, Duggan & McCarthy, 2004). Dans le meme ordre d'idees, Loving (2002) 

souligne que ces delinquants representent le probleme le plus serieux pour le systeme de 
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justice penale, non seulement parce qu'ils sont responsables d'un taux eleve et diversifie de 

crimes mais parce qu'ils sont aussi reconnus comme etant intraitables et/ou perturbateurs dans 

un cadre therapeutique (cite dans Vien & Beech, 2006). Selon Wong et Hare (2005), une 

variete de programmes therapeutiques qui sont non specifiques a la problematique (e.g. 

gestion de la colere et de developpement d'habiletes sociales) et qui se deroule sur une courte 

periode sont inappropries pour les psychopathes et risquent par inadvertance d'ameliorer leurs 

capacites de manipuler, de tromper et d'utiliser les gens plutot qu'aider a changer leurs 

comportements a tendance criminelle (cite dans Vien & Beech, 2006). Hare (1996) suggere 

que la therapie de groupe pourrait avoir un effet iatrogene de la meme envergure sur le 

comportement du delinquant psychopathe (cite dans Bartol et Bartol, 2005). En somme, ces 

programmes correctionnels equivaudraient a un atelier qui sert a perfectionner leurs penchants 

a la deviance. 

Malgre le pessimisme de ces etudes, certains auteurs considerent neanmoins que des 

interventions adequates et bien adaptees pourraient produire des resultats favorables dans la 

gestion de cette clientele criminalisee (Simourd et Hoge, 2000). II demeurerait done 

premature de conclure que les individus porteurs d'un diagnostic de psychopathie seraient non 

malleables dans une optique de modification du comportement delinquant. D'Silva et son 

equipe (2004) aurait mene une meta-analyse a partir d'etudes sur le traitement de la 

psychopathie. Les resultats de leur etude n'auraient pas permis de conclure qu'un score eleve 

a la PCL-R signifie systematiquement un echec therapeutique. En substance, il n'est pas 

raisonnable de se fier uniquement au diagnostic de psychopathie pour predire le succes ou 

l'echec therapeutique. En examinant les 20 items de la PCL-R, il semble que 14 items (e.g., 

mensonge pathologique, irresponsabilite, insensibilite et manque d'empathie, etc.) 

presenteraient un potentiel de malleabilite (Andrews et Bonta, 2003). Maintenir une sorte de 
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mythe de l'incurabilite a l'endroit des personnes ayant obtenu un diagnostic de psychopathie 

risquerait de bloquer toutes initiatives therapeutiques, les confinant des lors dans des mesures 

vouees essentiellement a la surveillance et au controle. D'apres D'Silva et al., (2004), les 

psychopathes qui evoluent dans le milieu correctionnel seraient parfois coinces dans une sorte 

de catch 22. D'un cote, les intervenants font comprendre au detenu qu'il ne pourra pas etre 

eligible a une remise en liberie s'il ne complete pas certains programmes therapeutiques, 

tandis que de l'autre cote, on lui limiterait l'accessibilite aux programmes sur la base d'un 

score eleve a la PCL-R. Neanmoins, Serin (1989) rapporte que, malgre leur lourde feuille de 

route, les cas de psychopathie reussiraient tout de meme a obtenir presque aussi facilement la 

liberation conditionnelle que les non-psychopathes. 

De maniere generate, le discours scientifique qui gravite autour du concept clinique de 

la psychopathie servirait a peindre le detenu (l'objet) d'une certaine couleur. Par ce savoir-

expert, les examinateurs parviendraient a faire une lecture intelligible de la conduite deviante, 

un peu comme si des fragments empiriques, cliniques et theoriques viendraient se coller a la 

peau du prisonnier. En plus d'avoir une fonction explicative, ce meme savoir servirait aussi a 

appuyer scientifiquement les decisions ou les pratiques qu'auraient a prendre les acteurs dans 

le cadre du dispositif correctionnel. 
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CHAPITRE III 

LES TECHNOLOGIES CORRECTIONNELLES 



Pour mener a bien leurs evaluations ainsi que leurs decisions, les autorites correctionnelles 

canadiennes se rapporteraient de nos jours a de multiples technologies specialisees dans le 

champ du risque et de la dangerosite. Andrews et Bonta (1994) decrivent quatre generations 

d'outils qui, chacune, ont contribue a redefinir la notion de risque et l'objet meme que 

constitue le delinquant. Dans ce chapitre, nous nous attardons dans un premier temps sur les 

principales caracteristiques de ces quatre generations d'outils. Dans un second temps, nous 

poursuivons ce volet technologique en nous penchant principalement sur Pinstrument clinique 

de la psychopathie (PCL-R), en exposant la faijon dont l'outil est utilise au sein des agences 

correctionnelles canadiennes. 

1. Survol de quatre generations d'instrumerits en evaluation du risque 

Avant les annees 1980, les outils de la premiere generation reposaient essentiellement sur 

l'expertise clinique traditionnelle de l'evaluateur. L'intervenant mandate pour mener une telle 

evaluation devait se baser sur son jugement professionnel, ses experiences et ses intuitions. Le 

clinicien procedait a devaluation de la dangerosite en s'appuyant sur sa connaissance 

empirique et theorique des delinquants en general pour ensuite se prononcer sur le cas precis 

sous examen. Au niveau de la fiabilite de ces evaluations, Monahan (1981) revele que les 

cliniciens reussissaient a evaluer adequatement la dangerosite qu'une seule fois sur trois. 

Selon les experts, les pratiques evaluatives qui suivaient ce mode tendaient a surestimer le 

nombre d'individus dangereux, generant ainsi un pourcentage eleve de faux positifs. En 

consequence, considerant l'importante marge de manoeuvre dont disposait le clinicien, le 

jugement professionnel apparaissait subjectif et discretionnaire par rapport a revaluation de la 

dangerosite. En effet, l'entretien se deroulait a l'entiere discretion de l'evaluateur, par 

exemple, par le choix des questions posees. Comme le rapportent Hannah-Moffat et Shaw 

(2001), certains analystes consideraient que les evaluations cliniques tenaient de l'ordre de 
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1'improvisation, conduisant frequemment a un manque d'uniformite et consequemment 

menait a une disparite au niveau des predictions. D'ou l'interet graduel qui se manifeste a 

l'egard des outils dits objectifs et des mesures dites actuarielles. 

On considere que ces outils [actuariels] vont eliminer les prises de decisions arbitraires, les partis pris 
et les prejuges, pour reveler une classification plus efficace et impartiale, et des institutions empreintes 
de rationalite et de justice (Hannah-Moffat et Shaw, 2001 : 50). 

En analysant la litterature, Douglas, Cox et Webster (1999) en viennent au constat 

qu'il y aurait un consensus favorable a l'endroit des outils actuariels (cite dans Litwack, 

2001). Cette attitude semblerait liee a la rigueur de la methodologie utilisee (Pempirisme), car 

ces outils de deuxieme generation seraient de qualite superieure aux evaluations cliniques de 

la dangerosite ou du moins aux evaluations cliniques non structurees. Des le debut des annees 

1980, on observe l'emergence d'une seconde generation d'outils, soit les grilles devaluations 

actuarielles. Meelh (1954) a ete le premier a documenter la superiority de la methode 

statistique sur la methode clinique dans une variete d'etudes (cite dans Hogan, 2003). Selon 

Dallao (1997), les outils actuariels generent « des reponses standardises » et « des profils de 

risque » qui decoulent de recherches menees aupres de « larges echantillons de population » 

(cite dans Hannah-Moffat et Shaw, 2001 : 50). Le recours a des operations statistiques 

viendrait modifier le regard du professionnel en donnant une impression de plus grande 

objectivite quant aux resultats de revaluation. Des lors, ces outils comporteraient des qualites 

reliees a la fidelite, a la validite et a l'utilite (Andrews & Bonta, 1994). Cependant, la notion 

de risque est consideree comme rigide parce qu'elle se baserait essentiellement sur une 

compilation de donnees historiques ou statiques. Les facteurs historiques contenus dans ces 

echelles font exclusivement reference au passe du delinquant, comme par exemple le nombre 

d'antecedents criminels et l'age lors de la premiere arrestation. Ces facteurs sont immuables, 

contrairement aux facteurs dynamiques qui renvoient a des facettes de l'individu 

potentiellement malleables et sur lesquelles une intervention appropriee peut conduire a une 
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reduction du risque de recidive. La perspective actuarielle du risque, lorsqu'elle se limite aux 

facteurs statiques, laisse en effet tres peu de marges de manoeuvre aux interventions a visee 

therapeutique. Ces evaluations fournissent des lors peu de balises pour guider les intervenants 

du systeme correctionnel, autres que celles liees au besoin de classer les individus pour 

repondre a des imperatifs de securite. D'autant plus que le degre de risque assigne 

demeurerait perpetuellement le meme, cristallisant a jamais le detenu a l'interieur d'un profil 

a risque. Selon cette logique, un detenu evalue a haut risque de recidive en debut de sentence 

maintiendrait le meme niveau de risque jusqu'a la fin de sa sentence. Pourtant, comme le 

souligne Serin (1995), le risque evolue dans le temps, il ne demeure pas statique. Cela evoque 

le fait que l'etre humain possede un potentiel de changement, par extension celui de corriger 

ses habitudes criminelles. Alors qu'en percevant le risque comme quelque chose de fixe et 

d'immuable, on reduit 1'evaluation a la fonction de determiner statistiquement le risque de 

recidive criminelle, ne laissant aucune ouverture a 1'intervention therapeutique. 

Simon (1998) souligne que le developpement des outils de la seconde generation 

coincide avec le passage d'une justice penale traditionnelle axee autrefois sur la normalisation 

de l'individu a une justice actuarielle orientee vers la gestion des profils a risque. L'echelle 

statistique generale de la recidive (ISRG) employee au sein du Service correctionnel du 

Canada est l'exemple d'une technologie de la seconde generation. Les items statiques de 

l'echelle ISRG (e.g., infraction a l'origine de la peine, age a l'admission, evasions anterieures, 

etc.), comme son nom l'indique, sont utilises pour generer un resultat sur le risque de recidive 

que represente le delinquant (Vacheret & Cousineau, 2005). Ce type de technologies ne 

servirait pas tant a evaluer si l'individu est dangereux ou non, mais bien a etablir la probability 

qu'un comportement indesirable apparaisse dans l'avenir (Cote & Hodgins, 2003). 
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A l'aube des annees 1980, les critiques et les limites des outils de la premiere et de la 

seconde generation auraient conduit les experts a reconsiderer la notion du risque et celle de 

l'objet delinquant. Au debut des annees 1990, on aurait observe une forme de mariage 

ideologique entre la logique therapeutique traditionnelle et la logique actuarielle (Quirion, 

2006). Le risque tendrait a etre apprehende differemment, puisque les intervenants 

correctionnels reconnaissent que l'identification des facteurs de risque peut aussi avoir une 

utilite d'un point de vue therapeutique. Dans ce contexte, une troisieme generation 

d'instruments evaluant le risque emerge, se situant a l'intersection entre le souci therapeutique 

et la gestion du risque. Dans cette nouvelle optique du risque, les connaissances relatives aux 

besoins (facteurs dynamiques) et aux risques (facteurs statiques) seront incorporees aux 

technologies d'evaluation. La combinaison de ces deux logiques fournirait de precieuses 

informations peraiettant de reduire le risque de recidive criminelle. Hart (1998) indique que 

revaluation du risque est un processus servant a evaluer les delinquants pour, (1) parvenir a 

etablir la probabilite qu'ils commettent un acte de violence futur et (2) mettre de l'avant des 

strategies d'intervention servant a gerer ou reduire cette probabilite de risque (cite dans 

Litwack, 2001). Selon Litwack (2001), meme si les instruments actuariels semblent superieurs 

a ceux appartenant au domaine de la clinique, en ce qui concerne la tache de prediction, 

1'evaluation clinique de la dangerosite est fondamentale pour mener une tache therapeutique. 

D'autre part, le modele hybride du risque defend que les variables du risque dynamiques 

seraient intimement liees aux besoins criminogenes. L'hybridation du risque serait devenue le 

modele central en termes devaluation et de la classification au sein du Service correctionnel 

du Canada (Hannah-Moffat, 2005). 

Quirion et D'Addese (document non publie) expliquent la difference entre les outils 

psychometriques et les outils devaluation du risque. D'un cote, les outils psychometriques 
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s'administrent en suivant une procedure standardisee devaluation dont la liste des criteres ne 

reposerait pas sur un calcul actuariel mais plutot sur des criteres cliniques et theoriques. La 

PCL-R, un instrument de troisieme generation, servirait a etablir le diagnostic clinique de la 

psychopathie et non pas a mesurer la probabilite de recidive criminelle. Les 20 criteres 

diagnostiques contenus dans la PCL-R decoulent d'une demarche empirique mais non 

actuarielle. Par l'attribution d'une cote a chacun des criteres et la sommation totale des cotes, 

il devient ensuite possible de dresser le profil clinique du cas et de regarder a quel point, il se 

rapproche du prototype classique du psychopathe. Alors que de l'autre cote, les outils 

d'evaluation du risque suivraient egalement une methode strictement standardisee mais les 

criteres differeraient quant a leur nature parce qu'ils s'appuient sur la demonstration 

empirique d'un lien statistiquement significatif avec la recidive criminelle. Le score que 

generent ces outils devaluation du risque permettrait de traduire en probabilite le risque de 

recidive delictuelle. 

Selon Andrews et Bonta (2006), une quatrieme generation s'insererait graduellement 

au sein du SCC. Les instruments de cette generation seraient a la fine pointe de la recherche 

scientifique du fait qu'ils conservent les principes du risque et du besoin mais integrerait en 

plus le principe de la receptivite. Ce dernier principe contribuerait a ce que les experts 

elaborent des programmes plus efficaces et mieux adaptes au style d'apprentissage particulier 

du delinquant. Pour ces deux auteurs, le meilleur exemple de cette generation d'outils est 

l'lnventaire de Niveau de Service et de Gestion de Cas (LS/CMI) qui, en plus d'informer sur 

le risque, les besoins et la receptivite, guiderait les intervenants correctionnels dans le 

domaine de la gestion de cas, de la planification des traitements et de la prestation de services. 

Dans la partie suivante, nous nous pencherons plus specifiquement sur la PCL-R, un 
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instrument qui serait actuellement utilise par plusieurs psychologies du Service correctionnel 

du Canada. 

2. L 'echelle de Psychopathie de Hare-Revisee (PCL-R) 

Depuis 19947, tous les delinquants condamnes a une peine de plus de 2 ans sont confies a 

l'Unite d'evaluation initiale (UEI) de l'une des 5 regions du Service correctionnel du Canada 

(Motiuk, 1995). A l'admission, les gestionnaires du cas observent et evaluent des aspects 

relies au detenu. Avant le placement penitentiaire officiel, le detenu doit passer a travers le 
o 

processus d'evaluation initiale prevue par la directive du commissaire (DC) 705 . Ce 

processus d'evaluation se deroule en deux phases. La premiere phase de l'entrevue consiste 

en revaluation preliminaire (dans les 24 heures suivant son arrivee) qui vise, entre autres, a 

depister tout probleme imminent en regard de 4 spheres principales que sont la sante generale, 

la securite, la sante mentale et le risque de suicide. Dans la deuxieme phase de l'entrevue, 

probablement la plus importante, les intervenants sont appeles a evaluer le risque de recidive 

puis a identifier et a analyser les besoins du detenu. L'Echelle de classement par niveau de 

securite (ECSN) et l'Echelle d'information statistique generale sur la recidive (ISRG) 

representeraient deux exemples d'instruments couramment utilises par l'agent de liberation 

conditionnelle ou par l'intervenant de premiere ligne. 

Exceptionnellement, si le detenu repond a au moins un des criteres prevus a la DC 

705-59 tels que de violence persistante, de violence gratuite ou de delinquance sexuelle, il doit 

alors subir une evaluation psychologique du risque. Dans ces situations, un psychologue doit 

7 L'annee d'implantation de 1'evaluation initiale des delinquants est tiree du site web suivant: (www.cbrc-
ccdp.ca). 

8 La directive du commissaire 705 est tiree du site web suivant: (www.csc-scc.gc.ca). 
9 La directive du commissaire 705-5 est tiree du site web suivant: (www.csc-scc.gc.ca). 
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realiser une evaluation supplemental qui vise a faciliter le processus devaluation initiale, de 

placement et de la planification de la mise en liberie. 

Cote et ses collaborateurs (1999) expliquent que le professionnel entraine a 

l'utilisation de la PCL-R doit coter chacun des 20 criteres diagnostiques par l'attribution d'un 

score pouvant varier entre 0 et 2. Le chiffre zero (0) signifie que l'item ne caracterise pas le 

sujet, le chiffre un (1) le caracterise mais avec certaines reserves, et le chiffre deux (2) le 

caracterise dans 1'ensemble assez bien. Pour proceder a la cotation de ces criteres, le clinicien 

doit reunir suffisamment de renseignements dans le cadre d'une entrevue semi-structuree 

aupres du delinquant et egalement par la consultation de documents collateraux. Pour 

confirmer le diagnostic de psychopathie, le clinicien doit obtenir, par la sommation des scores 

generes a la PCL-R, un score entre 30 et 40 (40 etant le plafond de la grille). Un score de 30 

consiste en la borne minimale recommandee au niveau de la recherche en Amerique du Nord 

pour apposer le diagnostic de la psychopathie. Cote et ses collegues (2000) precisent que Hare 

etablit le point de coupure de 30 par 1'intermediate de diverses etudes dans le champ de la 

validite discriminate et de la validite de prediction. Un score variant entre 20 et 29 qualifie 

l'individu de cas mixte par rapport a la psychopathie puis un score en dega de la barriere des 

20 points signifie qu'il y a absence de psychopathie (Cote et al., 1999). Bien que la PCL-R 

soit un outil standardise, l'intervenant correctionnel aura a completer 1'evaluation en 

etablissant certaines deductions fondees sur son experience clinique et professionnelle (Serin, 

1989). La PCL-R, comme tous les outils cliniques ou actuariels, implique la possibility 

d'erreurs de mesure (Andrews & Bonta, 1994). Cela signifie que les donnees qui resultent de 

1'evaluation contiennent quelques imprecisions dans la fagon qu'elles se represented le 

detenu. Precisons que la PCL-R a ete utilisee dans de nombreux milieux culturels differents, 
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mais qu'aucune etude ne demontre que cet outil pourrait etre transpose integralement dans 

n'importe quel type de contexte et aupres de n'importe quelle population (Cote & al., 2000). 

Presentement, de nombreux chercheurs et cliniciens concluent que la PCL-R est un 

outil important a considerer pour evaluer des aspects relies au comportement en institution, a 

la recidive en general et a la violence en particulier. Meme si a l'origine la PCL-R visait 

essentiellement a etablir le diagnostic clinique de la psychopathie, des resultats d'etudes 

demontreraient que l'instrument est aussi dote d'une validite predictive en matiere de recidive 

generale et de recidive violente (Hare, 2006). En principe, plus le score a l'echelle est eleve, 

plus la probability de recidive augmenterait de pair. Ceci expliquerait pourquoi le diagnostic 

de la psychopathie tel que mesure par la PCL-R soit recupere a 1'interieur de plusieurs autres 

instruments actuariels et cliniques structures (e.g., la VRAG et la HCR-20) a titre de facteur 

de risque significatif (Hemphill et Hare, 2004). Pham et Cote (2000) soulignent que la fidelite 

et la validite de prediction de la premiere version de la PCL-R stimuleront le developpement 

d'autres instruments specialises dans 1'evaluation de la violence (VRAG, SVR-20, HCR-20, 

etc.). Done, en plus de concevoir la psychopathie comme un taxon, cela implique aussi qu'elle 

soit consideree sous un angle lineaire. La PCL-R est un outil psychometrique presentant des 

qualites descriptives qui permettent au clinicien de brosser, par la cotation de 20 criteres 

diagnostiques, un profil detaille du detenu, tandis que les qualites predictives renverraient le 

score a un niveau de risque de recidive future (Hemphill & Hare, 2004). Dans une etude 

comparative, Serin (1995) conclut que la PCL est le seul outil qui permet d'evaluer la recidive 

violente avec succes. Contrairement a la dimension comportementale de la PCL-R, la 

dimension de la personnalite entretiendrait une relation etroite avec la recidive violente (Serin, 

1996). 
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Quant a 1'usage diagnostic de la PCL-R, Hare (2003) propose desormais d'analyser les 

resultats de la PCL-R en suivant un modele a quatre facteurs, de maniere a mieux cerner la 

dynamique du trouble de psychopathie chez un sujet donne (cite dans Hare et Naumann, 

2006). Concretement, cela implique qu'il faut d'abord regarder la PCL-R comme une echelle 

se decomposant en deux dimensions principales, celle de la personnalite et celle des 

comportements antisociaux. Ensuite, il y a une subdivision de chacune de ces dimensions en 

deux facteurs distincts. Plus precisement, la premiere dimension (e.i., personnalite) se 

scinderait en deux facteurs, soit le facteur interpersonnel (e.i., contenant les items 1,2,4,5)10 et 

le facteur affectif (e.i., contenant les items 6,7,8,16). Quant a la deuxieme dimension (e.i., 

comportement), elle comporterait aussi un nombre de deux facteurs distincts, soit le facteur du 

style de vie (e.i., contenant les items 3,9,13,14,15) et le facteur de l'antisocialite (e.i., 

contenant les items 10,12,18,19,20). 

10 La liste des items se retrouve dans la section du discours sur le psychopathe. 
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CHAPITRE IV 

LES INSTITUTIONS PENITENTIAIRES 



De fagon plus generate, le chapitre qui suit portera sur les missions, les logiques ou les 

rationalites plus ou moins recentes de notre histoire en ce qui concerne les institutions 

penitentiaires. Nous verrons que ces logiques servaient et servent toujours a baliser les 

decisions ou les pratiques administratives de l'etablissement correctionnel. Dans le cadre du 

dispositif correctionnel, les logiques institutionnelles definiraient selon quelle approche le 

detenu est gere au cours de sa sentence. Ce chapitre sera done divise en quatre points. 

