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Introduction
• Les difficultés psychiques et la maladie psychiatrique sont 

sources de grande anxiété chez les proches et les 
personnes avec Del22q11

• Une partie de cette anxiété n’est pas rationelle et souvent 
liée à un manque de connaissance

• Quand les difficultés surviennent, il est nécessaire de les 
comprendre pour pouvoir agir efficacement

• LES MALADIES PSYCHIATRIQUES GRAVES SONT 
RARES. La majorité des personnes ne sont pas affectées.

• Il existe des traitements pour réduire les symptômes ou 
traiter les troubles psychiatriques 



Problèmes psychiatriques 
les plus fréquents chez les 
enfants et adultes avec une 

microdélétion 22q11



Méthode

• 73 enfants et adultes avec microdélétion 22q11 qui 
ont spontanément pris contact avec notre équipe 
pour une évaluation à Genève

• Toutes les personnes évaluées par Stephan Eliez 
sur la base d’un entretien avec les parents et 
l’enfant/adulte. 

• DICA+K-SADS pour les enfants, SCID et SADS 
pour les adultes
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Troubles émotionnels
et adaptation
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• Anxiété et dépression sont fréquents et important à 
repérer

• Lien avec la présence de symptômes positifs

• Importance d’une intervention précoce de ces difficultés



Structured Interview for 
Prodromal Syndromes - SIPS

Miller, T.J. et al. Psychiatric Quarterly, 1999

•47 participants avec le syndrome VCFS évalués.

•sexe: 18 garçons, 29 filles

•âges:   
✴moins 15 ans -->N=20
✴15-18 ans -->N=15
✴18+ -->N=12

✴âge moyenne = 16.6 ans
✴âge E-T = 4.8 ans

•Échelle de sévérité des symptômes de 1 (présence questionnable) – 6 (sévère et psychotique)



1. Symptômes Positifs
CONTENU INHABITUEL DE LA PENSÉE/IDEÉES DÉLIRANTES

MÉFIANCE/IDEES PERSÉCUTRICES
IDÉES GRANDIOSES

ANOMALIES PERCEPTIVES/HALLUCINATIONS
COMMUNICATION DÉSORGANISÉE

2. Symptômes Négatifs
ANHÉDONIE SOCIALE

AVOLITION
EXPRESSION DES ÉMOTIONS

EXPÉRIENCE DES ÉMOTIONS ET SELF
RICHESSE CONCEPTUELLE

FONCTIONNEMENT OCCUPATIONNEL

4 Dimensions



3. Symptômes de Désorganisation
COMPORTEMENT OU APPARENCE ÉTRANGE 

PENSÉES BIZARRES
TROUBLE DE LA FOCALISATION ET DE L’ATTENTION

DÉGRADATION DANS L’HYGIÈNE PERSONNELLE

4. Symptômes Généraux
TROUBLES DU SOMMEIL
HUMEUR DYSPHORIQUE
DÉRANGEMENT MOTEUR

TOLÉRANCE AU STRESS NORMAL AFFAIBLIE
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1. Sentez-vous parfois que vos oreilles vous 
jouent des tours ?                                          19 % 

2. Vous êtes-vous senti plus sensible aux sons ?                                                            
                                                                        32 %

3. Vous arrive-t-il parfois d’entendre des bruits 
inhabituels comme des cognements, des 
claquements, des sifflements, des 
applaudissements, des sonneries dans vos 
oreilles ?                                                         53 %

4. Vous arrive-t-il de penser que vous entendez 
des sons et réalisez ensuite qu’il n’y avait 
probablement rien ?                                     43 %

5. Entendez-vous parfois vos propres pensées 
comme si elles étaient racontées en dehors de 
votre tête ?                                                     15 %

6. Vous arrive-t-il d’entendre une voix que les 
autres ne semblent pas entendre ou ne peuvent 
pas entendre ?                                               46 %

1. Vous arrive-t-il de sentir que vos yeux vous jouent des 
tours ?                                                                             15 %

2. Vous semble-t-il être plus sensible à la lumière ou faire 
des choses que vous voyez apparaître avec des différences 
de couleur, de luminosité, de clarté ou flou, ou qui ont 
changé d’une autre manière ?                                      8 %

3. Avez-vous déjà vu des choses inhabituelles comme des 
flashs, des flammes, des figures vagues ou des ombres en 
dehors de votre coin d’œil ?                                        23 %                                      

4. Vous arrive-t-il de penser voir des gens, animaux ou 
objets et ensuite réaliser qu’ils peuvent ne pas vraiment 
être là ?                                                                           17 %                    

5. Vous arrive-t-il de voir des choses que les autres ne 
peuvent pas voir ou semblent ne pas voir ?                 15 %                                                

Auditives Visuelles



Fréquence Sévérité
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Symptômes négatifs et 
adaptation
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Réflexions sur le traitement des 
symptômes psychotiques

• Neuroleptiques (Risperdal éventuellement 
en association avec le Solian)

• Traiter les symptômes anxieux et dépressifs 
associés

• Traitements 22q11 spécifiques

• Omega 3-6











Conclusion

• Certains troubles sont fréquents mais n’ont qu’une 
implication modérée ou répondent bien au traitement

• Les symptômes psychotiques positifs sont fréquents 
mais généralement peu intenses

• Dans tous les cas une évaluation à intervalles réguliers 
du fonctionnement psychique est nécessaire pour 
permettre d’identifier et de traiter précocement les 
difficultés rencontrées



Questions

stephan.eliez@unige.ch