Premierement, nous allons elaborer sur le theme de la logique destructive qui caracterisait la 

periode de l'Ancien regime. Deuxiemement, nous presenterons deux modeles de gestion qui 

se sont succede, chacun d'eux pouvant etre compare au modele de la lepre et a.celui de la 

peste. On verra que chacun de ces modeles gouverne le corps selon une logique distincte. Le 

passage du modele de la lepre a celui de la peste nous permettra alors de mieux illustrer la 

transition de la logique d'Ancien regime a la logique disciplinaire. Le troisieme point traite de 

la modernisation du dispositif qui prend forme a l'aube du 19e siecle. Ce meme point sera 

subdivise en trois segments qui correspondent chacun a une logique particuliere, a savoir la 

logique disciplinaire, la logique actuarielle et la logique hybride. En conclusion de ce volet, 

nous nous attarderons sur la question de l'utilisation de la PCL-R dans le parcours 

institutionnel afin de pouvoir souligner l'eventuel impact de la logique institutionnelle sur les 

decisions et les pratiques correctionnelles. 

1. Une logique destructive 

II faut se rappeler que la rationalite penale qui prevalait en Europe sous l'Ancien regime 

consistait essentiellement a venger le roi par le jeu des supplices (Foucault, 1975). Pour 

soutirer l'aveu et punir le delinquant, les hommes de main de la royaute infligeaient la 

souffrance a l'aide de divers moyens techniques susceptibles de marquer ou d'annihiler le 

corps de l'infracteur. II n'etait pas rare que la souffrance administree excedat le suppose mal 
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dont 1'infracteur etait responsable (e.i., peines immoderees et disproportionnees). Le crime 

commis etait considere comme une attaque a la reputation du roi et comme un affront au 

pouvoir du prince. La scene ou se deroulait la ceremonie publique de la peine permettait alors 

au roi d'exprimer son pouvoir sur ses sujets. Lors de ces rituels, le roi triomphait par la 

demonstration de sa toute-puissance. La peine reactivait dans les consciences du peuple le lien 

entre crime et punition corporelle. A cette periode, la justice criminelle exer9ait un pouvoir 

destructeur par rapport au corps. Nous etions a l'epoque encore loin des technologies 

positives du pouvoir qui servent aujourd'hui de moyens a nos institutions pour collecter du 

savoir sur l'etre humain. 

2. Le modele de lalepre versus le modele de la peste 

Foucault (1999) decrit deux modeles de controle qui se seraient succede dans 1'histoire, avec 

chacun en arriere plan une logique bien singuliere. Le premier modele aurait ete celui de 

l'exclusion des lepreux. Au Moyen Age, les pratiques penales operaient suivant une logique 

d'exclusion, de rejet et/ou de marginalisation des anormaux. Ce modele fait allusion au 

personnage symbolique du lepreux, car la reponse envers les deviants ou anormaux suivait 

une logique similaire. Les individus consideres ainsi etaient chasses de la communaute. Cette 

mise a l'ecart ou ce nettoyage servait a purifier 1'ensemble de la communaute. Le modele en 

question aurait disparu vers la fin du 17e siecle et debut 18e siecle. Graduellement, un autre 

modele s'active, soit celui de l'inclusion du pestifere. Ce second modele s'instaure dans un 

contexte ou la ville est infestee par la peste. La procedure consistait a mettre la ville en 

quarantaine, a la quadriller et a proceder a l'examen des individus. Au lieu de repondre 

negativement au probleme comme c'etait le cas dans celui de l'exclusion du lepreux, ici 

l'objectif est d'etablir, de fixer, d'assigner des places et de definir des presences quadrillees. 

Plutot que d'opter pour la mise a distance, on preconise plutot le rapprochement, l'observation 
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fine, constante et meticuleuse des individus. S'instaurent ainsi de nouvelles modalites dans 

l'exereice du pouvoir. 

[...] le remplacement du modele de la lepre par le modele de la peste correspond a un processus 
historique tres important que j'appellerai d'un mot: I'invention des technologies positives de pouvoir. 
La reaction a la lepre est une reaction negative; c'est une reaction de rejet, d'exclusion, etc. La 
reaction a la peste est une reaction positive; c'est une reaction d'inclusion, d'observation, de 
formation de savoir, de multiplication des effets de pouvoir a partir du cumul de I'observation et du 
savoir (Foucault, 1999 : 44). 

L'idee derriere la presentation du passage de ces deux modeles illustre la transition qui 

s'opere a partir de la logique destructive de l'Ancien regime vers la logique plutot 

constructive du pouvoir qui s'enracine graduellement au cours du 19e siecle. Cette nouvelle 

fagon d'apprehender l'objet contribuera a la production de connaissances et ce savoir quant a 

lui servira de point de repere aux institutions pour gouverner les individus. La maniere dont le 

detenu sera gere et traite, et plus particulierement le psychopathe, s'inscrirait alors dans cette 

nouvelle fagon de penser le pouvoir. 

3. La modernisation d'un dispositif 

En posant le regard sur le 19e et le 20e siecle, on se rend compte que le pouvoir du dispositif 

se developpe et se perfectionne. A cet egard, Rose (1999) signale un mouvement vers la 

gouvernementalisation de l'Etat, c'est-a-dire que les institutions se dotent de nouveaux 

moyens techno logiques qui serviront a amasser une variete de donnees sur les singularites 

individuelles. L'information produite par ces technologies provient de milliers de points de 

controle qui se localisent un peu partout dans le corps social. Dans ces differents lieux, les 

donnees sont colligees et les conduites humaines sont fagonnees. Le pouvoir qui s'exerce a 

tous ces points de controle est constamment en activite. Le pouvoir du dispositif tend done a 

s'organiser ou a s'articuler conformement a la logique qui predomine a une epoque donnee. 
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La modernite aurait ete confrontee theoriquement a deux principales logiques ou 

rationalites penales qui vont se succeder, soit la logique disciplinaire et la logique actuarielle. 

En pratique toutefois, ces deux logiques prises isolement ne semblent pas refleter parfaitement 

la realite qui regne actuellement dans les etablissements correctionnels du Canada. II semble 

preferable de parler d'une logique mixte qui se compose a la fois de la logique disciplinaire et 

de la logique actuarielle. (Hannah-Moffat, 2005; Quirion, 2007b). Pour bien comprendre la 

logique qui semble etre la regie a l'interieure du dispositif correctionnel, il vaut la peine de 

prendre quelques instants pour decortiquer ces composantes. 

3.1 Une logique disciplinaire 

Depuis environ la moitie du 19e siecle, l'idee d'infliger des supplices au corps en le marquant 

disparait completement des pratiques penales. La logique ou le pouvoir vise dorenavant a 

s'exprimer en appliquant des techniques qui ciblent l'ame humaine. La logique disciplinaire a 

comme fonction majeure d'assujettir le corps par des tactiques de dressage amenant une 

transformation au niveau de l'ame du criminel pour eventuellement rendre le corps a nouveau 

utile a la societe (Foucault, 1975). C'est une logique qui peut paraitre instrumentale en ce sens 

que le dispositif utilise le corps humain comme tremplin au bon fonctionnement de la societe. 

De fait, « le dispositif produit des effets disciplinaires et regularisateurs qui structurent la 

societe de normalisation » (Blais, 2006 : 153). Cela suggere que le dispositif influerait sur les 

conduites humaines en incitant les citoyens a demeurer derriere la ligne normative, en 

realignant au besoin les transgresseurs vers une zone socialement acceptable. 

Au cours du 20e siecle, l'Etat joue le role interventionniste envers la population. De 

maniere plus prononcee, dans les annees 1960 ou le providentialisme est a son apogee, l'Etat 

s'assure de proteger la qualite de la vie contre une panoplie de problemes sociaux (Pratt, 
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1997). Dans cet esprit, la logique disciplinaire s'immiscera de plus en plus dans le quotidien 

de la population generale par des procedures d'examen, de compilation de donnees et 

d'analyse qui contribuent a faire une lecture approfondie des facettes de la conduite humaine 

(e.g., perversions sexuelles, les troubles de la personnalite, les maladies mentales, etc.). 

L'accumulation du savoir (e.g., l'influence de la clinique) en ce qui concerne ces 

problematiques individuelles (e.g., les dependances aux psychotropes) servira de point 

d'ancrage a l'elaboration de strategies d'intervention visant une modification positive de la 

conduite (Foucault, 1975). Toutes les strategies mises de l'avant, soutenues par le discours 

scientifique, servent le dispositif correctionnel dans le processus de normalisation. En effet, il 

faut rapprocher le comportement deviant de la norme ambiante. Le but de la logique 

disciplinaire est alors de rehabiliter et de resocialiser le delinquant afin qu'il se presente 

comme citoyen respectueux des lois. 

3.2 Une logique actuarielle 

Dans leur analyse de la penalite contemporaine, Feeley et Simon (1992) rapportent que des 

elements majeurs viendront transformer tout le dispositif penal traditionnel vers la fin du 20e 

siecle (e.i., le discours, les finalites et les techniques employees). Ils decrivent alors 

l'emergence d'une nouvelle penologie reposant essentiellement sur une logique actuarielle 

moins preoccupee par des notions relatives au diagnostic, a l'intervention et au traitement du 

delinquant. La nouvelle penologie s'appuierait plutot sur des techniques qui servent a 

identifier, a classifier et a gerer les groupes a risque. 

II s'agit de minimiser les pertes, de diminuer les opportunites d 'infractions et non de transformer les 
infracteurs ou la societe en profondeur. [...] L'unite de gestion passe de l'individu aux groupes. On 
cherche a les categoriser, les classifier, les hierarchiser. Des trajectoires institutionnelles sont tracees 
pour chaque groupe conformement au danger qu'il represente. Le diagnostic et le traitement ont fait 
place respectivement a I'attribution d'unprofil et a I'assignation administrative (Robert, 2001 : 77). 
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La nouvelle penologie aurait pris racine en Amerique du nord vers la fin du 20e siecle 

pour s'etendre quelques annees plus tard en Europe occidentale (Mary, 2001). Ce modele de 

la gestion du risque serait alors adopte au sein du Service correctionnel du Canada (Vacheret 

et Lemire, 2007). 

Pour Feeley et Simon (1992), la logique de la nouvelle penologie ne vise pas tant a 

transformer les individus, mais plutot a developper un « systeme coherent de controle des 

populations a risque » (Vacheret et Lemire, 2007 : 165). Selon Hollin (2002), les neo-

penologues sont convaincus que l'application des grilles actuarielles qui reposent sur 

1'identification de facteurs de risques statiques est le meilleur moyen pour remplir 

objectivement la mission de gestion des groupes a risque. Selon cette logique, des le debut des 

annees 1990, les methodes actuarielles auraient mis en echec revaluation clinique 

traditionnelle. Ces methodes actuarielles assureraient a la fois la precision, la standardisation 

et l'efficience (Pratt, 2001). Trudeau (2005) mentionne que la priorite du Service 

correctionnel du Canada serait d'agir avant tout pour controler les populations de delinquants, 

pour ensuite se soucier de la rehabilitation du contrevenant par des interventions tendant a 

reduire les risques de recidive (cite dans Vacheret et Cousineau, 2005). La logique de ce 

modele aboutit alors a un phenomene de bifurcation ou de dualite des tendances. En partant 

du constat selon lequel la plupart des actes criminels sont commis par une minorite de 

contrevenants, il s'agit des lors d'appliquer les grilles actuarielles appropriees pour parvenir a 

identifier les delinquants presentant un risque eleve. Consequemment aux resultats des 

evaluations, le systeme correctionnel devra concentrer une quantite plus importante de 

ressources (e.g., allongement de la peine d'emprisonnement et traitement intensif) a l'endroit 

des delinquants les plus a risque de recidiver et, a l'inverse, offrir moins de ressources (e.i., 

peines non privatives de liberie) aux delinquants a faible risque (Mary, 2001). « Les longues 
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periodes d'incarceration en particulier produisent une reduction (des effets) du crime dans la 

societe, redistribuant les delinquants dans celle-ci, sans toutefois changer ni le criminel, ni la 

societe » (Rodriguez, 2006 : 51). Alors, l'un cheminera dans un encadrement plus controlant 

tandis que l'autre se situera dans un milieu plus ouvert. Par la neutralisation selective des 

profils a haut risque (e.i., les predateurs sexuels et/ou violents), la population deviendrait alors 

moins exposee aux crimes graves (Mary, 2001), rendant ainsi les autres « risques plus 

tolerables » (Feeley et Simon, 1992). Par l'application du principe de bifurcation, la 

population serait alors mieux protegee contre les crimes violents. La logique actuarielle 

semble entretenir certaines similarites avec la doctrine de la defense sociale (e.g., 

neutralisation, dissuasion specifique et generale) en vogue a la fin du 19e siecle, mis a part le 

recours a une intervention visant a reformer le delinquant (Mary, 2001). 

3.3 Une logique hybride 

En depit de l'influence de la logique actuarielle au sein du Service correctionnel du Canada, 

les administrateurs de la sentence s'attendent a ce que les delinquants participent a leur 

readaptation et a leur reinsertion sociale (Vacheret, 2006). Au Canada, l'approche actuarielle 

qui exprime 1'intention de gerer le delinquant en l'assignant au groupe a risque qui lui 

correspond, a bien ete documentee. Cependant, une nuance s'impose du fait que l'approche 

clinique serait toujours en vigueur, de pair avec un systeme de classification des delinquants 

(Amoretti, 1996). « Ainsi, bien que la nouvelle penologie ait pu annoncer l'eventuelle 

disparition du souci de transformation des individus, on assisterait au contraire a une 

recuperation de cette logique actuarielle a des fins therapeutiques » (Quirion, 2007a : 3). 

Hannah-Moffat (2005) evoque l'idee d'un modele hybride pour signifier que les 

pratiques correctionnelles s'articulent selon deux logiques, celle de gestion du risque et celle 
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de reponse aux besoins. Le risque et le besoin deviennent deux concepts intimement lies. 

Dans ce cadre, le risque que represente le delinquant devient potentiellement modifiable (e.i., 

transformative risk subject). Pour reduire son niveau de risque, il importe d'evaluer 

correctement le nombre de besoins criminogenes (e.g., l'impulsivite) et leur intensite (e.g. 

eleve). Une fois que ces besoins sont cibles, l'intervenant responsable devrait intervenir en 

fonction de strategies jugees appropriees a leur endroit. Soulignons que les interventions 

ciblant les besoins non criminogenes, bien que malleables, ne contribuent pas a faire diminuer 

la probability de risque d'un eventuel passage a l'acte. L'idee de besoin vient done octroyer 

un autre sens a la notion de risque. En outre, elle vient aussi reanimer l'interet des 

professionnels a l'egard des traitements correctionnels en tant que strategie pouvant reduire le 

risque de recidive. Plutot que de saisir le risque comme un concept statique ou rigide, on 

prefere Fapprehender comme un concept dynamique ou malleable. Un exemple saillant de 

cette nouvelle tendance concerne la gamme d'instruments psychometriques, tels que LSI-R et 

la PCL-R (Hollin, 2002). 

4. Le PCL-R dans le parcours institutionnel 

Comme on a pu le constater dans le volet de la recension des ecrits au sujet de l'instrument 

clinique de la PCL-R, les resultats de la recherche semblent confirmer l'efficacite descriptive 

et predictive de 1'outil. Hare (1993) indique qu'une utilisation appropriee de l'outil peut aider 

a differencier les delinquants qui posent un risque faible a la societe de ceux qui posent un 

risque eleve de recidive generale et/ou de recidive violente. En effet, revaluation finale qui 

decoule de la PCL-R fournirait des resultats precis permettant d'appuyer les decisions en ce 

qui a trait par exemple a la classification des delinquants, a l'assignation a un travail, au choix 

des traitements et des interventions, a la planification de la remise en liberie et a la preparation 

du personnel de l'etablissement a negocier avec le delinquant sur une base quotidienne. Done, 
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les resultats obtenus par la PCL-R contribueraient a baliser les decisions et les pratiques 

correctionnelles du personnel. Guttmacher (1967) signale que la prediction du comportement 

violent possede ses faiblesses, dont la difficulte pour un clinicien de mettre carrement le doigt 

sur toutes les situations sociales futures auxquelles l'individu pourrait etre confronte une fois 

relache en communaute (cite dans Monahan, 1981). Dans ce cadre, une bonne part des erreurs 

de mesure de la PCL-R residerait dans T impossibility d'envisager a l'avance tous les facteurs 

situationnels. 

Hemphill et Hare (2004) sont conscients que le terme de psychopathie contient une 

charge a consonance negative directement reliee aux criteres de personnalite et de conduite 

qui lui sont associes. Wong et al. (2005) sensibilisent les autorites correctionnelles sur les 

erreurs typiques de pensee (e.i., 1'effet de halo, generalisation a outrance et la prophetie qui 

s'auto-realise) pouvant survenir lors des contacts avec les detenus. L'impact des distorsions 

cognitives serait d'autant plus veritable dans les cas ou un intervenant doit interagir avec des 

profils de delinquants plus difficiles. A notre avis, ce constat s'appliquerait probablement 

autant, sinon plus, aux individus diagnostiques en tant que psychopathes. Ogloff et Lyon 

(1998) soulignent que, pour un individu sur qui on colle une etiquette de psychopathie, les 

consequences negatives sont bien reelles, en particulier en ce qui concerne la tendance des 

intervenants a appliquer des mesures plus severes (cite dans Pham & Cote, 2000). 

Si on se refere a Monahan (1996), lorsqu'un clinicien a estime la probabilite de risque 

qu'une personne represente, il est important de s'interroger sur la fagon dont l'information 

sera communiquee aux preneurs de decisions (e.g., Commission nationale des liberations 

conditionnelles (CNLC)). En 1989, le National Research Council definissait la 

communication du risque comme : 

52 



« an interactive process of exchange of information and opinion among individuals, groups, and 
institutions; often involves multiple messages about the nature of risk or expressing concerns, opinions, 
or reactions to risk messages or to legal and institutional arrangements for risk management » 
(Monahan, 1996 : 116). 

Heilbrun, Dvoskin, Hart et McNeil (1999) ont aussi constate que des ameliorations dans 

les instruments du risque ne rehaussaient pas systematiquement la qualite des decisions 

administratives concernant le risque, a moins que la communication a cet effet soit efficace 

(cite dans Kroner et al, 2007). De ce fait, il faudrait davantage se pencher sur la fagon dont le 

concept de risque est utilise en dedans comme en dehors de l'etablissement correctionnel, de 

meme que sur la forme que prend le risque a chaque etape du processus decisionnel. Nous 

pourrions emettre la mime reflexion en ce qui concerne le fond. On peut aisement s'imaginer 

que la notion de risque subit des mutations qui varieraient dependamment des acteurs 

correctionnels qui gravitent autour. Une notion de risque subissant plus ou moins 1'impact du 

filtre interpretatif des differents acteurs correctionnels. A notre sens, la logique institutionnelle 

orienterait les pratiques carcerales des autorites responsables mais pourraient aussi etre 

influencees par la qualite de la communication de ce risque. 
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CHAPITRE V 

METHODOLOGIE 



Dans ce chapitre, nous revenons sur les deux objectifs et nos premices de recherche. Nous 

decrivons aussi toutes les etapes de la demarche de recrutement des participants qui travaillent 

au sein du Centre regional de reception (CRR) du Service correctionnel du Canada (SCC). 

Nous terminons la partie methodologique en decrivant la fa9on dont nous avons precede pour 

analyser le contenu des entretiens. Vous retrouverez egalement a la fin du chapitre un tableau 

presentant les themes qui sont ressortis de l'analyse de contenu ainsi que leurs definitions. 

1. Les objectifs de la recherche 

Pour recadrer le lecteur, rappelons que la recherche s'appuie sur un cadre theorique selon 

lequel les outils d'evaluation peuvent etre consideres comme des technologies dont 

1'utilisation aura un effet sur la fa9on dont serait defini l'objet du delinquant au coeur du 

dispositif correctionnel. Cela dit, le dispositif correctionnel correspond a un amalgame de 

discours scientifiques, de moyens techniques et de logiques penitentiaires qui s'articulent 

autour du detenu selon deux finalites distinctes : 1) investir l'objet afin de le redefinir et, 2) 

s'arrimer a lui en vue de le gouverner selon une rationalite specifique. Pour bien saisir la 

fagon dont se deploie le pouvoir de ce dispositif, nous avons convenu de fixer deux objectifs 

de recherche. Dans un premier temps, nous visons a analyser la fa9on dont les psychologies 

utilisent l'instrument diagnostic de la PCL-R dans les etablissements correctionnels federaux. 

Dans un second temps, nous explorerons la question des enjeux lies a l'impact du diagnostic 

de psychopathie a l'endroit des detenus, ainsi que la question de la logique correctionnelle qui 

est utilisee aupres de ceux a qui on attribue ce diagnostic. 
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2. Un questionnement legitime 

II est permis de croire que la production d'un diagnostic de psychopathie influerait sur la 

fagon dont le SCC considererait et prendrait en charge l'objet delinquant. En effet, la lourdeur 

associee au diagnostic de psychopathie, bien documentee par la litterature scientifique, 

inciterait selon nous les autorites correctionnelles a adopter un style de gouvernance proche de 

la logique de la nouvelle penologie. La presence de ce diagnostic encouragerait alors les 

intervenants a opter principalement pour des activites liees a la surveillance et au controle, 

tout en desinvestissant au niveau des activites liees au traitement. Le SCC procederait ainsi a 

une gestion differentielle du psychopathe par rapport a la population carcerale generate. Ce 

traitement differentiel devrait se manifester, par exemple, par le transfert du delinquant vers 

un etablissement a niveau de securite plus eleve, par le fait de lui refuser l'acces a un 

programme therapeutique, ou par le fait d'intensifier les modalites de surveillance lors d'un 

retour en communaute. En raison de la connotation negative associee au diagnostic de 

psychopathie, le detenu ferait l'objet d'une perte notable de son pouvoir quant a sa propre 

prise en charge correctionnelle, voire de son autonomic. 

3. Le recrutement des participants 

Les praticiens correctionnels (agents de liberation conditionnelle et/ou psychologies) du 

Centre regional de reception (CRR), se situant a Sainte-Anne-des-Plaines au Quebec, utilisent 

une variete d'instruments de mesure sur une base quasi quotidienne. Les psychologies sont 

particulierement appeles a utiliser des outils cliniques et/ou actuariels, dont la PCL-R 

(Ogloff, 1995). Considerant que le CRR est le site d'admission et d'evaluation de la clientele 

federate carcerale de la region du Quebec, il devient evident que les psychologies aient su 

developper une expertise significative dans la manipulation d'outils et de concepts, dont la 

PCL-R et le concept de la psychopathie. De ce fait, ce terrain d'etude s'avere pertinent en vue 
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de repondre aux deux objectifs de recherche et au questionnement general. Soulignons que le 

CRR est considere comme un etablissement a niveau de securite multiple qui se decompose 

en quatre secteurs differents11 : une unite de reception, une unite a securite maximale, une 

unite separee reservee aux delinquantes et une unite speciale de detention. 

II importe toutefois de preciser que les demarches en vue d'obtenir les autorisations 

pour se rendre sur le terrain de la recherche furent plus longues que prevu. Comme il implique 

une participation humaine, le projet de recherche devait prealablement recevoir l'autorisation 

du bureau de la deontologie de l'Universite d'Ottawa ainsi que celle de la Direction nationale 

de la recherche du Service correctionnel du Canada12. Du cote de la Direction nationale, le 

delai d'attente aura ete d'environ un an. Une fois l'autorisation finale octroyee au cours du 

printemps 2009, nous pouvions amorcer le recrutement des participants. Nous avons alors 

envoye plusieurs textes de recrutement13 a la personne en charge du service de psychologie au 

CRR. Celle-ci s'est chargee de distribuer le texte de recrutement a tous les psychologies 

oeuvrant au sein de 1'etablissement. Dans les jours qui ont suivi, deux psychologies ont 

repondu par courrier electronique en manifestant leur interet de participer a l'etude. Sans 

tarder nous avons pris contact avec eux. L'un des deux aura ete un acteur-cle en nous aidant a 

recruter certains de ses collegues de travail. Quelques jours plus tard, nous avions recrute 

suffisamment de participants pour proceder au premier bloc d'entrevues. A la fin de la 

premiere journee d'entrevues, nous avions fixe les rencontres subsequentes a notre agenda. 

Pour des raisons logistiques, nous avons reussi a obtenir la collaboration de sept psychologies 

sur une capacite de dix employes permanents au CRR. La cooperation de chaque 

psychologue, sans exception, aura ete excellente. D'ailleurs, la participation des cliniciens 

s'est effectuee sur une base volontaire. Avant chaque entrevue, nous avons pris soin de 

'1 L'information provient du site Internet du Service correctionnel du Canada (http://www.csc-scc.gc.ca). 
12 Vous retrouverez les certificats de deontologie a 1'annexe B. 
13 Une copie des textes de recrutement se retrouve a l'annexe C. 

http://www.csc-scc.gc.ca


s'assurer que tous les points inscrits sur le formulaire de consentement avaient bien ete 

compris, en particulier en ce qui concerne la confidentialite et l'anonymat14. Pour participer a 

l'etude, les psychologies devaient avoir regu la formation a la PCL-R et posseder une 

connaissance approfondie du concept de la psychopathie. Les entrevues se sont deroulees en 

frangais et ont ete conduites dans les bureaux respectifs des psychologies, a l'exception d'un 

seul participant que nous avons rencontre dans une salle connexe a l'Unite speciale de 

detention. 

Nous avons procede a la collecte de donnees aupres des psychologies du SCC dans le 

cadre d'entretiens diriges. Sur le terrain, nous avions entre les mains une grille de questions 

ouvertes15 specialement elaborees en vue de baliser les entretiens. Bien que la rigidite de la 

methode ne laissait qu'un faible degre de liberie a 1'interviewer et aux participants, elle 

permettait neanmoins d'assurer un traitement optimal des themes predetermines et relies aux 

deux objectifs de recherche (l'usage de la PCL-R et l'impact de la fabrication du diagnostic de 

psychopathie sur la trajectoire correctionnelle du delinquant). Par l'application de ce procede, 

nous etions en mesure de couvrir et de recueillir une quantite suffisante de renseignements a 

des fins d'analyse. Nous avions prevu que la duree de chaque entrevue varierait entre 60 et 90 

minutes, enregistrees a l'aide d'un magnetophone numerique. Du fait qu'il etait inconcevable 

de mener toutes les entrevues d'un seul coup, nous avons convenu de subdiviser celles-ci en 

trois blocs distincts repartis sur une periode d'environ 1 mois. 

14 Les participants ont signe un formulaire de consentement, dont une copie a 1'annexe D. 
15 La grille de questions se retrouve a 1'annexe A. 
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4. L 'analyse de contenu 

Apres avoir complete les entrevues, nous avons procede a la retranscription du contenu sous 

forme de verbatim. Puis, nous avons lu les textes de verbatim a plusieurs reprises pour bien 

s'impregner de la substance. Nous avons par la suite commence a analyser ces entretiens 

selon la methode de l'analyse de contenu (Paille et Muchielli, 2003; L'Ecuyer, 1987). Notre 

demarche repose sur le postulat selon lequel le discours des participants reflete leurs 

croyances et leurs representations en ce qui concerne leurs pratiques professionnelles. Done, 

nous nous sommes interesse a la dimension descriptive, a la synthese des idees et non a la 

dimension latente du discours. Nous n'avons pas tente de decouvrir une supposee realite 

dissimulee derriere le discours apparent. Par l'analyse de contenu, nous pouvions explorer et 

comparer l'experience vecue des participants. Par contre, nous devions garder en tete de tenir 

une distance au moment de l'analyse pour ne pas considerer la perception des psychologies 

comme une realite en soi. 

En s'appuyant sur l'analyse de contenu, nous pouvions des lors dissequer le corpus 

pour ensuite degager les themes dominants. Plus precisement, nous avons apprehende ce 

corpus en usant de la demarche de thematisation continue. Cette demarche consiste a prelever 

tous les themes, simultanement a la lecture du corpus. A travers ce processus, il arrivait qu'on 

modifie, fusionne et rejette meme certains des themes en raison d'une redondance. II est 

certain que cette technique de thematisation continue exige un temps considerable mais 

permet toutefois d'aboutir a une analyse fine et riche au bout de la ligne. Quand 

1'identification des themes etait relativement terminee, nous les avons ensuite reorganises de 

fagon mieux structuree. Les principaux themes ont ete retenus en fonction de leur pertinence 

par rapport aux objectifs de recherches initiaux mais aussi en fonction des trois elements du 

dispositif correctionnel. Quelques themes juges non pertinent ont alors ete mis de cote, par 
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exemple le fonctioimement du psychopathe a l'enfance. Dans le tableau C, vous retrouverez 

un total de 12 themes assortis de leurs definitions, en italique. Chacun de ces themes a ete 

classe en fonction de son element du dispositif, soit le discours sur le psychopathe, les 

technologies evaluatives et les logiques correctionnelles. Nous rendrons justice a chacun de 

ces themes par leur traitement en profondeur a l'interieur du chapitre sur l'analyse des 

resultats. 
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Tableau C 
La liste des themes et definitions 

A. DISCOURS SUR LE 
PSYCHOPATHE 

B. TECHNOLOGIES 
EVALUATTVES 

C. LOGIQUES 
CORRECTIONNELLES 

A. 1. La representation du 
psychopathe: 

la fagon dont on decrit les 
individus psychopath es 

B. 1. Le contexte d'usage 
de la PCL-R: 

la fagon dont I 'instrument a 
ete introduit en milieu 

correctionnel 

C. 1. L'impact au niveau 
de 1'etablissement 
carceral: 

la fagon dont on gere le 
psychopathe au sein de 

I 'institution 

A.2. Le fonctionnement 
du psychopathe en 
institution: 

la fagon dont on decrit la 
conduite et les 

comportements des 
psychopathes 

B.2. L'administration de 
la PCL-R: 

la fagon dont on utilise 
I 'outil 

C.2. L'impact au niveau 
de la liberation 
conditionnelle: 

la fagon dont on gere le 
psychopathe au niveau du 

processus liberatoire 

A.3. La psychopathie et la 
notion 
du risque: 

la fagon dont on decrit les 
risques et les dangers 

inherents aux psychopathes 

B.3. L'apport du jugement 
clinique: 

la fagon don t on parle de 
I 'evaluation clinique de la 

psychopathie 

C.3. L5intervention 
therapeutique: 

la fagon dont on gere la 
prise en charge 
therapeutique du 

psychopathe 

A.4. La psychopathie et la 
question du 
traitement: 

la fagon dont on parle de la 
question du traitement 
aupres des psychopathes 

B.4. La communication 
des resultats : 

la fagon par laquelle on 
transmet les resultats de 

I 'evaluation 

B.5. Les limites de la 
PCL-R: 

la fagon dont on parle des 
limites et des desavantages 

de I 'outil 
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CHAPITRE VI 

ANALYSE DES RESULTATS 



Le materiel analyse ci-dessous provient d'entrevues menees aupres de sept psychologies du 

Centre regional de reception (CRR), un chainon determinant du Service correctionnel du 

Canada (SCC). Quant a l'organisation de ces resultats, nous suivrons le meme modele de 

presentation qu'au cours du chapitre portant sur la recension des ecrits. C'est-a-dire que nous 

emboiterons chacun des themes retenus a l'interieur des trois composantes du dispositif 

correctionnel. Ces composantes renvoient au discours sur le psychopathe, aux technologies 

correctionnelles et aux institutions penitentiaires. 

1. DISCOURS SUR LE PSYCHOPATHE 

Cette composante du dispositif correctionnel comporte quatre principaux themes, soit: a) la 

representation du psychopathe b) le fonctionnement du psychopathe en institution, c) la 

psychopathie et la notion du risque et, d) la psychopathie et la question du traitement. 

a) La representation du psychopathe 

L'un des themes centraux qui ressort de l'analyse est sans grande surprise celui de la 

conception de la psychopathie. A priori, il faut comprendre que la psychopathie est un 

concept tres large et abstrait. Pendant longtemps, les experts de la clinique ont tente de la 

circonscrire. Mais, aujourd'hui, les psychologies canadiens semblent s'entendre sur une 

definition commune du trouble. La definition operationnelle proposee par le Dr. Robert D. 

Hare represente la notion de reference en la matiere. 

La psychopathie comme telle est un concept abstrait qui a ete utilise a diverse sauce. De 
fagon consensuelle maintenant on semble reconnaitre la mesure que Hare a pu en faire et je 
pense que c 'est devenu plus la norme de reference sur la notion de psychopathie elle-meme 
(Entrevue # 4, paragraphe 1, lignes 3-5) . 

L'echelle de Hare permettrait de baliser le construit clinique de la psychopathie 

criminelle, en delimitant ce qui auparavant pouvait paraitre nebuleux aux yeux de plusieurs 
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professionnels. La PCL-R renfenne un total de 20 items ou criteres diagnostiques auxquels la 

personne delinquante peut potentiellement adherer. En s'inspirant de ces items, un 

psychologue offre une description type du detenu psychopathe. 

lis representent des caracteristiques d'un mode de vie criminel et antisocial et a ceci 
s 'ajoutent des traits de caractere, des traits de personnalite comme la froideur affective, la 
superficiality, I'egocentrisme, la froideur, une surestimation de ses capacites personnelles. 
Bref un ensemble de qualites personnelles qui s 'associent a un ensemble de comportements 
criminels (Entrevue # 1, paragraphe 1, lignes 6-11). 

La presence de ces caracteristiques expliquerait en partie pourquoi le psychopathe est 

regulierement depeint comme un individu qui ne presente pas d'aptitude pour s'engager 

affectivement d'un point de vu relationnel. 

Les 20 items de la PCL-R se distribueraient a l'interieur de deux principaux facteurs 

ou dimensions. Le facteur 1 constitue l'organisation de la personnalite et representcrait pour 

plusieurs le noyau a la base du trouble de psychopathie. La grande capacite d'adaptation du 

psychopathe par rapport au milieu correctionnel s'expliquerait par la contribution de 

caracteristiques qui relevent du facteur 1, dont le mensonge pathologique, la duperie, la 

loquacite et la surestimation de soi. 

Le facteur 1 au PCL est celui qui a mon sens a moi est le plus interessant parce que la 
presence de ce facteur signifie qu 'il est assez intelligent, organise narcissiquement pour 
endormir le monde. [...] l'organisation de la personnalite, la morbidite psychopathique fait a 
qu 'il va endormir tout le monde, le juge, I 'avocat, le psychologue, le gardien. L 'infatigable, le 
narcissique grandiose qui s 'adapte et se readapte au moment present, au fur et a mesure et 
qui devient exponentiel dans sa capacite de manipuler I'information a son avantage 
(Entrevue # 2, paragraphe 9, lignes 124 - 131). 

Un psychologue precise que lorsqu'un delinquant cote generalement tres eleve sur 

l'echelle de psychopathie, a partir de 30 et plus, la surestimation de soi ainsi que le mensonge 

pathologique constituent deux items du facteur 1 qui tendraient a ressortir significativement 

de 1'evaluation. « Qui, 9a c'est vraiment la, 9a touche l'essentiel de l'affaire, le narcissisme 
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malin et l'idee que tu peux dire n'importe quoi puisque ce n'est pas grave » (Entrevue # 7, 

paragraphe 17, lignes 363-365). Nous croyons que la presence de ces caracteristiques chez le 

psychopathe complexifierait le processus d'evaluation psychologique, en risquant de biaiser la 

nature des resultats obtenus. 

Les psychologies rapportent l'existence d'un fosse entre leur representation de la 

psychopathie et celle vehiculee dans la population generale. Tandis que l'agir du psychopathe 

ne s'exprimerait que tres rarement a travers des formes extremes de violence telle que 

l'homicide. 

Les gens ont une notion du psychopathe; puis il voit Hannibal Lecter ou je ne sais pas trop, 
alors que cela n'a aucune correspondance. Qa peut etre du petit crime qui est fait sauf que 
c'est beaucoup plus 1'attitude, c'est beaucoup plus I'incapacite de se placer en relation avec 
les gens dans son environnement social et individuel (Entrevue # 4, paragraphe 12, lignes 
184-188). 

Quand monsieur ou madame tout-le-monde declarent qu'un tel est un monstre ou un 

psychopathe, les implications sont forcement moins importantes mais, en milieu 

correctionnel, tout en recourant au bon outil, le clinicien doit imperativement user d'une plus 

grande rigueur. 

Je pense qu 'on peut donner une reputation de psychopathe a quelqu 'un dont le crime est tres 
horrible mais parce que qa frappe I 'imaginaire, par exemple en ce moment on parle 
beaucoup de Francis Proulx dans les medias, le proces, tu sais lui on dirait que c'est un 
psychopathe, surement qu 'il ne score pas tres haut sur I 'echelle de psychopathie (Entrevue # 
5, paragraphe 5, lignes 199-202). 

Bien que la violence extreme et la psychopathie paraissent comme deux notions 

indissociables parmi la population generale, cette perception se rapprocherait plutot de la 

fiction que de la realite. 
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b) Le fonctionnement du psychopathe en institution 

Les donnees de l'etude ne peuvent pas nous permettre de trancher categoriquement sur le type 

de fonctionnement precis que les delinquants plaques d'un trouble de psychopathie adoptent 

en institution carcerale. Nous pouvons cependant rendre compte de la perception des 

psychologies quant aux comportements des psychopathes au sein des etablissements 

correctionnels. Certains diront qu'ils sont responsables de beaucoup de maux pour autrui et 

l'organisation. « Je pense qu'ils recidivent beaucoup. Je pense qu'ils causent beaucoup de 

problemes pour le personnel et les autres detenus » (Entrevue # 7, paragraphe 3, lignes 45-

47). 

D'autres disent qu'il se degagerait deux grands profils de psychopathe, soit le 

recalcitrant et le conformiste. « lis vont dire non a tout ce qu'on va offrir ou a F inverse, on va 

avoir des gens qui sont plus intelligents qui vont vouloir jouer le systeme qui vont dire oui a 

tout, qui vont repondre aux demandes » (Entrevue # 3, paragraphe 17, lignes 496-499). Pour 

ces derniers, ils se plieraient aux exigences du milieu mais sans une veritable sincerite, une 

demarche qui s'inscrirait la plupart du temps dans une optique utilitaire. L'un des cliniciens 

rencontres signale pour sa part que les detenus accoles d'un diagnostic de psychopathie 

tendraient a adopter un comportement conformiste sur le plan disciplinaire. Selon lui, le 

probleme residerait plutot a une etape Specifique du parcours correctionnel, c'est-a-dire la 

preparation a la sortie. 

Je ne te dis pas qu 'il n y a pas une exception a quelque part la. Ce qui est plus difficile, c 'est 
toute la preparation de la liberation, les programmes, a savoir comment ga va les toucher, 
etc., etc. Mais, au niveau de la gestion de la sentence meme, pendant I'incarceration! non 
(Entrevue # 4, paragraphe 3, lignes 23-26). 
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c) La psychopathie et la notion du risque 

Bien que certains psychopathes puissent avoir tendance a se conformer aux directives du plan 

correctionnel ou aux modalites de 1'incarceration, les psychologies ne concluraient pas 

aveuglement que ce mode de comportement indique une reduction du risque de recidive. « 

Pour quelqu'un qui cote dans la psychopathie, c'est une equation forte dangereuse a faire 

selon moi » (Entrevue # 3, paragraphe 8, lignes 125-126). On evoque, entre autres, l'exemple 

de Conrad Brossard, un detenu notoire de juridiction federale qui justement aurait su adopter 

un comportement exemplaire en detention et lors de ses permissions de sortie, et qui gagna la 

confiance des autorites correctionnelles pour beneficier d'un elargissement en communaute. « 

[...] pendant qu'il est sur le projet communautaire, il entre en relation un peu plus 

significative avec une benevole et un soir, il agresse, viole et tue la benevole » (Entrevue # 1, 

paragraphe 24, lignes 359-361). Ceci illustre qu'on ne peut conclure en une reduction de la 

recidive criminelle parce que le psychopathe adopte une conduite soi-disant normale au cours 

d'une periode donnee. 

Quelques intervenants rapportent qu'il ne serait pas si aise de deceler l'engagement 

reel du detenu psychopathe par rapport a l'objectif de reinsertion sociale. « Tant et aussi 

longtemps qu'on ne les pogne pas, 9a a l'air d'un succes. Un psychopathe bien articule peut 

faire du dommage longtemps avant qu'on le pogne » (Entrevue # 2, paragraphe 27, lignes 

637-638). Dans le cadre d'une liberation conditionnelle, le taux de recidive augmenterait a 

travers le temps. « [...] a long terme on sait que le taux de recidive est toujours eleve » 

(Entrevue # 1, paragraphe 18, ligne 286). Les psychologues reconnaissent done l'existence 

d'une correlation significative entre le trouble de psychopathie et le risque de recidive 

criminelle. Un detenu se qualifiant dans la psychopathie signifie qu'il est «[ . . . ] a risque eleve 

au niveau de la recidive generale puis a risque eleve au niveau de la recidive violente » 
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(Entrevue # 7, paragraphe 16, lignes 350-351). De plus, la vitesse d'apparition de la recidive 

varierait en fonction du score a l'echelle de psychopathie. « Plus tu es psychopathe, plus tu 

recidives rapidement » (Entrevue # 7, paragraphe 23, lignes 512-513). 

Des participants rapportent par rapport a la PCL-R que plus le score de psychopathie 

est eleve, plus le risque de recidive generale augmente. Cependant, le lien ne serait pas aussi 

net a l'egard de la dangerosite, c'est-a-dire au niveau de la propension du passage a facte 

violent. 

[...] plus ton niveau de psychopathie est eleve et plus le niveau de risque va etre eleve aussi 
en parallele. Mais, par rapport a la severite tu peux...c'est relatif, tu peux avoir quelqu'un 
qui n 'a aucun antecedent criminel mais au niveau de la violence conjugate quand il s 'adonne 
la-dedans, enleve toi de la (Entrevue # 4, paragraphe 17, lignes 281-284). 

II serait alors insuffisant de proceder a 1'evaluation de la dangerosite a partir 

uniquement de l'obtention d'un diagnostic de psychopathie. « [...] la dangerosite n'est pas 

seulement liee a la psychopathie, il y a des gens immensement dangereux qui ne sont pas 

psychopathes mais il y a des psychopathes qui sont immensement dangereux » (Entrevue # 2, 

paragraphe 12, lignes 249-251). Ce qui suggere que le clinicien devra se rapporter, non 

seulement a 1'evaluation de la PCL-R mais aussi a d'autres elements afin qu'il puisse mieux 

considerer le detenu et ainsi repondre a la question de la dangerosite. 

d) La psychopathie et la question du traitement 

Puisqu'on reconnait que le detenu porteur d'un diagnostic de psychopathie represente un 

risque eleve de recidive, 1'administration penitentiaire devrait fournir en theorie un niveau 

eleve de services therapeutiques. C'est ce qu'on designe au SCC comme le principe du risque 

(Andrew et Bonta, 2006). En pratique on denote toutefois chez les psychologies des doutes 

quant a l'efficacite de ce principe en ce qui concerne les psychopathes. 
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Je pense que la difficulty avec les gens qui ont un diagnostic de psychopathie pour un milieu 
comme le notre s'est d'amener une modification du comportement, c'est d'amener une 
diminution du risque. On ne sait pas trop quoi faire avec ces gens la, parce que le mouvement 
ou le changement par rapport a modifier une fagon de faire est assez difficile a induire chez 
ces gens la, parce qu'eux en partant n'ont pas besoin de changer quelque chose, c'est nous 
qui demandons de changer quelque chose (Entrevue # 3, paragraphe 3, lignes 21-30). 

Les psychologies tendent a se representer le psychopathe comme un individu qui ne 

veut pas changer et qui ne reconnait pas avoir besoin d'aide. Pour les psychopathes qui 

expriment une ouverture au changement, 1'intention reelle demeurerait legitimement 

questionnable. 

[...] c 'est assez rare qu 'ils adherent a des programmes de traitement. Lorsqu 'ils adherent a 
ce genre de programmes de traitement, ils le font dans une optique utilitaire, c'est-a-dire 
dans une optique d'obtention de privileges et on sent que l'impact des programmes n'a pas 
une tres grande profondeur. On a meme parfois I 'impression qu 'ils acquierent un vocabulaire 
pour mieux faire face aux decideurs par la suite. Done, on les aide dans leurs plaidoiries, 
dans leurs deliberations, on leur donne les mots qu'ils doivent dire (Entrevue # 1, paragraphe 
2, lignes 20-25). 

Les participants croient que l'impact de l'intervention therapeutique ne serait que 

superficiel. Le psychopathe n'etant pas veritablement pret a s'engager dans une demarche de 

traitement, aucun changement profond et durable de la personnalite ne serait possible. La 

motivation du sujet serait d'ailleurs tres limitee, voire absente. Elle s'inscrirait plutot dans une 

perspective visant a exploiter la structure du systeme a son avantage. « S'ils acceptent c'est 

souvent utilitaire et on s'aperijoit habituellement que la motivation n'est pas la en cours de 

route » (Entrevue # 6, paragraphe 23, lignes 271-272). 

L'ensemble des programmes du SCC s'inspire essentiellement de l'approche 

cognitivo-comportementale. « [...] presentement, on a beaucoup de programmes qui sont tres 

educatifs ou on parle d'approche plutot cognitivo-comportementale ou on donne un peu des 

recettes toutes faites [...] » (Entrevue # 3, paragraphe 19, lignes 531-533). Certains sont 

d'avis que cette forme d'instruction risquerait d'avoir un effet iatrogene au lieu d'une portee 
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salutaire. « [...] ce que je crois vraiment, c'est qu'on peut habiliter un psychopathe a devenir 

encore plus manipulateur, plus articule ou plus peauflne au niveau de sa dynamique de 

controler 1'entourage a son avantage » (Entrevue # 2, paragraphe 4, lignes 29-32). 

Meme si le SCC ne dispose pas de programme therapeutique qui cible expressement 

les besoins criminogenes de cette clientele, dependamment du cas, 1'organisation tendrait a 

referer le psychopathe vers des programmes qui ciblent d'autres problematiques. « Souvent, 

on va les aiguiller vers des programmes sur la violence, sur la toxicomanie dependamment des 

besoins mais, ?a ne marche pas vraiment [...] » (Entrevue # 6, paragraphe 23, lignes 275-

277). 

A la lumiere de ces donnees, 1'image vehiculee, entre autres le fait qu'il serait un 

individu manipulateur et dont la motivation de modifier son attitude est foncierement 

inexistante, contribuerait a ce que les psychologies pergoivent les predispositions du 

psychopathe comme une barriere inhibant le potentiel des programmes therapeutiques du 

SCC. 
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2. LES TECHNOLOGIESEVALUATIVES 

Nous denombrons ici un total de cinq themes fondamentaux qui s'imbriquent dans la seconde 

composante du dispositif correctionnel : a) le contexte d'usage de la PCL-R, b) 

1'administration de la PCL-R, c) I'apport du jugement clinique, d) la communication des 

resultats et, e) les limites de la PCL-R. 

a) Le contexte d'usage de la PCL-R 

Le jugement clinique a longuement ete un mode d'evaluation psychologique predominant en 

milieu correctionnel. Les participants de notre recherche revelent cependant que recourir 

exclusivement au jugement clinique pouvait generer des biais en ce qui concerne le processus 

d'evaluation. Selon eux, ceci s'explique par le fait qu'ils pretaient parfois attention a des 

particularites individuelles qui, en realite, n'avaient pas ou peu de liens avec le risque de 

recidive criminelle. 

Done, je pense qu 'il y a notre jugement clinique mais on peut toujours etre biaise pour X 
raison. Au cours de l'entrevue, l'individu n'a pas bien collabore, on peut par nos ecrits le 
decrire plus severement qu 'il le faudrait, ga peut arriver ga ou parce que le crime est contre 
des enfants et ga nous rejoint comme personne. Alors, c 'est pour ga que c 'est important 
d'avoir des outils cliniques mais aussi des outils actuariels, si on veut comme l'echelle de 
Hare, qui permettent d'etre plus objectif dans notre evaluation du risque. Entrevue # 5, 
paragraphe 7, lignes 251-257). 

II est interessant de remarquer que dans le passage precedent, le participant fait 

reference a la PCL-R en tant qu'outil actuariel, bien qu'elle ait ete au depart conijue comme 

un outil clinique servant a diagnostiquer la psychopathie chez un sujet criminel. On remarque 

done que le score a l'echelle de Hare est aussi utilise a des fins actuarielles. En effet, les 

participants de 1'etude affirment que le score global obtenu par le biais de la PCL-R serait 

principalement mis en relation avec le risque de recidive. « [...] comme le PCL peut venir 

alourdir le risque de recidive, bien c'est certain que le SCC veut le savoir d'apres moi » 
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(Entrevue # 3, paragraphe 8, lignes 95 a 97). Done, ces specialistes utiliseraient moins la 

fonction diagnostic que la fonction predictive de la PCL-R. 

Au debut du XXIe siecle, a la suite d'un evenement particulierement troublant, soit la 

recidive violente de Conrad Brossard, le dispositif correctionnel de la region du Quebec aurait 

pris un virage marque par le recours systematique a la PCL-R lors de 1'evaluation du risque de 

recidive en matiere de violence. 

Pour la region du Quebec, je te dirais que le PCL, il y a quelques annees a ete vraiment 
quelque chose qui nous a ete presque impose. Je te dirais autour de 2000, 2001. Cela a ete 
vraiment une decision, la region de Quebec, dans un souci d'ameliorer I'objectivite puis la 
qualite des evaluations psychologiques qui etaient produites dans la region. II y a eu vraiment 
une decision regionale je te dirais de dire : « il faut utiliser de fagon presque systematique le 
PCL ». [...]. C'est clair que, c'est des suites de I'enquete Brossard qui etait venu soulevee 
toute la question, quand je te donnais I 'exemple toute a I 'heure d 'un delinquant qui semble 
bien fonctionner a I 'interieur, fonctionnement en groupe, qui fait plein de programmes et tout 
qa, qui sort a Vexterieur et qui fait un delit aussi violent. (Entrevue # 3, paragraphe 8, lignes 
109=118). 

Notons cependant que certaines provinces canadiennes n'emploieraient pas encore la 

PCL-R dans le cadre de leurs pratiques evaluatives. « Ici, au Quebec on l'utilise assez de 

fagon systematique, mais il y a des provinces qui n'ont meme pas encore la formation » 

(Entrevue # 3, paragraphe 8, lignes 99-100). En raison de la portee des recherches 

scientifiques, les participants considered que la PCL-R contribue de fagon notable a la 

poursuite de 1'evaluation du risque et ce, tant en termes de la recidive generale que de la 

recidive violente. 

II fonctionne beaucoup avec I'objectivite, [...] on se met dans un contexte legaliste de plus en 
plus, les lois pour les detenus sont de plus en plus pointues, les detenus ont des droits. Done, 
quand tu fais 1'evaluation, il faut que tu aies un document objectivable, quantifiable (Entrevue 
#7, paragraphe 7, lignes 108-111). 
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b) L'administration de la PCL-R 

Une minorite seulement des detenus entrant dans le circuit federal serait referee au service de 

psychologie pour etre examinee plus en profondeur par 1'intermediate de technologies 

cliniques et actuarielles, dont la PCL-R. 

Les admissions au Centre regional de reception pour une annee tournent autour de 1200 des 
admissions. La-dessus, on a peut-etre, je te dirais qu'on doit produire autour de 450 
evaluations annuellement, 450 a 500 evaluations par annee. De ce nombre, je te dirais 80% 
de ce groupe la, I'evaluateur aura a utiliser le PCL (Entrevue # 3, paragraphe 11, lignes 245-
248). 

II existe des criteres predetermines a l'interieur de la directive du commissaire (DC) 

705-5 qui servent a guider les intervenants dans le processus de selection des detenus devant 

faire l'objet d'une evaluation du risque plus poussee. Ce sont generalement des individus qui 

represented, aux yeux des autorites correctionnelles, une source d'inquietude pour la securite 

du public. A ce sujet, les psychologues parlent principalement de trois grands criteres16qui 

justifient une evaluation psychologique quasi systematique. « Ici a 1'evaluation initiale c'est 

seulement, le critere de violence persistante, de violence gratuite et de delinquance sexuelle » 

(Entrevue # 2, paragraphe 7, lignes 73-75). Cependant, il y a des cas specifiques ou 

1'administration de la PCL-R ne s'avererait pas pertinente et ce, meme si l'individu respecte 

l'un des criteres de la DC 705-5. Cet aspect suggere que le jugement clinique n'aurait pas ete 

completement ecarte des evaluations du risque. 

[...] soit parce qu 'on fait I 'evaluation sur dossier puisqu 'on n 'a pas suffisamment de donnees 
collaterals. Soit ce sont des delinquants sexuels mais c 'est deja clairpour I 'evaluateur qu 'on 
est dans la deviance comme la pedophilie dont je te parlais tantot, I 'inceste oil la, I 'apport de 
la PCL est peu ou pas importante. [...]. Un autre groupe pour lequel parfois certains 
evaluateurs n'utiliseront pas le PCL, c'est les gens de d'autres cultures (Entrevue # 3, 
paragraphe 11, lignes 250-256). 

Generalement, le psychologue procede a la passation de la PCL-R dans le cadre d'une 

entrevue semi-structuree puis consulte egalement tous les documents pertinents relatifs au 

16 La directive du commissaire 705-5 se retrouve sur le site suivant, (www.csc-scc.pc.ca). 
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contrevenant afin de completer la cotation des items. Dans des cas exceptionnels ou il y a une 

impossibility de s'entretenir avec le sujet, l'alternative consisterait a entreprendre une 

evaluation sur dossier mais seulement si l'evaluateur dispose d'un dossier suffisamment 

etoffe. « [...] si le delinquant refuse, la loi ce qu'elle present c'est qu'on peut proceder a 

1'evaluation du risque sans son consentement» (Entrevue # 4, paragraphe 10, lignes 139-141). 

En depit de ce qui vient d'etre dit, la communaute scientifique n'aboutirait pas a un consensus 

par rapport a cette alternative, c'est-a-dire d'evaluer uniquement sur la base du dossier. « II y 

a certains defendeurs qui vont nous dire : faites attention a utiliser la psychopathie 

uniquement sur dossier parce que vous etes dans un organisme decisionnel qui prend des 

decisions, vous n'etes pas en recherche » (Entrevue # 1, paragraphe 9, lignes 142-145). Quant 

a faire une evaluation sur dossier, un participant raconte qu'il est parfois possible 

d'entreprendre une evaluation psycho logique complete en ecartant la PCL-R et en utilisant 

d'autres instruments (e.i., HCR-20). 

On apprend qu'au niveau de la region du Quebec, l'utilisation de la PCL-R n'aurait 

pas comme principal objectif de diagnostiquer la psychopathie. « Pour moi, en ce moment le 

diagnostic de psychopathie c'est nettement plus une donnee pour venir alourdir 1'evaluation 

du risque qu'une donnee en soi qui nous dit c'est un psychopathe » (Entrevue # 2, paragraphe 

14, lignes 281-283). Done, le score obtenu a la PCL-R servirait principalement a venir ajouter 

des points sur le calcul du risque. On retrouve au sein du SCC de nombreux outils 

d'evaluation du risque qui vont compter au nombre de leurs predicteurs le resultat obtenu a 

l'echelle de psychopathie. L'inclusion de cet item viendrait alors augmenter la precision de 

1'evaluation du. risque de recidive violente, ce qui denoterait aussi une certaine credibility de 

la PCL-R. 

[...] c'est d'ailleurs I'une des raisons pourquoi le PCL est utilise, parce qu'on le retrouve 
dans le VRAG, on le retrouve dans le HCR-20 et dans le derive de ces deux outils la, done le 
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SORAG et le SVR qui est aussi au niveau des delinquants sexuels et je trouve que d'ajouter le 
PCL a ces autres outils la, est contributif{Entrevue # 3, paragraphe 11, lignes 222-225). 

On constate ainsi qu'il n'est pas coutume dans la pratique du professionnel de 

deployer simplement la PCL-R lors de 1'evaluation du risque de violence. D'autre part, les 

participants rapportent que l'usage de la PCL-R repondrait presentement a une double finalite, 

a la fois lineaire et taxinomique. A des fins lineaires, oh utiliserait l'intensite du score obtenu 

a la PCL-R dans le but de calculer le niveau de risque de recidive globale. L'evaluateur 

utiliserait ainsi le score obtenu a l'echelle pour completer la cotation de certaines technologies 

correctionnelles telles la VRAG ou SORAG. Tandis qu'a des fins taxinomiques, le clinicien 

respecterait le point de coupure de 30 a la PCL-R pour diagnostiquer la psychopathie chez son 

client. « Quand vient le temps de categoriser le delinquant, il se qualifie ou ne se qualifie pas 

en termes de psychopathie, le chiffre 30 est utilise et respecte. Quand vient le temps d'utiliser 

le VRAG, c'est la notion lineaire qui compte » (Entrevue # 1, paragraphe 15, lignes 228-230). 

Puisque l'un des aspects fondamentaux de 1'evaluation consisterait a situer le niveau de risque 

de recidive violente, les cliniciens du CRR privilegieraient l'approche lineaire sur l'approche 

taxinomique. 

c) L'apport du jugement clinique 

Au niveau de l'utilisation de la PCL-R proprement dite, l'un des psychologies atteste qu'il 

existerait encore aujourd'hui un debat entre deux ecoles de pensee, a savoir si les resultats 

doivent etre apprehendes selon un usage lineaire ou un usage taxinomique. 

En d 'autres termes, si j'obtiens une cote de 26 puis j'obtiens une cote de 22 : « est-ce que 
celui qui a 26 est plus psychopathe que celui qui a 22 ? » Puis celui qui a 31 puis celui qui a 
27: « Y a-t-il une distinction entre les deux ? » Done, la version taxonomique de la 
psychopathie, a 30 je le suis mais a 28 je ne le suis plus, moi elle m'indispose. Done, 
j 'adopterais une version plus continuum mais en meme temps c 'est une version qui n 'est pas 
tres soutenue par Hare, la version du continuum (Entrevue #1, paragraphe 13, lignes 196-
202). 
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Malgre l'incessant debat a ce niveau, d'apres nos resultats de recherche, il semblerait 

que le personnel clinique de la region du Quebec fasse usage de la PCL-R selon les deux 

visions, mais traiterait prioritairement le resultat en suivant une perspective lineaire et 

valoriserait de fagon secondaire la traduction du resultat selon une perspective taxinomique. 

Notons toutefois que l'emploi de la perspective lineaire s'inscrit seulement dans une optique 

de recuperation du score de la PCL-R pour completer le calcul du risque de certains outils 

cliniques ou actuariels. En effet, un psychologue ne peut pas conclure a un risque faible, 

modere ou eleve, seulement a partir du score obtenu a la PCL-R et ce, meme si la recherche 

scientifique revele qu'une cote de 30 et plus constitue un risque eleve de recidive. 

Dans son usage taxinomique, une partie des psychologies de 1'echantillon precise 

qu'il importe de tenir compte d'une marge d'erreur de plus ou moins 3 points a partir du score 

seuil de 30 sur l'echelle. « Bien, je te dirais, j 'ai dit plus ou moins trois. Done, a ce moment 

la, si j 'ai quelqu'un qui cote 27 et plus, j 'ai tendance a le mettre dans le cas de la psychopathie 

» (Entrevue # 3, paragraphe 9, lignes 170-172). Selon l'approche taxinomique, cette marge de 

manoeuvre invite l'intervenant a faire appel au jugement clinique du fait qu'il ne peut 

conclure machinalement a un diagnostic de psychopathie sous la seule base d'une cote de 30 a 

la PCL-R par exemple. 

Fais que, quelqu 'un peut presenter plusieurs traits psychopathiques effectivement et meme de 
fagon severe, sans necessairement qu 'on y mette, parce qu 'il y a 30, le diagnostic de 
psychopathie parce qu 'il ne repond pas, disons de fagon totale au portrait de la psychopathie. 
Done, on utilise dans un contexte de jugement clinique aussi, tout en etant rigoureux 
(Entrevue # 4, paragraphe 9, lignes 117-120). 

En plus de prendre part a la conclusion finale de 1'evaluation, il y a des participants qui 

affirment aussi que le jugement clinique interviendrait durant la cotation des 20 items de 

l'echelle et cela particulierement en regard des items du facteur 1. 
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[...] le jugement clinique va etre utilise surtout avec les cotes du facteur 1 parce que les cotes 
du facteur 2 sont beaucoup plus systematiques. Done, pour les cotes du facteur 1 le jugement 
clinique va prendre toute son importance, c'est ce qui permet de mettre un 1 ou un 2... mettre 
entre 0 ou un 2, c 'est assez facile, il n'y a pas trop de probleme mais entre un 1 ou un 2, au 
niveau de ces items la, c'est souvent discutable (Entrevue # 1, paragraphe 14, lignes 218-223). 

Parfois, les items du facteur 1 sont pergus comme etant un peu plus difficiles a evaluer 

puisqu'ils correspondent a des caracteristiques qui se rattachent aux traits de personnalite (e.i., 

absence de remords et de culpabilite), une dimension parfois moins saillante que celle de 

nature comportementale. L'apport de la clinique prend aussi tout son sens lorsque le 

psychologue doit expliciter le score obtenu via la PCL-R. En effet, le simple score derive de 

l'outil reduirait la portee de 1'information. On mentionne de ce fait 1'importance de 

decortiquer le resultat du PCL-R en fonction de l'individu afin de le rendre intelligible. 

Moi, je te dirais qu'un gars qui score 30 en montant, c'est une source d'inquietude mais 
encore-la. II faut savoir comment il a reussi a avoir le 30parce qu 'ily a bien des manieres de 
I 'avoir, comme le 25. Tu peux avoir un score de 25 puis c 'est un score moyen, un cas mixte 
mais, il y a bien des fagons de I 'obtenir. Est-ce qu 'ils sont tous des facteurs 1, toutes des 
facteurs 2, c'est quoi lesfacettes quijouent (Entrevue # 7, paragraphe 6, lignes 97-102). 

Le psychologue aurait ainsi a illustrer concretement par des exemples la fagon dont les 

caracteristiques s'articulent derriere le score. II congoit des lors un portrait plus dynamique du 

delinquant. Les resultats de notre etude demontrent a ce stade que le jugement clinique n'est 

pas completement disparu mais subsiste toujours dans la pratique evaluative des 

professionnels. 

d) La communication des resultats 

Bien que la PCL-R puisse etre employee selon une vision taxinomique, il semblerait que les 

autorites correctionnelles ne retiennent pas le diagnostic de psychopathie en soi et ce, pour 

deux principales raisons. « De un, [...] la psychopathie n'etant pas definie dans le DSM-IV. 

De deux, le SCC est soucieux de ne pas trop categoriser les delinquants avec des termes qui 
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pourraient etre prejudiciables » (Entrevue # 3, paragraphe 12, lignes 351-353). Le score de 

l'echelle serait essentiellement mis en relation avec le risque de recidive delictuelle. « Done, 

l'idee c'est de dire qu'a cette echelle la, le type a cote tres fort, done cela a une incidence qui 

vient alourdir le risque de recidive » (Entrevue # 2, paragraphe 5, lignes 52 a 53). Dans un 

second temps par contre, retenons que les cliniciens rapportent aussi les resultats de la PCL-R 

selon une perspective taxinomique. 

[...] nous sommes encourage dans nos impressions diagnostiques et notre comprehension du 
passage a I'acte du delinquant a decortiquer et a utiliser davantage I'information du PCL de 
fagon taxinomique pour vraiment venir decortiquer pour cet individu la, specifiquement ga 
signifie quoi et, ga s 'inscrit comment dans sa personnalite ou dans son style de vie (Entrevue 
# 3, paragraphe 12, lignes 337-341). 

Dans le rapport psychologique, il y aurait de legeres differences entre les intervenants 

dans la faijon de traduire les resultats de la PCL-R. Mais de faiyon generale, ils respecteraient 

relativement le meme canevas. 

Nous n'inscrirons pas dans le rapport que le detenu a un diagnostic de psychopathie mais 
nous dirons plutot qu 'il se qualifie au niveau de la psychopathie, il ne se qualifie pas au 
niveau de la psychopathie ou represente un cas mixte en ce qui a trait a la psychopathie. 
Done, on ne communique pas les scores. On va communiquer aussi le percentile, il est au I f f 
percentile de I 'echelle de la psychopathie. En d 'autres mots, il y a 82 % des gens qui sont 
superieurs a lui en termes de psychopathie, qui sont plus pres de la psychopathie que lui. [...] 
Le score reste dans le dossier psychologique avec acces limite (Entrevue # 1, paragraphe 6, 
lignes 52-59). 

La communication des resultats tires de l'echelle de psychopathie devrait done suivre 

une formule qui limite les possibilites de causer prejudice a l'individu. Avant tout, la PCL-R 

est une technologie evaluative qui contribue a calculer le risque de recidive. globale, et l'usage 

selon un angle taxinomique devrait essentiellement permettre de mieux saisir la dynamique 

criminelle du delinquant. 
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e) Les limites de la PCL-R 

Les participants rencontres emettent certaines critiques ou limites entourant l'usage de la 

PCL-R. L'une des preoccupations qui revient regulierement sur la table concerne le fait que 

1'application integrale de l'outil presenterait un biais culturel par rapport a certains types de 

population. « [...] si je peux regarder sa faiblesse, c'est qu'il est tres sensible aux distinctions 

culturelles ou je devrais peut-etre dire qui n'est pas assez sensible » (Entrevue # 1, paragraphe 

13, lignes 179-180). Dependamment du groupe culturel auquel appartient le detenu evalue, 

l'expression de certaines caracteristiques prendrait d'ailleurs des formes diverses. « Done, 

quand vient le temps de coter par exemple la surestimation de soi chez un anglo-saxon versus 

un beige ou versus un asiatique, l'expression de la surestimation de soi va etre differente. [...] 

l'expression va etre differente mais <?a ne veut pas dire qu'elle n'existe pas » (Entrevue # 3, 

paragraphe 11, lignes 287-295). Alors, sans necessairement mettre de cote le recours a 

l'echelle de psychopathie, il importerait au psychologue de tenir compte de cette limite durant 

1'evaluation. 

Un participant met en relief une critique interessante, speeifiant que l'inclusion d'un 

nouvel item dans la PCL-R ciblant la question de la perversion relationnelle affinerait le 

concept de la psychopathie. De cette fagon, il croit qu'on rehausserait la capacite de 

l'instrument a pouvoir reperer des delinquants qui parfois represented un risque eleve ou une 

dangerosite accrue mais qui sont capables d'avoir l'air nonnaux aux yeux des autorites 

correctionnelles. 

« [...] ce qui manquait finalement pour bien comprendre la psychopathie, c'est tout 1'aspect 
de la perversion relationnelle ou a quelque part tout est recupere a leur propre avantage, des 
machines. [...] Oui, bien qa irait chercher vraiment ceux qui des fois sont moins agissants, 
mais qui sont moins agissants de fagon partielle mais qui finissent par I'etre dans 
I 'ombre... qui finissent par I 'etre dans I'ombre parce qu'ils ont isole leurs victimes, parce 
qu'ils ont ete capables de manipuler I'entourage [...J » (Entrevue # 2, paragraphe 9, lignes 
160-169). 

79 



Dans un autre ordre d'idees, certains psychologues du CRR affirment reconnaitre la 

presence de facteurs statiques et cliniques dans la composition de la PCL-R. En pratique 

neanmoins, 1'aspect statique peserait beaucoup plus lourd dans la balance, ce qui constituerait 

une limite. « La PCL-R est utilisee pour le moment comme etant quelque chose d'assez 

statique...parce qu'on cote sur l'ensemble de la vie du delinquant. [...] Done oui, il y a des 

facteurs dynamiques mais ils ne sont pas sensibles aux changements » (Entrevue # 3, 

paragraphe 8, lignes 142-146). D'autres participants relativisent cette limite en indiquant que 

la PCL-R representerait plutot un instrument statique mais qu'a ce moment, il s'agirait tout 

simplement de recourir a des technologies complementaires sensibles aux variables cliniques. 

« [...] parce qu'il s'agit de prendre d'autres outils comme le HCR-20 qui est plus un outil de 

jugement clinique. [...] en les associant les deux, on peut faire etat des progres de la personne 

» (Entrevue # 5, paragraphe 12, lignes 353-355). 

D'autre part, il serait recommande de relire regulierement la definition des items de 

l'echelle de psychopathie afin de reduire l'erreur de mesure lors de la cotation. 

II y a tellement d 'interrelations entre les differents items que c 'est tres important de toujours 
revenir a la definition de depart de I 'auteur puis de s 'assurer qu 'on cote bien nos items parce 
que je pense que c 'est facile de prendre, apres quelques temps, une tangente et de I 'utiliser de 
fagon automatique et de partir avec notre propre definition des items (entrevue # 3, 
paragraphe 10, lignes 202-205). 

Dans le meme sens, les evaluateurs se heurteraient parfois a des situations embetantes 

lors de la cotation d'items, ce qui risque ainsi d'induire des erreurs de mesure par rapport au 

score final. « [...] il devrait peut-etre y avoir une troisieme edition, quatrieme edition, je ne 

sais pas puis dans les criteres bien, ils devraient y avoir plus de raffinement, c'est 9a que je 

trouve »(Entrevue # 7, paragraphe 11, lignes 263-265). 

80 



En depit de ces quelques critiques, les intervenants semblent retenir davantage 1'aspect 

utile de la PCL-R, puisqu'elle constitue un outil pratique leur permettant de mener a terme 

leurs evaluations psychologiques. Parmi le groupe de participants, quelques-uns n'ont 

d'ailleurs pas ete en mesure d'identifier clairement une critique. 

3. LES LOGIQUES CORRECTIONNELLES 

Dans cette section, nous analysons les 3 themes suivants : a) / 'impact au niveau de 

I'etablissement carceral, b) I'impact au niveau de la liberation conditionnelle et, c) 

I 'intervention therapeutique. 

a) L'impact au niveau de I'etablissement carceral 

Lorsqu'on rapporte dans le dossier institutionnel qu'un individu donne se qualifie dans la 

psychopathie d'apres la PCL-R, ceci implique en principe une analyse plus approfondie du 

cas de la part des acteurs correctionnels appeles a rendre certaines decisions administratives. « 

[...] il s'en suit une extreme prudence dans ces processus de remise en liberie. II y a aussi une 

prudence au niveau des encadrements therapeutiques aupres du client. Done, il va y avoir un 

impact important, tres important »(Entrevue # 1, paragraphe 10, lignes 153-155). « [...] on va 

etre tres prudent dans l'encadrement institutionnel de ce type d'individu » (Entrevue # 1, 

paragraphe, lignes 329-330). Les decideurs se montreraient plus vigilants a l'egard de la 

psychopathie parce qu'ils croient que ce trouble de personnalite implique un plus grand risque 

de violence. 

Je peux vous dire quelque chose de certain dont je suis convaincu, c 'est quand il y a un 
diagnostic de psychopathie dans le dossier, je peux vous dire que I'agent de liberation 
conditionnelle va se positionner et va se poser la question sur le maintien en incarceration, ga 
c 'est sur (Entrevue # 1, paragraphe 20, lignes 318-321). 
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Dans le rapport psychologique, le clinicien responsable elaborerait certaines 

recommandations en relation avec le risque et les besoins du detenu. Pour completer 

1'evaluation initiale, l'ALC se rapporterait a ces nouvelles precisions afin de se prononcer sur 

trois questions. « II doit determiner le niveau de securite du delinquant qui, lui, est faible, 

modere ou eleve. II doit determiner le plan correctionnel, 1'affection et dans quel penitencier 

il va concretement s'en aller » (Entrevue # 4, paragraphe 22, lignes 410-412). II n'y aurait 

toutefois pas de lien automatique entre la presence de la psychopathie et le denouement de ces 

trois questions. « [...] un diagnostic ou pas de psychopathie, l'impact n'est pas direct » 

(Entrevue # 4, paragraphe 22, lignes 435-436). Selon les participants, le diagnostic 

n'entrainerait done pas un resserrement systematique des modalites de controle mais 

fonctionnerait plutot comme un point de repere. « [...] il nous donne un guideline si vous 

voulez, un certain encadrement. C'est un indice de mesure » (Entrevue # 1, paragraphe 20, 

lignes 297-298). 

D'un autre cote, on affirme qu'un diagnostic de psychopathie n'aurait pas de veritable 

impact sur la realite quotidienne de l'incarceration, c'est-a-dire en ce qui concerne les 

interactions entre les gardiens et le detenu designe ainsi. 

Qu 'on mette n 'importe quoi par-dessus ga, il demeure qu 'un detenu c 'est un detenu puis un 
detenu qui ne fonctionne pas, qui ne fonctionne pas pour n 'importe quelle raison, il faut qu 'il 
fonctionne. S'il ne fonctionne pas, ils vont venir nous voir puis ils vont venir nous demander 
pourquoi il ne fonctionne pas (Entrevue # 2, paragraphe 19, lignes 414 - 417). 

Quelques participants de l'etude rajoutent cependant que, plus le detenu passe a l'acte, 

plus le dispositif refermerait le cadre de surveillance sur lui. « Done, plus tu as de passages a 

l'acte, plus le systeme reagit. [...] Tu montes, tu changes de niveau de securite. Mais, je te 

dirais qu'en regie generale, les gars, les bons psychopathes, ils ont de la misere, ils vont se 

retrouver dans le maximum » (Entrevue # 7, paragraphe 21, lignes 456 - 462). Une portion de 
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la clientele psychopathique continuerait regulierement d'enfreindre les regies institutionnelles 

et par consequent ferait l'objet d'interventions ciblees, voire le transfert du detenu vers un 

penitencier dont le niveau de securite est superieur. D'emblee, le systeme resserrerait 

davantage ses mesures correctionnelles et ceci, plus en fonction du comportement ou de 

l'attitude que du diagnostic de psychopathie en soi. 

Gestion du risque, en fait c 'est ga, avec un diagnostic de psychopathie, la gestion du risque 
est plus impressionnante, plus epeurante, plus erratique, et plus imprevisible. Puis, c 'est nous 
autres les intervenants qui statuons, qui observons, qui avons la responsabilite de dire : « oh 
my god, me semble que ga fait dur », mais ga ne veut pas dire qu 'ily a des mesures reelles qui 
sont enclenchees parce que finalement je pourrais me tromper. Je pourrais dire que ce gars-
la est excessivement dangereux puis il ne I 'est pas du tout, done on va attendre que ses 
agissements le trahissent (Entrevue #2, paragraphe 19, lignes 463 - 469). 

Des psychologies mentionnent que le taux de criminels diagnostiques d'un trouble de 

psychopathie serait plus important au sein des etablissements ou le niveau de securite est plus 

eleve. « Cela varie passablement en fonction du milieu d'encadrement securitaire, ce qui est 

tout a fait logique » (Entrevue # 1, paragraphe 16, lignes 244 - 245). Retenons que le controle 

supplemental est une reponse du dispositif correctionnel qui serait attribuable a la 

persistance de l'agir deviant chez certains delinquants psychopathes. Pour ces cas en 

particulier qui contreviennent aux reglements institutionnels au cours de leur sentence, on 

considere qu'il faut etablir un protocole visant a freiner le comportement nuisible et cela en 

fonction du profil d'acting-out. 

Tu as des gars qui vont etre psychopathes plus du type violent. La violence, ils trippent sur la 
violence, tant qu 'il n'y a pas de sang, ils ne sont pas contents. Tu en as d 'autres c 'est tuer, 
c'est meme pas la violence c'est tuer, c'est d'avoir un cadavre entre ses mains. Un autre ga 
va etre le sexe. Un autre ga va etre I'argent. Un autre ga va etre la manipulation. C'est 
different pour chaque cas. Alors, il faut que tu adaptes ta strategic selon le high du gars 
(Entrevue # 7, paragraphe 20, lignes 444 - 448). 

En regard de la clientele dite psychopathe, il semblerait que la logique correctionnelle 

du dispositif repondrait moins a des imperatifs therapeutiques qu'a des preoccupations qui 

renvoient a la gestion du risque. 
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[...] bon l'organisation a des buts strategiques mais je ne pense pas qu'on a ete assez precis 
puis la d 'arriver et dire ok: « on va developper des programmes pour les psychopathes », ga 
etait plutot, compte tenu que les recherches demontrent qu 'ils sont sujets a recidive et tout ga, 
I'objectif vise c'est la neutralisation. Alors on empeche le gars de nuire le plus possible, 
I'emphase sur le traitement ce n'est pas ce qui est de plus developpe (Entrevue # 7, 
paragraphe 7, lignes 123 - 128). 

Nos resultats d'etude indiquent tout d'abord que les decisions administratives ne 

reposent pas sur un seul element, mais bien sur un ensemble de donnees. Tel un signal 

d'alarme, la psychopathie est une donnee qui susciterait une plus grande vigilance de la part 

des acteurs decisionnels, plus specifiquement dans le champ de l'encadrement therapeutique, 

du placement penitentiaire, de la reinsertion sociale ainsi que dans celui du maintien en 

incarceration. D'autre part, nous ne pouvons pas affirmer que la psychopathie aurait un 

impact direct sur les decisions administratives prises par les intervenants. La mise en branle 

de pratiques correctionnelles particulieres semblerait done davantage determinee par le mode 

comportemental adopte et le risque global que par le diagnostic de psychopathie. 

b) L 'impact au niveau de la liberation conditionnelle 

A travers ce theme, nous tentons de cerner comment les acteurs de la CNLC reagissent face a 

la psychopathie. Rappelons-nous que selon les conclusions de la recherche scientifique, le 

criminel qui se caracterise dans la psychopathie representerait un degre de risque eleve de 

recidive generale et de violence. Dans ce cadre, il est probable que si l'individu constitue un 

tel risque, la CNLC devrait en tenir compte a l'interieur du processus decisionnel. « [...] 

habituellement vu qu'ils sont des cas beaucoup plus lourds avec un tel diagnostic bien 

evidemment, le risque est eleve et c'est sur que la Commission a tendance a etre beaucoup 

plus prudente » (Entrevue # 4, paragraphe 24, lignes 485 - 487). D'autres mentionnent 

humblement qu'ils ne peuvent determiner le poids que la CNLC attribuerait a l'etiquette de la 

psychopathie. « II n'y a jamais eu de commissaires qui sont venus nous voir puis nous dire : 
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nous autres a la Commission les psychopathes on regarde ga comme ga » (Entrevue # 7, 

paragraphe 22, lignes 486 - 488). On nous indique d'un autre cote que la CNLC enterinerait 

generalement la recommandation du psychologue afin de rendre une decision finale. « En 

general, je pense quand meme qu'il n'y a pas tres souvent de dissension entre l'opinion du 

SCC et l'opinion de la CNLC » (Entrevue # 5, paragraphe 21, lignes 579 - 580). Un peu dans 

le meme sens d'ailleurs, un psychologue noterait un point positif quant au processus 

liberatoire de la CNLC. « [...] compte tenu des incidents, parce que le systeme est toujours 

reactif, il se corrige avec les erreurs. Puis avec le temps, les politiques ont change. Toute la 

structure decisionnelle de la Commission s'est amelioree dans la maniere qu'ils prennent leurs 

decisions » (Entrevue # 7, paragraphe 22, lignes 478 - 481). 

De maniere generale, la CNLC prioriserait les facteurs de risque statiques sur les 

facteurs de risque dynamiques. Ce fait s'expliquerait par l'aspect immuable des facteurs de 

risque statiques contrairement a l'aspect evolutif des facteurs de risque dynamiques parfois 

plus difficiles a evaluer a travers le temps, meme a la suite d'un traitement. Si l'on poursuit ce 

raisonnement, il ne serait pas surprenant que les donnees statiques prennent encore plus 

d'importance vis-a-vis le detenu qui presente un portrait typique de la psychopathie. 

Je pense que les facteurs statiques sont plus lourds puis ils devraient avoir plus de place, ok. 
Puis, je pense que ces gars la, on devrait viser a les neutraliser le plus possible, c 'est sur 
qu 'on peut essayer des aider pendant qu 'ils sont en-dedans mais il faut etre realiste aussi: « 
tu as le cancer mon gars, tu vas mourir » (Entrevue # 7, paragraphe 24, lignes 538 - 541). 

Une consideration plutot d'ordre ethique concerne le fait que le SCC perd l'autorite 

legale de detenir un delinquant a l'expiration du mandat. Une fois la duree de la peine 

ecoulee, les autorites doivent liberer le detenu et cela meme s'il constitue un risque eleve de 

recidive violente. « Meme si moralement on dit qu'un gars va recidiver, il va faire un 

meurtre : qu'est-ce que tu veux qu'on fasse ? On a mis un gars dehors de l'USD comme ga 
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puis on savait tres bien qu'il allait redeliver mais on ne pouvait pas le garder plus longtemps » 

(Entrevue # 7, paragraphe 7, lignes 163 - 165). Quand le risque de dangerosite est imminent, 

il arrive en contrepartie que le SCC reussisse a obtenir d'un juge de paix l'ordonnance en 

vertu de Particle 810 du Code Criminel du Canada. « Ils l'obtiennent parfois, d'autres fois ils 

ne l'obtiennent pas. Done, je te dirais qu'ils vont faire tres attention dans ces cas la » 

(Entrevue # 3, paragraphe 20, lignes 584 - 586). Par l'octroi de ce mandat, les forces 

policieres seraient des lors en mesure de faire le suivi du delinquant en communaute. Ce 

mandat supplementaire ne serait pas lie au diagnostic de psychopathie mais bien relie au 

risque imminent de recidive violente documentee au dossier. 

En somme, il n'est pas possible d'etablir de fagon precise quelle est la perception 

entretenue de la psychopathie chez les acteurs de la CNLC. Cependant, on pourrait croire que 

les commissaries concernes y verront une raison pour examiner en profondeur le dossier du 

detenu eligible a une quelconque forme de liberation. 

c) L 'intervention therapeutique 

En se basant sur nos temoignages, il s'avererait que les psychologies du CRR presentent peu 

d'ouverture a soutenri les psychopathes au niveau therapeutique. Selon les participants, 

meme s'ils pretendent vouloir s'amender, les psychopathes manifesteraient tres rarement une 

volonte sincere de modifier leurs habitudes. « Done, on est peu enclin comme service de 

psychologie par exemple, a leur offrri beaucoup d'aide. On est plutot enclin a dire, non, il 

n'est pas pret a changer ou non il ne veut pas vraiment s'impliquer » (Entrevue # 3, 

paragraphe 14, lignes 414 - 416). D'autre part, meme si le SCC ne disposerait actuellement 

pas de programmes specialises pour repondre aux besoins specifiques des psychopathes, 
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certains participants evoquent toutefois la necessite de tenter quelque chose avec certains 

clients, ne serait-ce que pour des considerations administratives. 

Ils vont mettre un psychopathe dans le programme parce que bon, c 'est le programme qui est 
disponible puis parce que c 'est tout ce qu 'on a a lui offrir. Done, on le met la-dedans, ga 
occupe le temps puis ga fait un rapport pour la Commission. Done, on a fait quelque chose, 
parce qu 'on a des comptes a rendre {Entrevue # 7, paragraphe 18, lignes 381 - 384). 

Pour evaluer les progres du psychopathe apres une periode donnee, une participante 

recommande de tenir une discussion de groupe. « Done, plus notre client est a risque ou en 

tout cas repond aux caracteristiques du psychopathe, plus je pense qu'une fafon de s'assurer 

de garder une objectivite par rapport a comment evaluer le progres du sujet, est vraiment de le 

faire en equipe » (Entrevue # 3, paragraphe 16, lignes 457 - 460). En respectant cette 

recommandation l'intervenant responsable du cas serait alors moins vulnerable au charme ou 

a la manipulation du detenu. 

Contrairement aux psychopathes, les detenus qui correspondent a un cas mixte par 

rapport a la PCL-R representeraient souvent un plus grand potentiel de malleabilite. « Moi 

mon opinion, on doit investir davantage chez par exemple nos cas mixtes, tous nos individus 

tres impulsifs, chez les delinquants sexuels, etc. Parce que les autres, je pense qu'il y a des 

missions impossibles puis un vrai psychopathe, d'apres moi 9a ne se change pas » (Entrevue # 

5, paragraphe 4, lignes 187 - 190). Bien que le traitement et le controle soient deux principes 

dominants de la prise en charge de la population carcerale, la notion de traitement semblerait 

toutefois prendre une place secondaire par rapport a la gestion correctionnelle des 

psychopathes. 
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CHAPITRE VII 

DISCUSSION 
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La structure de ce chapitre se divise en quatre principaux points.- Les deux premiers points 

repondront d'abord a nos deux objectifs de recherche qui coincident avec deux operations 

specifiques du pouvoir correctionnel: soit la pratique evaluative et la prise en charge 

institutionnelle du detenu. Premierement, nous exposerons la maniere dont les psychologies 

utilisent l'echelle de psychopathie de Hare-Revisee (PCL-R). Deuxiemement, nous 

identifierons la logique correctionnelle qui tend a se degager lorsqu'un clinicien attribue au 

detenu un diagnostic de psychopathie. Troisiemement, nous tenterons d'examiner la question 

de l'impact d'un diagnostic de psychopathie sur le parcours institutionnel du detenu. 

Finalement, nous bouclerons le volet de la discussion en emettant quelques pistes de 

reflexion. 

1. L 'utilisation de la PCL-R dans la pratique evaluative 

Au niveau du premier objectif, le pouvoir s'exerce a travers une pratique correctionnelle 

specifique, c'est-a-dire a travers 1'evaluation de l'objet delinquant au sein de l'institution 

penitentiaire. Foucault (1975) traite de la mecanique de ce pouvoir en utilisant le terme de 

processus d'objectivation. A la quete d'anomalies, l'oeil de l'expert investiguerait de long en 

large les coutures de l'individu. Pour l'aider dans son enquete de la psyche humaine, 

l'examinateur peut avoir recours a des technologies evaluatives. Pour Rose (1999), ces 

technologies servent a traduire la sphere invisible de l'energie psychique en nombre, en score, 

en profil, etc. L'idee est de parvenir a rendre visible certains aspects de l'individu qui 

ordinairement demeureraient silencieux. Les donnees ainsi generees sont ensuite consignees, 

cumulees et organisees a l'interieur d'un dossier institutionnel qui represente une sorte de 

synthese de 1'individuality. Les acteurs administratifs peuvent alors s'y referer a tout moment 

et utiliser la base de donnees au dossier d'une maniere a les agencer aux finalites du dispositif 

correctionnel. Des parcelles de la psyche humaine se retrouvent desormais imprimees a 
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travers les pages de differents rapports et utilisees a volonte a des fins administratives. La 

PCL-R constituerait l'une de ces technologies d'investigation de la psyche, regulierement 

employee par les psychologies du Centre regional de reception pour depister la psychopathie 

a l'egard de certains cas incarceres. 

Tous les delinquants qui amorcent leur parcours correctionnel doivent se plier au 

depart a une evaluation systematique des risques et des besoins, une tache qui reviendrait 

generalement a 1'agent de liberation conditionnelle (ALC). Ceci dit, une infime portion de 

delinquants detenus au Centre regional de reception serait referee au service en psychologie 

afin de subir une evaluation supplementaire a 1'evaluation initiale. Cette expertise du risque 

plus poussee serait alors exigee si le delinquant satisfait a au moins un des trois grands 

criteres de la directive du commissaire DC 705-517, c'est-a-dire violence persistante (trois 

condamnations distinctes ou plus pour des infractions visees a 1'annexe I de la LSCMLC), 

violence gratuite (recours a une violence excessive compte tenu de la fin visee ou preuve de 

comportement sadique, torture) et delinquance sexuelle. Par ailleurs, la DC 705 precise que 

1'evaluation supplementaire vise a recueillir des renseignements sur les facteurs criminogenes 

(nature et gravite) impliques dans le passage a l'acte et en retour orienter correctement le 

detenu vers les programmes therapeutiques appropries. Ultimement, 1'evaluation 

supplementaire cible trois objectifs, celui de bonifier le processus d'evaluation initiale, d'aider 

a prendre une decision au niveau du placement penitentiaire et de mieux preparer la 

planification de la mise en liberte. ' 

Le psychologue responsable de mener a terme une evaluation utiliserait une gamme 

d'outils specialises dans le champ du risque. L'une de ces technologies employees serait la 

17. Les details concernant la DC 705 et 705-5 proviennent du site web du Service correctionnel du Canada 
(http://www.csc-scc.gc.ca). 
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PCL-R, dont le recours serait quasi systematique. Les psychologies procederaient a 

1'evaluation de l'objet delinquant en respectant le protocole classique d'administration 

(attribuant une cote variant entre 0 et 2 a chacun des 20 items), mais se dissocieraient quant a 

la finalite originale de l'echelle telle que prevue par le concepteur de l'outil. Meme s'ils 

tiendraient compte du score seuil de 30 sur 40 afin de determiner si le delinquant se qualifie a 

l'interieur de la psychopathie, ils utiliseraient le score de la PCL-R a fortiori pour les aider a 

statuer sur le risque de recidive criminelle chez un detenu. Le score total obtenu a la PCL-R 

serait retenu a titre de facteur de risque a travers d'autres outils utilises dans 1'evaluation du 

risque. La recherche scientifique a su demontrer statistiquement la validite predictive de la 

PCL-R, c'est-a-dire qu'un score franchissant le seuil de 30 est intimement correle au risque de 

recidive generale, de recidive violente et a l'echec therapeutique (Hare, 2006). Les 

psychopathes se demarqueraient significativement sur le plan de la recidive violente et aussi 

au niveau de la rapidite d'apparition du comportement delictuel comparativement au non-

psychopathe (Serin, 1996). Le discours des psychologies a l'etude va dans le meme sens que 

ces derniers resultats. Consequemment, on observerait aujourd'hui une recuperation du score 

de la PCL-R comme facteur de risque significatif a l'interieur de plusieurs instruments 

d'evaluation, tels que les outils de type actuariel (VRAG ou SORAG) et de jugements 

cliniques structures (HCR-20 ou SVR-20). Les psychologues rencontres au CRR 

reconnaissent unanimement l'apport de la PCL-R en matiere d'evaluation du risque. 

Toutefois, contrairement a Hare qui pronait davantage une vision taxinomique ou 

diagnostique de la psychopathie (Hemphill & Hare, 2004), les psychologues recycleraient la 

cote de l'echelle dans une logique principalement lineaire. Prenant alors place dans un 

contexte beaucoup plus large, la technologie de la PCL-R contribuerait alors a redefinir 

l'objet en termes de risque de recidive (criminelle et violente) et moins en vue d'un etiquetage 
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de la psychopathie. Le recours a la PCL-R ne serait pas tant justifie par une logique 

diagnostique, que par une logique actuarielle d'evaluation du risque de recidive. 

Bien que la finalite premiere de la PCL-R consisterait essentiellement a lier le score au 

risque de recidive, les intervenants sont aussi appeles a faire usage, dans une moindre mesure, 

de la PCL-R en tenant compte de sa finalite taxinomique. Meme si l'evaluateur ne retient pas 

veritablement le diagnostic de psychopathie, - entre autres parce qu'il n'est pas reconnu a 

l'interieur du DSM-IV - le SCC demanderait a ses intervenants d'utiliser le resultat de la 

PCL-R d'une fa?on taxinomique. Dependamment du profil qui se dessine a partir des 20 

criteres diagnostiques de la PCL-R, le psychologue aurait aussi a demontrer concretement par 

des exemples, la maniere dont ces criteres s'expriment dans le cas a 1'etude. Par exemple, le 

clinicien qui attribuerait une cote de 2 a l'item de 1'impulsivite, aurait a justifier son choix en 

illustrant par un exemple la fa9on dont cela se manifeste chez le delinquant en particulier. 

Done, l'approche taxinomique serait utilisee dans ce cadre afin de decortiquer les differents 

items qui ressortent de 1'evaluation a la PCL-R. Cependant, les psychologies seraient aussi 

soucieux de ne pas utiliser l'epithete de psychopathe ou d'indiquer dans leur rapport que le 

detenu presente un trouble de psychopathie ou un diagnostic de psychopathie. Les 

intervenants reconnaitraient le danger potentiel relie a une telle denomination pour l'individu. 

II est tout a fait legitime de croire que le fait d'accoler a un detenu un diagnostic de 

psychopathie ne serait pas tres aidant, en augmentant les chances d'etre soumis a un controle 

plus serre. lis pretendent que l'emploi de ce qualificatif pourrait etre potentiellement 

dommageable, alors ils preferent consigner dans leur rapport le resultat de la PCL-R sous une 

autre forme. La methode generalement retenue consiste a utiliser une formulation un peu plus 

neutre, en inscrivant que l'individu evalue se qualifie au niveau de la psychopathie selon 

l'echelle de Hare, represente une problematique mixte selon l'echelle de Hare ou ne se 
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qualifle pas au niveau de la psychopathie selon l'echelle de Hare. Certains psychologies 

traduiraient en plus le resultat global sous la forme d'un percentile. En bref, l'idee serait 

d'eviter de recourir au taxon parce qu'il renferme une lourde charge a connotation negative. 

Enfin, la finalite preponderate de cet outil aiderait principalement a mieux evaluer le risque 

de recidive, la notion taxinomique ne siegerait qu'en arriere-plan. 

Le recours a la PCL-R aiderait le clinicien a peaufiner le calcul du risque de recidive 

generale et de violence. Cependant, l'administration de cet instrument ne suivrait pas un mode 

mecanique, tel que les grilles devaluations actuarielles de seconde generation pour lesquelles 

peu de marge de manoeuvre n'est laissee a l'evaluateur. L'evaluation reposerait en bonne 

partie sur le jugement clinique de l'intervenant. Voici trois exemples qui illustrent bien le 

recours a ce jugement entourant le processus d'administration. Premierement, avant meme 

d'entreprendre revaluation de la dynamique criminelle de l'objet, le clinicien aurait d'abord a 

determiner la pertinence d'utiliser la PCL-R. Or, il peut decider, a la lecture des differents 

elements notes au dossier, que 1'usage de la PCL-R n'apporterait pas une comprehension 

supplementaire de la problematique criminelle, considerant que le profil du delinquant se situe 

dans un registre particulier (e.g. la pedophilie). II pourrait des lors decider ne pas avoir 

recours a la grille pour des considerations cliniques. Deuxiemement, le jugement clinique 

interviendrait aussi lorsque le clinicien entreprend la cotation des 20 items de la PCL-R. II ne 

serait pas toujours facile de trancher entre une cote de 1 ou de 2, surtout en ce qui concerne la 

dimension de la personnalite (facteur 1) dont la serie des items est parfois moins manifeste 

que celle de la dimension comportementale (facteur 2). Le clinicien aura done recours a son 

propre jugement clinique pour etablir le score correspondant a plusieurs des items de la grille. 

Troisiemement, meme si le resultat a la PCL-R traverse le seuil de la psychopathie (score total 

de 30 et plus), il arrive que le profil du detenu ne corresponde pas au prototype de la 
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psychopathie et ce, parce que le tableau clinique d'ensemble est beaucoup plus complexe. 

Encore ici, le clinicien pourra faire appel a son experience et a son jugement clinique pour 

ajuster la conclusion de 1'evaluation. Meme si la PCL-R est un outil psychometrique et que le 

processus d'evaluation repose sur le jugement clinique, l'utilite s'inscrirait prioritairement 

dans une logique lineaire du risque, voire au service d'autres technologies correctionnelles 

(VRAG, HCR-20, etc.). 

2. La rationalite correctionnelle d'un dispositif 

Le second objectif de la recherche renvoie a une toute autre faijon de penser le pouvoir, c'est-

a-dire a la maniere dont le dispositif correctionnel s'articule une fois etabli le fait que le 

detenu presente un profil dans la psychopathie. En d'autres termes, nous voulions cerner la 

logique correctionnelle qui sous-tend la prise en charge du detenu psychopathe. De maniere 

plus generale, l'intervenant de premiere ligne aurait deja effectue a ce stade-ci l'inventaire des 

facteurs de risques et des besoins criminogenes du delinquant lambda. Normalement, 

l'intervenant consigne a l'interieur du plan correctionnel les lignes directrices qui tiennent 

compte des resultats de 1'evaluation des risques et des besoins, suggerant souvent les actions a 

portee therapeutique que le delinquant devrait entreprendre. Dans ce cadre, le pouvoir du 

dispositif correctionnel tendrait a s'operationnaliser selon une logique hybride, accordant une 

double fonction a la notion de risque. On pourrait resumer cette fonction double par le souci 

de gerer et de traiter ou encore de contenir et de reduire le niveau de risque que presente le 

detenu. Pour atteindre ce double objectif correctionnel, il faut a la fois recueillir de 

l'information quant a la nature et l'intensite des facteurs statiques (immuables) et des facteurs 

dynamiques (muables). Pour les decideurs, les facteurs statiques serviraient de points de 

repere specifiquement pour repondre a des considerations relatives a la surveillance, par 

exemple, le placement penitentiaire du detenu selon le niveau de securite. D'autre part, 
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l'intervenant s'appuierait sur l'information concernant les facteurs dynamiques ou les besoins 

criminogenes pour reperer les programmes therapeutiques appropries. Ces interventions 

seraient essentiellement orientees vers les besoins criminogenes sur lesquels il est possible 

d'avoir une emprise. Par la prescription d'une intervention adequate, on espere ainsi que le 

niveau de risque associe au besoin diminuera. Le dispositif correctionnel gouvernerait done la 

clientele judiciarisee d'apres ce modele de prise en charge. L'ideal de la conception tiendrait a 

ce que l'intervention a visee therapeutique favorise la normalisation de la conduite humaine. 

Ce processus de normalisation stimulerait le prisonnier d'une maniere specifique, soit par le 

developpement de son autonomie individuelle, une notion importante au sein des societes 

neo-liberales actuelles. L'enseignement therapeutique s'immiscerait dans la conscience de 

l'individu de sorte qu'il devienne entierement responsable et en controle de ses moyens. Cette 

fagon d'articular le pouvoir contribuerait a la fabrication d'un sujet activement autonome, apte 

a surveiller ou a reguler les risques de son propre cycle delictuel. Seulement, lorsque 1'expert 

analyse et conclut que le detenu se qualifie au niveau de la psychopathie, le pouvoir tendrait a 

se reorganiser et a operer selon une mecanique distincte. Le pouvoir du dispositif 

correctionnel se detournerait de la logique hybride en laissant moins de place a ses principes 

cliniques usuels pour en laisser davantage aux principes de prise en charge de la nouvelle 

penologie. 

Par contre, le fait de qualifier un detenu a l'interieur de la psychopathie n'influerait pas 

directement sur les pratiques correctionnelles, mais se traduirait plutot par une certaine 

prudence dans la fagon de gerer le detenu. Autrement dit, les decideurs accorderaient une 

attention plus marquee aux resultats de la PCL-R, notamment en matiere d'encadrement 

institutionnel, therapeutique et de remise en liberie. Precisons que pour la realite quotidienne 

de 1'incarceration, un diagnostic de psychopathe n'aurait pas d'impact outre mesure au niveau 
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de la gestion de la sentence. De plus, l'importance du resultat tire de la PCL-R serait relative, 

elle ne serait pas une donnee absolue et exclusive pour les preneurs de decision. Dans leurs 

deliberations, les intervenants vont prendre en consideration non seulement un ensemble 

d'informations se trouvant au dossier, mais aussi le fait qu'un detenu se qualifie dans la 

psychopathie. Les participants ont frequemment repete que les decisions ou les actions 

entreprises par l'organisation dependaient beaucoup plus du comportement que du diagnostic 

en soi. Le comportement institutionne! determinerait davantage les pratiques institutionnelles 

que tout le reste. II apparait sense qu'un detenu qui se comporterait de fagon violente, 

augmenterait la probability que le dispositif renforce son mode de gouveraance et qu'il 

restreigne par la meme occasion une partie de sa liberte individuelle. Le discours des 

cliniciens evoque a ce titre que la conduite du psychopathe en etablissement est tres variable, 

mais ceux-ci arrivent a distinguer deux principaux profils tout de meme. II y aurait un sous-

groupe de psychopathes qui tendrait a se conformer a la structure du systeme puis un autre 

sous-groupe plus recalcitrant. Les membres du premier groupe presenteraient done moins de 

difficulte a l'interieur des murs que ceux du second groupe. Le dispositif exercerait done un 

pouvoir differentiel, dependamment du mode comportemental manifeste par le detenu. 

Neanmoins, il semble qu'une part considerable de cas de psychopathie presenterait de la 

difficulte de fonctionnement sur le plan disciplinaire. Pour ce groupe, la chronicite de la 

conduite deviante serait une sorte de reflet de la presence de psychopathie. II n'est done pas 

surprenant que le dispositif rearticulerait son pouvoir en consequence, en resserrant les 

mesures de surveillance autour du prisonnier. Cette reponse serait consequente a la conduite 

et non au diagnostic de psychopathie. D'ailleurs, il semblerait que plus le milieu 

d'encadrement securitaire est eleve, plus l'incidence de la psychopathie augmente. II est ici 

capital de retenir qu'il n'y a pas de lien direct de causalite entre le diagnostic de psychopathie 

et le renforcement des mesures de controle. Mais, il semble que les decideurs manifesteraient 
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de la prudence lorsque vient le temps de se pencher sur des questions entourant l'encadrement 

institutionnel, therapeutique et de la mise en liberie, voire le maintien en incarceration. 

Par rapport a la prise en charge therapeutique de ces individus, les intervenants 

correctionnels manifesteraient certaines preoccupations. Bien que chaque regie contienne ses 

exceptions, il ne serait pas rare qu'un cas de psychopathie exprime son refus face a la 

recommandation de participer a un programme de traitement. Par ailleurs, les psychopathes 

seraient reconnus comme des personnes difficilement atteignables dans une optique de 

modification du comportement deviant. Advenant qu'un tel individu affirmerait vouloir 

entreprendre un programme therapeutique, 1'engagement reel demeurerait legitimement 

questionnable selon la majorite de nos participants a l'etude. II est probable que, la 

participation d'un psychopathe tendrait a s'inscrire dans une optique purement utilitaire, c'est-

a-dire de maniere a soutirer des benefices ou a obtenir des privileges. Dans ce contexte, il 

serait recommande d'evaluer la sincerite de la motivation. Souvent, les participants a cette 

recherche ont rapporte que la motivation des psychopathes ne se situait qu'a un niveau 

superficiel, sans veritable volonte intrinseque de modifier leurs habitudes. D'autre part, 

quelques participants mentionnent aussi le fait que les programmes de traitement s'inspirant 

du modele cognitivo-comportemental actuellement dispenses par le SCC seraient susceptibles 

d'aiguiser davantage la comprehension du criminel quant a sa capacite de pouvoir manipuler 

l'environnement et l'entourage a son avantage. En s'appuyant sur ce constat, il semblerait 

temeraire d'inviter cette clientele a entreprendre un programme therapeutique. En depit de ces 

connaissances, les intervenants ne bloqueraient pas automatiquement l'admission du 

justiciable au traitement sous la seule base du diagnostic, en tout cas, pas en ce qui concerne 

la region du Quebec. Par contre, meme si un tel detenu integre et reussit haut la main un 

programme therapeutique, il serait hasardeux de conclure en une diminution du risque de 

97 



recidive. Selon un psychologue rencontre, ce raisonnement serait un calcul fort dangereux a 

faire surtout considerant la rigidite de leur structure narcissique. En plus, certains detenus 

possederaient la capacite de paraitre moins a risque ou moins dangereux par rapport a ce 

qu'ils sont vraiment dans la realite. Done, pour ce qui est des aspects relatifs au traitement, 

encore beaucoup de travail reste a faire. Presentement, aucun programme developpe en 

fonction de cette clientele ne serait applique concretement dans les penitenciers quebecois. A 

notre avis, leur propension a la violence et ce pessimisme therapeutique expliqueraient en 

partie pourquoi les facteurs statiques peseraient plus lourds que les facteurs dynamiques au 

niveau decisionnel vis-a-vis de la clientele se qualifiant dans la psychopathie 

comparativement a la population correctionnelle globale. Nous ne sommes pas en train 

d'affirmer cependant que le traitement est completement ecarte du dispositif. Mais vu son 

aspect peu developpe envers cette clientele specifique, il tendrait a etre moins valorise. Dans 

ce cadre, la logique hybride serait abandonnee au profit de la logique purement actuarielle, 

diluant une part du volet therapeutique au profit de mesures de controle derivant de la logique 

de controle des risques. Selon la these de la nouvelle penologie, le dispositif discernerait tous 

les facteurs de risque, dont la psychopathie, afin de statuer sur le niveau de risque global du 

delinquant pour ensuite regrouper celui-ci dans la population refletant ce niveau de risque. Ce 

procede conduirait a une dualite des tendances, par une redistribution systematisee du risque 

dans l'environnement carceral et social. Ensuite, l'objectif viserait essentiellement a mettre en 

place davantage de surveillance et de controle autour des detenus a risque eleve (troubles de 

psychopathie) et de proceder a l'inverse en ce qui a trait aux detenus a faible risque. A l'egard 

de la psychopathie, le pouvoir se cantonnerait davantage a l'interieur d'un processus 

d'objectivation, ne valorisant que faiblement les interventions therapeutiques. 
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3. Exploration de la question de l'impact du diagnostic de psychopathie 

Apres avoir dument repondu aux deux objectifs de recherche, nous disposons passablement de 

materiel pour esquisser le theme de l'impact du diagnostic de psychopathie. Pour mettre les 

choses en perspective, le fait qu'un detenu se classe au niveau de la psychopathie selon la 

PCL-R n'entrainerait pas directement un resserrement du cadre de surveillance autour de la 

prise en charge, mais susciterait toutefois la vigilance des decideurs lorsque vient le temps de 

se prononcer sur des questions relatives au placement, au traitement et a la liberation. En 

effet, pour rendre ces decisions, 1'administration penitentiaire ne considererait pas simplement 

la notion de psychopathie mais se refererait, entre autres, a un ensemble de donnees ou de 

facteurs afin de statuer sur le niveau de risque global. Les acteurs decisionnels 

apprehenderaient ainsi une qualification dans la psychopathie avec une certaine prudence 

parce que celle-ci est souvent representative de la lourdeur du dossier, comme par exemple 

une fiche criminelle parsemee de delits de violence et de nombreux echecs en liberation. Par 

ailleurs, sans etre categorique, il existerait au sein de cette clientele deux sous-groupes : les 

membres du premier groupe se comporteraient de fapon conformiste tandis que dans le second 

groupe, les membres poursuivraient leurs habitudes delinquantes en institution (menaces, 

intimidations, agressions, etc.). Le dispositif reagirait de fa<?on differentielle en fonction de la 

conduite institutionnelle du criminel, en refermant ou en relachant son cadre de surveillance a 

l'egard du detenu. II n'est done pas surprenant de constater que le dispositif exercerait 

differemment son pouvoir lorsque le delinquant contrevient aux normes du milieu 

institutionnel. 

D'autre part, un nombre considerable de psychopathes manifesterait peu d'interet a 

participer a un programme therapeutique. Et pour ceux qui decident d'integrer un programme 

de cet ordre, la plupart des psychologues du CRR expriment certaines preoccupations par 
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rapport a I'impact que pourrait avoir le traitement, particulierement en ce qui a trait a la 

difficulte d'amener une veritable reduction du risque de recidive. Quelques-uns croient 

egalement que certains de ces programmes a visee therapeutique auraient un effet iatrogene, 

c'est-a-dire augmenteraient la dangerosite du delinquant. Pour l'instant, les programmes 

dispenses par le SCC dans la region du Quebec ne cibleraient pas les reels besoins de cette 

clientele judiciarisee. Dans ce contexte, l'objectif de vouloir traiter le detenu pour en faire un 

citoyen apte et responsable a gerer lui-meme son propre risque criminel serait moins valorise. 

En consequence, le detenu perdrait ici une partie de son autonomie individuelle au detriment 

de mesures de controle plus serrees. Bref, le dispositif s'articulerait que faiblement a travers le 

second segment du pouvoir correctionnel, soit le processus de subjectivation. Ceci serait 

d'autant plus manifeste dans les cas ou le psychopathe adopte une conduite problematique en 

detention. 

Contrairement a ce qui semble se produire par rapport a la population carcerale 

generale, le dispositif se distancierait de la logique hybride initiale de prise en charge (gerer le 

risque et traiter) pour se rapprocher davantage d'un mode actuariel de gouvernance. On 

remarquerait done une dilution du volet therapeutique au profit d'un interet accru pour des 

activites visant a contenir le risque. Le diagnostic de psychopathie semblerait done avoir une 

certaine influence dans la mesure ou il sensibiliserait les decideurs a user de prudence au 

moment de se prononcer sur le placement, le traitement et la liberation. L'influence serait 

cependant davantage determinee par le niveau de risque global et le comportement general au 

cours de la detention que par le diagnostic en soi. En somme, la prise en charge du detenu 

moyen suivrait une rationalite hybride mais le dispositif opererait davantage en suivant un 

style proche de celui de la nouvelle penologie devant certains cas plus problematiques de 

detenus psychopathes. 
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4. Quelques pistes de reflexion 

II existe deux grandes traditions en ce qui concerne les pratiques evaluatives en milieu 

correctionnel: soit 1'evaluation du risque et 1'evaluation de la dangerosite. Selon Castel 

(1991), le risque se mesure a l'aide d'une multitude de facteurs qui indiquent une relation 

statistiquement significative avec un phenomene particulier, en occurrence l'acte criminel. En 

principe, plus le nombre de facteurs de risque reunis augmente, plus la probabilite d'observer 

un comportement criminel dans l'avenir augmente. Par rapport a la notion de dangerosite, 

Castel (1991) indique qu'elle ne se calcule pas en termes de probabilite statistique, mais 

repose essentiellement sur 1'evaluation clinique. Pour evaluer la dangerosite, le praticien doit 

relever les symptomes inherents a l'individu qui le predispose a poser un geste grave a l'egard 

de la societe. Or, que l'on se situe dans une logique d'evaluation du risque ou d'evaluation de 

la dangerosite, les psychopathes demeurent une population qui inquiete. 

Tout en considerant les biais probables que la PCL-R comporte, de nombreux 

cliniciens correctionnels croient qu'une qualification au niveau de la psychopathie 

correspondrait a un risque eleve de recidive criminelle et ce, meme s'ils doivent recourir a 

d'autres technologies du risque pour en conclure ainsi. Mais, au plan clinique, est-ce que le 

psychopathe est un individu necessairement plus dangereux ? Ce n'est pas parce qu'un 

delinquant presente un tel diagnostic qu'il est necessairement dangereux et ce n'est pas parce 

qu'un detenu ne s'inscrit pas a l'interieur de la psychopathie qu'il ne represente pas un danger 

pour les intervenants, les codetenus et les membres de la collectivite. En effet, il y a des 

individus qui presentent un profll clinique autre que la psychopathie (desordres mentaux, 

traits ou troubles de personnalite, etc.) et qui peuvent etre autant sinon plus dangereux qu'une 

personne correspondant a la definition operationnelle de la psychopathie selon Hare. Par 

ailleurs, il est possible que certains cas dangereux ne soient pas captes par le biais de la PCL-
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R parce qu'ils presenteraient peut-etre des caracteristiques qui les avantagent sur le plan 

personnel (intelligent, charmeur, manipulateur, articule, etc.). Pour resumer ces 

caracteristiques, un psychologue rencontre parlait de la notion de la perversion relationnelle, 

une sorte de vernis social qui laisserait paraitre le delinquant moins dangereux qu'il ne l'est en 

realite. II n'en demeure pas moins que pour les participants a cette recherche, un detenu qui 

cote dans la psychopathie constitue un profil inquietant. Bien que l'outil permette de 

contribuer au tragage de la dangerosite, d'autres variables doivent etre prises en compte dans 

l'analyse. 

Une bonne part de participants interviewes evoque le fait que les traitements 

correctionnels dispenses au Quebec par le SCC ne seraient pas adaptes aux besoins 

specifiques des psychopathes, n'amenant pas une veritable reponse aux besoins criminogenes. 

Le systeme correctionnel deciderait tout de meme d'integrer certains cas de psychopathie 

dans les programmes en prenant toutefois en consideration leurs problematiques individuelles. 

Par exemple, un cas de psychopathie presentant une forte impulsivite pourrait se faire 

proposer de suivre un programme de gestion de la colere. Malgre le fait qu'un bon nombre de 

professionnels correctionnels manifeste un certain scepticisme quant a 1'impact du traitement 

aupres de cette clientele, ils ne peuvent interdire l'integration a un type de programme sous la 

seule base d'une designation dans la psychopathie. Apparemment, les commissaires de la 

CNLC s'attendraient aussi de leur cote a ce que le SCC offre aux detenus des moyens de 

reduire les risques qu'ils presentent, qu'ils soient ou non psychopathes. Dans un contexte ou 

l'effet therapeutique actuel constitue plutot une source de preoccupation combinee a 1'absence 

de programme qui s'adresse precisement a la clientele, comment le dispositif correctionnel 

devrait reagir pour gerer le risque de recidive delictuelle ? Une partie de la reponse reside 

peut-etre que d'ici a ce qu'une technique therapeutique fasse ses preuves, les commissaires 
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devraient demeurer prudents et rigoureux a travers le processus de selection pour une 

quelconque forme de liberation anticipee. 

A l'expiration du mandat, si le risque de passage a l'acte est imminent, 1'etablissement 

devrait-il etre en mesure de detenir legalement le detenu sur une plus longue periode ? S'il y 

a liberation en collectivite, le bracelet electronique devrait-il devenir une pratique courante ? 

Dans P eventualite ou le gouvernement concederait davantage de pouvoirs aux autorites 

correctionnelles, on pourrait craindre que le dispositif derape vers une application integrate de 

la doctrine de la nouvelle penologie. Une telle transformation de rationalite pourrait reduire 

exclusivement le detenu a un risque qu'il est necessaire de neutraliser. Du meme coup, il 

perdrait toute autonomie de se prendre lui-meme en charge. Meme si le dispositif met de 

1'avant toutes sortes de technologies de surveillance et de controle, il reste que le controle de 

l'etre humain demeure une utopie et que celles-ci changeraient rien pour le delinquant 

determine a passer a l'acte. 

Dans une prochaine etude, nous suggerons d' approfondir la notion de la logique du 

pouvoir correctionnel, en recherchant au-dela du discours des psychologues. Par exemple, en 

se tournant vers un autre groupe d'intervenants, les gardiens, les agents de programmes, les 

agents de liberation conditionnelle ou les commissaires de la CNLC. De plus, il serait aussi 

interessant d'aller voir aupres des intervenants communautaires en maison de transition. Du 

fait que l'echantillon de l'etude ne contenait qu'un nombre de 7 psychologues representant le 

Service correctionnel du Canada, il est important de relativiser la portee des resultats obtenus. 
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CONCLUSION 

Dans cette etude, nous avions comme but de repondre a deux objectifs, soit celui d'analyser 

l'utilisation que les psychologies du SCC font de la PCL-R dans leur pratique evaluative et 

celui d'identifier la rationalite correctionnelle qui est mise en oeuvre lorsqu'un detenu regoit le 

diagnostic de psychopathie. D'autre part, nous avons tente d'offrir une reponse preliminaire a 

la question de l'impact du diagnostic de psychopathie, a savoir s'il influengait 

considerablement la trajectoire correctionnelle du delinquant. Afin de repondre a ces 

questionnements, nous nous sommes rendu au Centre regional de reception (CRR) pour 

recruter et interviewer des psychologues. Sur un nombre total de 10 psychologues 

permanents, sept d'entre eux ont accepte de participer a la recherche. 

Pour les detenus referes au service de psychologie, les participants du CRR 

emploieraient de fagon quasi systematique l'echelle de psychopathie de Hare-Revisee (PCL-

R) dans leur pratique evaluative. Les cliniciens ont recours a cette grille principalement a des 

fins d'evaluation du risque, soit une finalite qui s'ecarterait de l'idee originale derriere 

l'elaboration de l'outil psychometrique. Pour le concepteur Robert D. Hare, la PCL-R viserait 

a depister s'il y a presence de la psychopathie chez un sujet criminalise. Bien que l'usage 

diagnostique de la grille soit toujours present en toile de fond, l'usage que l'on en fait est 

surtout lie a 1'evaluation du risque de recidive. Quoique le concept clinique de la psychopathie 

ait une importance majeure dans le contexte correctionnel canadien, cette notion serait 

davantage apprehendee comme facteur de risque significatif permettant de mieux predire la 

recidive. D'ailleurs, le score obtenu par 1'administration de la PCL-R serait recupere et traduit 

a l'interieur d'outils actuariels et de jugements cliniques structures. La PCL-R, a titre de 

technologie de pouvoir, contribue ainsi a redefinir le detenu psychopathe a titre de delinquant 

a risque eleve de recidive. 
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Considere dans 1'ensemble, le dispositif correctionnel favoriserait une prise en charge 

du delinquant en suivant une logique hybride du pouvoir, qui combine a la fois des 

considerations de controle et de transformation des detenus. Dans ce cadre, rimportance 

serait attribute a deux categories de facteurs de risque (les statiques et les dynamiques). 

Contrairement aux facteurs de risque de la premiere categorie qui proposent essentiellement a 

l'intervenant une serie de points de repere a des fins de controle de l'objet delinquant, les 

facteurs dynamiques servent l'evaluateur pour se prononcer sur les besoins therapeutiques et 

sur le potentiel de reinsertion sociale du detenu. En faisant l'inventaire des facteurs statiques, 

le dispositif possederait les assises en matiere decisionnelle en vue de contenir le risque 

criminel mais, en enrichissant l'inventaire par l'ajout de facteurs dynamiques ou de besoins 

criminogenes, le dispositif elargirait son spectre d'intervention au-dela de la surveillance. Ces 

facteurs dynamiques serviraient de balises a la prescription d'interventions a visee 

therapeutique dans le but de reduire le risque de recidive criminelle. Le resultat final de ces 

interventions se traduirait par la production d'un individu suffisamment autonome pour 

prendre en charge sa propre existence. 

Par contre, lorsqu'un psychologue conclut qu'un individu s'inscrit dans le registre de 

la psychopathie, la prudence devient le mot d'ordre au niveau du processus decisionnel, 

surtout en ce qui concerne le placement penitentiaire, le traitement et la mise en liberie, voire 

aussi le maintien en incarceration. A ce titre, le temoignage de nos experts, souvent meme 

corrobore par la recherche scientifique, exprime une sorte de pessimisme entourant la prise en 

charge therapeutique de cette classe d'individus. A ce niveau, la principale preoccupation 

residerait dans la difficulty d'ebranler la structure deviante du detenu afin de favoriser la 

reduction du risque de recidive. Dans la pratique, aucun traitement ne serait applique dans le 
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milieu penitentiaire quebecois a ce jour pour repondre aux besoins precis de cette clientele 

specifique. 

D'autre part, il n'y aurait pas de relation causale entre une qualification dans la 

psychopathie et un resserrement systematique des mesures de controle. Selon les participants 

a notre recherche, les pratiques correctionnelles ne seraient pas automatiquement influencees 

par une telle qualification. L'analyse globale du risque serait a cet egard beaucoup plus 

determinante que le trouble de psychopathie en soi. Le score obtenu a l'echelle de Hare ne 

represente en fait qu'une information parmi d'autres dans le processus decisionnel. Toutefois, 

la presence de la psychopathie reflete souvent le lourd passe du cas examine. Le type de 

comportement adopte par le delinquant au moment de la detention serait aussi une variable a 

considerer dans 1'equation pour rendre certaines decisions correctionnelles. 

Du fait que la recherche consiste en une analyse preliminaire et qu'elle n'a analyse 

qu'un echantillon limite de participants, on ne peut generaliser les resultats obtenus. Par 

contre, il semblerait se dessiner une trame de fond en ce qui a trait a la gestion correctionnelle 

des delinquants ayant obtenu un diagnostic de psychopathie. La logique hybride delaisserait 

davantage son volet clinique pour laisser place a des principes de prise en charge qui sont pres 

de la nouvelle penologie. Le dispositif correctionnel ajusterait done sa logique hybride par 

une valorisation de la logique actuarielle qui renferme peu de considerations therapeutiques 

visant a stimuler l'autonomie individuelle du delinquant. 
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ANNEXE D 

GRILLE DE QUESTIONS 

1= La conception clinique de psychopathie 

Comment definissez-vous la psychopathie ? 

Comment la clientele definie comme psychopathe fonctionne-t-elle generalement au sein de 
l'institution ? 

Etes-vous d'accord avec l'affirmation: « les detenus detenteurs d'un diagnostic de 
psychopathie sont difficiles a gerer en etablissement ? » 

Que pensez-vous de l'affirmation : « les detenus detenteurs d'un diagnostic de psychopathie 
ne sont pas de bons candidats au traitement ? » 

Quelle est la reputation generalement admise chez les intervenants correctionnels conceraant 
les detenus psychopathes ? 

2, L'utilisation de la grille PCL-R 

Que signifie un score eleve a la PCL-R ? 

Comment les psychologues du Service correctionnel canadien utilisent-ils la PCL-R ? 
Comment les resultats de la PCL-R sont-ils communiques ? 

Quelle est l'importance de la PCL-R pour le Service correctionnel canadien (SCC) ? 

Quelle importance attribuez-vous au diagnostic ou aux resultats obtenus par 1'intermediate de 
l a P C L - R ? 

Pour quelles raisons ou motifs decidez-vous de recourir ou non a la PCL-R ? 

Quelle importance les psychologues accordent-ils dans leur pratique a la categorie des 
psychopathes mixtes ? 

Lors du processus d'evaluation initiale, comment determine-t-on si un delinquant doit etre 
soumis au PCL-R ? 

Quelles critiques pouvez-vous faire de l'outil ? 

Vous arrive-il d'administrer conjointement a la PCL-R d'autres instruments de mesure en vue 
d'augmenter 1'exactitude des resultats recueillis ? 

Les resultats a la PCL-R sont-ils traites selon une approche lineaire (intensite de la 
psychopathie) ou plutot taxonomique (psychopathe ou non-psychopathe) ? 
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Quel est l'outil de predilection en matiere d'evaluation du risque de violence en etablissement 
et/ou en communaute ? 

Quel niveau de risque associez-vous au diagnostic de psychopathie (PCL-R) ? 

Pourquoi decider de soumettre un delinquant plutot qu'un autre a la PCL-R ? 

3. L'impact du diagnostic de psychopathie 

Quels sont les meilleurs moyens ou technologies a utiliser en matiere de controle et de 
securite en etablissement et en communaute a l'egard des individus diagnostiques d'un 
trouble de psychopathie ? 

Quels conseils proposez-vous au personnel qui intervient directement sur le terrain aupres des 
psychopathes (ex: agents correctionnels, agents de surveillance, agents de liberation 
conditionnelle) ? 

De quelle fafon les resultats obtenus a la PCL-R guident-ils les pratiques correctionnelles ? 

Que pensez-vous de l'affirmation selon laquelle les delinquants munis d'un diagnostic de 
psychopathie devraient etre soumis a un controle plus serre tant en institution qu'en 
collectivite ? 

Existe-t-il une formule recommandee pour reussir a gerer la clientele psychopathique en 
etablissement ? 

De quelle maniere un diagnostic de psychopathie influence-t-il le parcours correctionnel ? 

Lors du triage au Centre Regional de Reception, les psychologues, auront-ils tendance a 
orienter un psychopathe vers un penitencier a niveau de securite plus eleve (e.i., medium, 
maximum)? 

Vont-ils plutot orienter ces delinquants vers des etablissements a niveau de securite plus eleve 
dependamment du degre de psychopathie obtenu ? 

Comment le personnel penitentiaire gere-t-il cette clientele au quotidien ? 

Quels sont les programmes et/ou traitements privilegies a l'egard de la clientele 
psychopathique ? 

Comment reagit habituellement la CNLC devant un detenu etiquete comme psychopathe ? 

Quelle importance les commissaires accordent-ils aux recommandations des psychologues a 
propos des cas de psychopathie ? 

Quelles sont les pistes generates d'intervention therapeutique suggerees a l'egard d'un detenu 
psychopathique ? 
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Quelles sont les chances de succes des psychopathes en matiere de reinsertion sociale ? 

Face a un cas de psychopathie, quelle est selon vous la strategie prioritaire : celle axee sur la 
gestion du risque ou celle axee sur 1'intervention therapeutique ? 

Quelles sont les mesures et/ou approches correctionnelles a privilegier au niveau de la prise 
en charge des detenus psychopathes? 

Quelles formes de controle et/ou de surveillance utilise-t-on en collectivite pour encadrer les 
detenus diagnostiques d'un trouble de personnalite psychopathe ? 

Comment les intervenants en communaute travaillent-ils aupres des delinquants diagnostiques 
en tant que psychopathe ? 
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ANNEXE B 

CERTIFICATS DEONTOLOGIQUES 

v. t v 

Universite d'Ottawa University of Ottawa 

Le 11 decembre 2008 

Bastien Qui r ion Frederic Bourgouin 
Departement de cr iminologie Departement de cr iminologie 

Objet: L'utilisation de l'echelle de Hare (PCL-R) chez les professionnels du 
Service Correctionnel du Canada : Analyse preliminaire de i'usage et 
de l'impact du diagnostic de psychopathie sur le parcours 
institutionnel des delinquants (Dossier # 05-07-17) 

Chers Professeur Quirion et Mr. Bourgouin, 

Le Comity d'ethique de la recherche en Sciences Sociales et Humanites de 1'Universite 
d'Ottawa (CER en SSH) a examine votre demande d'approbation et y a accord^ une 
categorie l a (approbation). Vous trouverez done ci- joint le certif icat d'approbation 
deontologique pour votre projet de recherche. 

A u cours de votre etude, toute modif ication au protocole ou aux formulaires ne peut etre 
introduce sans 1'approbation prealable ecrite du CER. Vous devez aussi aviser le CER 
dans les plus brefe delais de tout evenement ou experience indesirables vecus par les 
participants. 

Cette attestation d'approbation deontologique est valide jusqu'au 10 decembre 2009. 
Veuil lez soumettre un rapport annuel a la Responsable de la deontologie en recherche en 
decembre 2009 pour soit fermer le dossier ou faire demande d'extension. Ce rapport se 
trouve a l'adresse suivante: http://www.ssrd.uottawa.ca/deontologie/application dwn f.asp . 
Si vous avez des questions, n'hesitez pas a me contacter au poste 1783. 

Veuil lez agreer mes sentiments les meilleurs. 

Leslie-Anne Barber 
Responsable de la deontologie en recherche 
CC : Peter Beyer, President du CER en SSH 

http://www.ssrd.uottawa.ca/deontologie/application


Universite d'Ottawa University of Ottawa 

COMITE D'ETHIQUE DE LA RECHERCHE 
EN SCIENCES SOCIALES ET HUMANITES 

ATTESTATION D'APPROBATION DEONTOLOGIQUE 

La presente attestation certifie que le Comite d'ethique de la recherche en Sciences 
Sociales et Humanites de l'Universite d'Ottawa a examine la demande d'approbation 
diontologique pour le projet intitule L'utilisation de l'echelle de Hare (PCL-R) chez 
les professionals du Service Correctionnel du Canada i Analyse preliminaire de 
l'usage et de l'impact du diagnostic de psychopathie sur le parcours institutionnel 
des delinquants (Dossier # 05-07-17) presente par Frederic Bougouin et supervise par 
Bastien Quirion du Departement de criminologie de l'Universite d'Ottawa. Le Comite 
d'ethique a determine que la demande respectait les principes deontologiques etablis par 
l'Enonce de politique des trois conseils et par les regies de procedure des Comites 
d'ethique de l'Universite d'Ottawa et a done accorde une categorie la (approbation) a ce 
projet. 

La presente attestation est valide pour un an a partir de la date indiquee ci-dessous. 

11 decembre 2008 
Leslie-Anne Barber Date 
Responsable de la deontologie en recherche 
Pour le President du CER en Sciences Sociales et Humanites 
Peter Beyer 



Correctional Service Service correctionnel 
Canada Canada 
Ot tawa , C a n a d a 
K 1 A 0 P 9 -

Your file Votre reference 

Our file Notre reference 

RQ-172 

Le 28 octobre 2008 

Monsieur Frederic Bourgouin, candidat a la maitrise 
Universite d'Ottawa 

Cher monsieur Bourgouin, 

La Direction de la recherche accuse reception du courriel de Dr. Quirion en date du 27 
octobre 2008 concernant votre projet de recherche intitule : Comment l'obtention d 'un 
diagnostic de psychopathie avec l'echelle de Hare-revisee (PCL-R) influence-t-il les prises 
de decisions et les pratiques des intervenants du Service correctionnel canadien? 

Dans sa correspondance, Dr. Quirion apporte des precisions importantes en lien a votre 
projet de recherche. En tenant compte de ces precisions et des modifications que vous 
apporterez, nous sommes maintenant en mesure d'approuver votre demande toutefois, avant 
de proceder, vous devez fournir 1' information suivante : 1) une copie de votre certificat 
d'ethique de l'Universite d'Ottawa lorsqu'il sera obtenu; 2) une copie de votre grille 
d'entrevue pour nos dossiers; et 3) un bref aper?u de la section methodologique qui indique 
clairement comment vous comptez recruter vos sujets de recherche (tel que soumis au comite 
d'ethique de l'Universite d'Ottawa). 

Prenez note que si vous adherez aux conditions enumerees ci-haut, vous n'avez pas a re-
soumettre une version revisee de votre projet de recherche car les points soutenus par votre 
Directeur de recherche sont satisfaisants. 

Nous vous souhaitons bonne chance dans votre demarche et n'hesitez pas a nous contacter si 
vous avez besoin de plus amples clarifications. 

Original signepar 

Brian Grant, 
Directeur General, Direction de la recherche 

CC: Gabrielle Bureau, Agente de projet de recherche, Region du Quebec 
Dr. Bastien Quirion, Professeur agrege, Universite d'Ottawa 

Canada 
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ANNEXE D 

TEXTE DE RECRUTEMENT DES PARTICIPANTS 

Je suis etudiant a l'Universite d'Ottawa au Departement de Criminologie et je recherche des 
psychologues oeuvrant au sein du Centre Regional de Reception pour ma these de maitrise. 
Les participants recherches doivent connaitre et avoir deja utilises l'echelle de Hare. 

Participation : Besoin de cinq a dix participants pour completer une entrevue entre 60-90 
minutes sur l'utilisation de l'echelle de Hare, ainsi que sur les prises de decision et les 
pratiques qui decoulent d'un diagnostic de psychopathie. 

• J'aimerais conduire les entrevues en frangais aupres des psychologues dans l'un des 
locaux du Centre Regional de Reception. 

• La recherche serait conduite au courant du printemps 2009. 

La participation est sur une base volontaire. Le participant pourra se retirer a tout moment lors 
de l'entrevue. La confidentiality et l'anonymat du participant seront proteges. 

Projet de recherche : L'utilisation de l'echelle de Hare (PCL-R) chez les professionnels du 
Service correctionnel du Canada : analyse preliminaire de Fusage et de l'impact du diagnostic 
de psychopathie sur le parcours institutionnel des delinquants. 

B u t : Parvenir a identifier les diverses prises de decision et les pratiques du Service 
correctionnel canadien dans la gestion de la sentence du delinquant suite a 1'etablissement 
d'un diagnostic de psychopathie avec l'echelle de Hare. 

Objectif: Dans un premier temps, connaitre comment les psychologues utilisent l'echelle de 
Hare. Dans un second temps, identifier certains effets pouvant decouler d'un diagnostic de 
psychopathie avec l'echelle de Hare dans le champ de la surveillance, du controle, du 
traitement, de la planification de la liberation. 

Pour plus d'information et pour confirmer votre participation, s.v.p. contacter : 

Frederic Bourgouin 

Superviseur : Professeur Bastien Quirion 

Merci a l'avance pour votre cooperation. 
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ANNEXE D 

FORMULAIRE DE CONSENTEMENT 

L'utilisation de l'echelle de Hare (PCL-R) chez les professionnels du Service 
correctionnel du Canada: analyse preliminaire de l'usage et de 1'impact du 
diagnostic de psychopathie sur le parcours institutionnel des delinquants. 

Conduit par : 
Frederic Bourgouin (candidat a la maitrise) 
Departement de Criminologie, Faculte des Sciences Sociales 
Universite d'Ottawa 

Superviseur : 
Dr. Bastien Quirion 
Departement de Criminologie, Faculte des Sciences Sociales 
University d'Ottawa 

Invitation a participer : Je suis sollicite pour participer a un projet de recherche conduit par 
Frederic Bourgouin dans le cadre d'une these de maitrise sous la supervision du Dr. Bastien 
Quirion. 

But de l'etude : Parvenir a identifier les priorites que se fixe le Service correctionnel 
canadien dans la gestion de la sentence du delinquant suite a I'etablissement d'un diagnostic 
de psychopathie avec l'echelle de Hare. 

Participation : Ma participation consiste essentiellement a prendre part a une entrevue 
enregistree par magnetophone dont la duree variera entre 60 et 90 minutes. Je serai questionne 
a propos de mon experience quant a l'utilisation de l'echelle de Hare, ainsi qu'au niveau des 
prises de decision et des pratiques qui decoulent d'un diagnostic de psychopathie. 

Risques : Ma participation a cette etude ne vise qu'a rendre accessible mes connaissances 
quant a l'utilisation qui est faite de l'echelle de Hare au SCC, ainsi que sur les types de 
decisions et les diverses pratiques qui peuvent etre en lien avec un diagnostic de psychopathie. 
Le fait de participer a l'entretien ne risque done pas d'engendrer des consequences negatives, 
physiques et/ou psychologiques a mon endroit. 

Benefices: Ma participation a cette etude permettra de contribuer a faire avancer les 
connaissances sur le sujet de l'utilisation de l'echelle de Hare, aussi sur les prises de decision 
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et les pratiques appliquees suite a un diagnostic de psychopathie. Je ne recevrai aucune 
remuneration pour participer a cette entrevue. 

Confidentialite et anonymat: J'ai re9u la promesse du chercheur que l'information partagee 
demeurera strictement confidentielle. Je comprends que le contenu sera utilise seulement dans 
le cadre de la these de maitrise et sa publication, et que ma confidentialite sera protegee. 

Ma confidentialite demeurera protegee, de sorte que personne ne saura que j 'ai participe a 
l'etude. Par ailleurs, seul le chercheur et le superviseur auront acces aux donnees de 
l'entrevue. 

Pour assurer mon anonymat, mon nom sera remplacer par celui d'un pseudonyme ou d'un 
numero. D'ailleurs, aucune information susceptible de m'identifier ne sera devoilee dans les 
ecrits et les communications qui seront produits dans le cadre de cette recherche. 

Conservation des donnees : Les donnees obtenues lors de l'entrevue (enregistrement avec 
magnetophone et les notes ecrites) seront conservees sous cle dans le bureau du superviseur. 
Les copies electroniques des donnees seront conservees dans l'ordinateur du chercheur et 
protegees par un mot de passe. Toutes les donnees seront detruites cinq ans suivant la 
publication de la recherche. 

Libre participation : Je ne suis sous aucune obligation de participer et si je choisis de 
participer, je peux me retirer de l'etude a n'importe quel moment et/ou refuser de repondre a 
n'importe quelle question sans subir de consequences. Si je choisis de me retirer, toutes les 
donnees obtenues jusqu'a ce moment seront detruites. 

Acceptation : Je (soussigne) , accepte de 
participer au projet de recherche expose ci-haut conduit par Frederic Bourgouin du 
Departement de Criminologie a l'Universite d'Ottawa, sous la supervision du Dr. Bastien 
Quirion. 

Si j 'ai des questions d'ordre ethique concernant le deroulement de l'etude, je peux contacter le 
responsable de la deontologie en recherche, Universite d'Ottawa, Pavilion Tabaret, 550 Rue 
Cumberland, local 159, (613) 562-5841 ou ethics@uOttawa.ca. 

II y a deux copies du formulaire de consentement, dont la mienne que je peux conserver. 

Signature du participant: 

Date : 

Signature du chercheur : 

Date : 

115 

mailto:ethics@uOttawa.ca


BIBLIOGRAPHIE 

Livres et articles 

AGAMBEN, G. (2007). Qu 'est-ce qu 'un dispositif? Paris : Edition Payot et Rivages 

American Psychiatric Association. (1994). Diagnostic and Statistical Manual of mental 
disorders (4th (DSM-IV)), Washington, D. C.: Author. 

AMORETTI, A. (1996). The Recycling of Offenders in Quebec Federal Penitentiaries Re-
Incarceration Trends. Memoire de maitrise, Universite de Montreal, avril 1996. 

ANDREWS, D. A. & BONTA, J. (1994). The Psychology of Criminal Conduct. Cincinnati 
(OH): Anderson Publishing Co. 

ANDREWS, D. A. & BONTA, J. (2003). The Psychology of Criminal Conduct. Cincinnati 
(OH): Anderson Publishing Co. 

ANDREWS, D. A. & BONTA, J. (2006). The Psychology of Criminal Conduct. Cincinnati 
(OH): Anderson Publishing Co. 

ANDREWS, D. A., BONTA, J. & WORMITH, S. J. (2006). The Recent Past and Near Future 
of Risk and/or Need Assessment. Crime & Delinquency, 52 (1) 7-27. 

BARTOL, C. R. & BARTOL, A. M. (2004). Criminal Behavior : A Psychosocial Approach 
(7th ed.J. Pearson Prentice Hall. 

BLAIS, L. (2006). Savoir expert, savoir ordinaries: qui dit vrai ? : Verite et pouvoir chez 
Foucault. Sociologie et societes, 38 (2), 151-163. 

BROADHURST, R. (2000). Criminal carreers, sex offending and dangerousness. In M. 
Brown & J. Pratt (eds.), Dangerous Offenders: Punishment & Social Order (109-126). 
London and New York: Routledge. 

CASTEL, R. (1991). From Dangerousness to Risk. In G. Burchell, C, Gordon & P. Miller 
(eds.), The Foucault Effect: Studies in Governementality (281-298). Chicago: University of 
Chicago Press. 

COTE, G. (2000). Vers une definition de la psychopathie. In T.H. Pham & G. Cote (eds ), 
Psychopathie : Theorie et recherche (21-46). Paris : Presse universitaire du Septentrion. 

COTE, G. (2001a). De la dangerosite a 1'evaluation du risque. Psychiatrie et violence, 6, (2). 
Consulte le 5 octobre 2006, www.psychiatrieviolence.ca/articles/cote.html 

COTE, G. (2001b). Les instruments d'evaluation du risque de comportements violents : mise 
en perspective critique. Criminologie, 34 (1), 31-45. 

116 

http://www.psychiatrieviolence.ca/articles/cote.html


COTE, G. HODGINS, S. (2003). Les troubles mentaux et le comportement criminel. In M. Le 
Blanc, M. Ouimet & D. Szabo (eds.), Traite de criminologie empirique: Troisieme edition 
(503-548). Les Presses de l'Universite de Montreal. 

COTE, G., HODGINS, S. & TOUPIN, J. (1999). Psychopathie, comportement antisocial et 
violence. In J. Proulx, M. Cusson & M. Ouimet (eds.), Les violences criminel les (289-317). 
Les Presses de l'Universite Laval. 

COTE, G., HODGINS, S. & TOUPIN, J. (2000). Psychopathie : prevalence et specificite 
clinique. In. T.H. Pham & G. Cote (eds.), Psychopathie : Theorie et recherche (47-74). Paris : 
Presse universitaire du Septentrion. 

COTE, G., HODGINS, S., TOUPIN, J. & PHAM, T. H. (2000). Psychopathie et 
comportements violents. In. T.H. Pham & G. Cote (eds.), Psychopathie : Theorie et recherche 
(75-95). Paris : Presse universitaire du Septentrion. 

COTE, G. & PHAM. T. H. (2000). Etat des connaissances sur la psychopathie : mise en 
perspective critique. In T.H. Pham & G. Cote (eds.), Psychopathie: Theorie et recherche 
(205-233). Paris : Presse universitaire du Septentrion. 

CUSSON, M. (1989). Delinquantspourquoi ? Canada : Bibliotheque quebecoise. 

D'SILVA, K., DUGGAN, C. & McCARTHY, L. (2004). Does treatment really make 
psychopaths worse ? A review of the evidence. Journal of personality disorders, 18 (2), 163-
177. 

FEELEY, M. & SIMON, J. (1992). The New Penology: Notes on the Emerging Strategy of 
Corrections and Its Implications. Criminology, 30 (4), 449-474. 

FOUCAULT, M. (1975). Surveiller et punir: Naissance de la prison. Paris: Editions 
Gallimard. 

FOUCAULT, M. (1999). Les anormaux : Cours du College de France, 1974-1975. Paris 
(France): Gallimard. 

GENDREAU, P., GOGGIN, C. & SMITH, P. (2002). Is the PCL-R really the "unparalleled" 
measure of offender risk? : A Lesson in Knowledge Cumulation. Criminal Justice and 
Behavior, 29 (4), 397-426. 

HALLE, P., HODGINS, S. & ROUSSY, S. (2000). Revue critique des etudes experimentales 
aupres de detenus adultes : Precision du syndrome de la psychopathie et hypotheses 
developpementales. In. T.H. Pham & G. Cote (eds.), Psychopathie: Theorie et recherche 
(145-182). Paris : Presse universitaire du Septentrion. 

HANNAH-MOFFAT, K. & SHAW, M. (2001), Situation risquee: le risque et les services 
correctionnels au Canada. Criminologie, 34 (1), 47-72. 

HANNAH-MOFFAT, K. (2005). Criminogenic Needs and the Transformative Risk Subject: 
Hybridizations of Risk/Need in Penalty. Punishment and Society, 1 (1), 29-51. 

117 



HANSON, R. K. (2005). Twenty Years of Progress in Violence Risk Assessment. Journal of 
Interpersonal Violence, 20 (2), 212-217. 

HARE, R. D. (1991). The Hare Psychopathy Checklist : Revised. Toronto, Ontario: Multi-
Health Systems, Inc. 

HARE, R. D. (1993). Without conscience: The disturbing world of the psychopaths among us. 
New York: Guilford. 

HARE, R. D. (2006). Psychopathy : A Clinical and Forensic Overwiew. Psychiatric Clinics of 
North America, 29 (3), 709-724. 

HARE. R. D. & NEUMANN, G. S. (2006). Psychopathie Personnality: The Scope of the 
Problem. In C. J. Patrick (ed.), Handbook of Psychopathy (58-88). New York and London : 
The Guilford Press. 

HEMPHILL, J. F. & HARE, R. D. (2004). Some misconceptions about the Hare PCL-R and 
risk assessment: A reply to Gendreau, Goggin, and Smith. Criminal Justice and Behavior, 31 
(2), 203-243. 

HOGAN, T. P. (2003). Validity. In T. P. Hogan (ed.), Psychological Testing (199-200). John 
Wiley & Sons, Inc. 

HOLLIN, C. R. (2002). Risk-Needs Assessment and Allocation to Offender Programmes. In 
J. McGUIRE (ed.), Offender Rehabilitation and Treatment: Effectives Programmes and 
Policies to Reduce Re-offending (309-332). Chichester (UK): John Wiley and Sons. 

KRONER, D. G., MILLS, J. F., REITZEL, L. R , DOW, E., AUFDERHEIDE, D. H. & 
RAILEY, M. G. (2007). Directions for Violence and Sexual Risk Assessment in Correctional 
Psychology. Criminal, Justice and Behavior, 34 (7), 906-918. 

LALANDE, P. (2006). Punir ou rehabiliter les contrevenants: du « Nothing Works » au « 
What Works » : Montee, declin et retour de l'ideal de rehabilitation. In La severite penale a 
I'heure dupopulisme (30-77). Ministere de la Securite publique, Quebec (Canada). 

LANDREVILLE, P. & TROTTIER, G. (2001). La notion de risque dans la gestion penale. 
Criminologie, 34 (1), 3-8. 

L'ECUYER, R. (1987). L'analyse de contenu : notions et etapes. in J.-P. Deslauriers (ed), Les 
methodes de la recherche qualitative (49-65). Sillery : Les Presses de l'Universite du Quebec. 

LITWACK, T. R. (2001). Actuarial Versus Clinical Assessments of Dangerousness. 
Psychology, Public Policy, and Law, 7 (2), 409-443. 

LOGAN, M. & HARE, R. D. (2007). La psychopathie criminelle: Une introduction a 
l'intention des policiers. In M. St-Yves & M. Tanguay (eds.), Psychologie de I'enquete 
criminelle : La recherche de la verite (393-442). Editions Yvons Blais. 

LYKKEN, D. T. (2006). Psychopathie Personnality: The Scope of the Problem. In C. J. 
Patrick (ed.), Handbook of Psychopathy (3-13). New York and London : The Guilford Press. 

118 



MARUNA, S., IMMARIGEON, R. & LEBEL, T. P. (2004). Ex-Offender Reintegration: 
Theory and Practice. In S. Maruna & R. Immarigeon (eds.), After Crime and Punishment: 
Pathways to Offender Reintegration (3-26). Portland (Oregon): Willan Publishing. 

MARY, P. (2001). Penality et gestion des risques: vers une justice actuarielle en Europe? 
Deviance et societe, 25 (1), 33-51. 

MONAHAN, J. (1981). Predicting Violent Behavior: An assessment of clinical techniques. 
Beverly Hills, CA: Sage. 

MONAHAN, J. (1996). Violence Prediction: The Past Twenty and the Next Twenty Years. 
Criminal Justice and Behavior, 23 (1), 107-120. 

MOTIUK, L. L. (1995). Redefinir le role des services psychologiques dans la gestion du 
risque : evaluation, communication, surveillance et intervention. In T. A. Leis, L. L. Motiuk 
& J. R.P. Ogloff (eds.), Psychologie Medico-Legale : Politique et pratiques en milieu 
correctionnel (24-29). 

OGLOFF, J. D. (1995). L'evaluation du risque de dangerosite. In T. A. Leis, L. L. Motiuk & 
J. R.P. Ogloff (eds.), Psychologie Medico-Legale : Politique et pratiques en milieu 
correctionnel (212-224). 

O'MALLEY, P. (2000). Risk societies and the government of crime. In. M. Brown & J. Pratt 
(eds.), Dangerous Offenders: Punishment & Social Order (17-33). London and New York: 
Routledge. 

PAILLE, P. & MUCHIELLI, A. (2003). L'analyse thematique. In P. Paille & A. Muchielli 
(eds.), L'analyse qualitative en sciences humaines et sociales (123-145). Paris: Armand 
Colin. 

PHAM, T. H. (2000). Le traitement psychologique des sujets psychopathiques. In T.H. Pham 
& G. Cote (eds.), Psychopathie : Theorie et recherche (183-203). Paris : Presse universitaire 
du Septentrion. 

PRATT, P. (1997). Governing dangerous: Dangerous, Law, and Social Change. Sydney : 
The Federation Press. 

PRATT, J. (2001). Dangerosite, risque et technologie du pouvoir, Criminologie, 34 (1), 102-
121. 

QUIRION, B. & D'ADESSE, L. De l'evaluation clinique au calcul de probabilite : l'impact 
des outils actuariels sur l'intervention correctionnelle au Canada. Document non publie. 

QUIRION, B. (2006). Traiter les delinquants ou controler les conduites : le dispositif 
therapeutique a l'ere de la nouvelle penologie. Criminologie, 39 (2), 137-164. 

QUIRION, B. (2007a). Actuarialisme et intervention correctionnelle. Chronique penologique, 
2(1), 1-4. 

119 



QUIRION, B. (2007b). Les transformations de l'intervention therapeutique en milieu 
correctionnel : perennite de la logique dominante ou innovations penales ? Champ 
penal/Penal Field, 4, 1-18. 

ROBERT, D. (2001). Transformations recentes de la legislation federale sur la mise en liberte 
sous condition au Canada. Une lecture a la lumiere des ecrits sur la notion de risque. 
Criminologie, 34 (1), 73-99. 

ROSE, N. (1999). Governing the Soul: The Shaping of the Private Self. London: Free 
association books. 

SERIN, R. (1989). Est-il possible de reperer les criminels psychopathes? Forum : Recherche 
sur I'actualite correctionnelle, 1 (2). 

SERIN, R. C. (1993). Le processus decisionnel et 1'evaluation du risque. Forum : Recherche 
sur I 'actualite correctionnelle, 5 (2). 

SERIN, R. C. (1995). Evaluation et prevision du comportement violent chez les delinquants. 
In T. A. Leis, L. L. Motiuk & J. R.P. Ogloff (eds.), Psychologie Medico-Legale : Politique et 
pratiques en milieu correctionnel (73-98). 

SERIN, R. C. (1996). Violent Recidivism in Criminal Psychopaths. Law and Human 
Behavior, 20 (2), 207-217. 

SIMON, J. (1998). Managing the Monstruous : Sex Offenders and the New Penology. 
Psychology, Public Policy, and Law, 4 (1-2), 452-467. 

SIMOURD, D. J. & HOGE, R. D. (2000). Criminal Psychopathy: A Risk-and-Need 
perspective. Criminal, Justice and Behavior, 27 (2), 256-272. 

SUTTON, A. (2000). Drugs and dangerousness : Perception and management of risk in the 
neo-liberal era. In M. Brown & J. Pratt (eds.), Dangerous Offenders: Punishment & Social 
Order (165-180). London and New York: Routledge. 

VACHERET, M. (2006). Gestion de la peine et maintient de l'ordre dans les institutions 
federates canadiennes. Controle, pouvoir et domination: Les « reussites » de la prison. 
Deviance et societe, 30 (3), 289-304. 

VACHERET, M. & COUSINEAU, M.-M. (2005). L'evaluation du risque de recidive au sein 
du systeme correctionnel canadien : regards sur les limites d'un systeme. Deviance et societe, 
29 (4), 379-397. 

VACHERET, M. & LEMIRE, G. (2007). Anatomie de la prison contemporaine. Les Presses 
de l'Universite de Montreal. 

VIEN, A. & BEECH, A. (2006). Psychopathy: theory, measurement, and treatment. Trauma, 
Violence, & Abuse, 7 (3), 155-174. 

WONG, S. C. P., VANDER VEEN, S., LEIS, T. A., PARRISH, H., GU, D., USHER LIBER, 
E. & M3DDLETON, H. L. (2005). Reintegrating Seriously Violent and Personality-

120 



Disordered Offenders from a Supermaximum Security Institution into the General Offender 
Population. International Journal of Offender Therapy and Comparative Criminology, 49 (4), 
362-375. 

YOCHELSON, S. & SAMENOW, S. E. (1982). The Criminal Personality. Norhvale (NJ): 
Jason Aronson Inc. 

Sites Internet 

RODRIGUES, A. M. (2006). L'execution de la peine privative de liberte : Problemes de 
politique criminelle. http://fondationintemationalepenaleetpenitentiaire.org, 12 novembre 
2007. 

121 

http://fondationintemationalepenaleetpenitentiaire.org

