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Dans les tribunaux, les avocats défendant des pédophiles cherchent à 
mettre en doute  la  parole de l’enfant. Un des moyens utilisés consiste 
à démontrer que l’enfant est sous l’emprise de la mère qui lui dicte ce 
qu’il doit dire. Le plus souvent c’est le thème de « l’aliénation 
parentale1 » que présentent les experts mais un autre schéma est 
également avancé : le Syndrome de Münchhausen par procuration. Ce 
syndrome qui concerne essentiellement les mères existe sous des 
formes qui peuvent être très graves et le diagnostic est souvent délicat. 
Si une expertise judiciaire décèle ce syndrome chez la mère, la crédibilité des accusations est anéantie. Dès 
lors, on perçoit le risque de détection abusive de ce syndrome.    

Le Syndrome de Münchhausen par Procuration (SMPP) 2 
Appelé également « trouble factice », cette pathologie psychologique consiste en ce qu’une mère blesse ou 
rend volontairement malade son enfant dans le but d'obtenir de l'attention et de la compassion pour elle-
même en tant que responsable de l’enfant. Entre autres stratégies, la mère peut faire ingérer à l’enfant des 
médicaments ou bien le violenter pour obtenir de faux symptômes : convulsions, saignements suite à la prise 
d'anticoagulants, vomissements, diarrhées, fièvre, éruptions cutanées, sang d’animal dans les sels... Dans 
les cas les plus dramatiques, le corps médical est abusé par la mère et procède à de multiples analyses voire 
à des opérations ou à des traitements inutiles. Certains enfants en meurent chaque année. 

▰ L’origine du nom de ce syndrome  
En 1951, le Dr Richard Asher, médecin britannique, décrit le cas d’une patiente inventant de toutes pièces 
une maladie afin d'attirer l'attention du corps médical. Se souvenant des affabulations du baron de 
Münchhausen3, il décide de nommer cet état : « syndrome de Münchhausen ». 

En 1977, le Dr Roy Meadow, pédiatre anglais, décrit la situation de mères induisant des maladies chez leurs 
enfants. Cela donnera le « Syndrome de Münchhausen par procuration ».  

Les troubles simulés ou provoqués les plus courants : 

• douleurs abdominales ou thoraciques  
• troubles de la peau 
• fièvre ou céphalées fictives  
• tests truqués, résultats d’analyse falsifiés 

 
1 Voir article de la Plateforme Jonas sur le Syndrome d’Aliénation Parentale de Gardner 
2 Article Wikipedia : https://fr.wikipedia.org/wiki/Syndrome_de_M%C3%BCnchhausen 
3 Le baron de Münchhausen (1720-1797) est un militaire et officier allemand auquel sont attribués des exploits invraisemblables, 
rapportés par Rudolph Erich Raspe. 
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▰ Caractéristiques de la situation  
      Des éléments sont souvent présents dans ce syndrome : 

• La mère demande de manière insistante, inhabituelle et parfois agressive des analyses pour 
confirmer la maladie imaginaire de l’enfant malgré les dénégations des médecins consultés 

• Les symptômes de la maladie disparaissent lorsque l'enfant est séparé de sa mère 
• La mère est très présente pendant l’hospitalisation de l’enfant - difficulté à se séparer de celui-ci  
• Le passé médical de la mère a un lien avec la maladie de l’enfant  
• L’affirmation d’une allergie de l’enfant pour certains aliments ou médicaments  
• L’affirmation appuyée de l’appartenance à un cas clinique rare  
• La mère déclare avoir une formation ou une expérience paramédicale 
• La mère est plus intéressée par la maladie que par la souffrance de son enfant 
• Une ou plusieurs morts subites d’enfants inexpliquées dans la fratrie 
• La mère est très liante avec le corps médical, voire enjouée 
• La mère connait les symptômes de nombreuses maladies 
• Un accord un peu trop rapide pour envisager des opérations lourdes 
• Des histoires inventées ou exagérées sur d'éventuelles douleurs 

▰ Des cas de décès d’enfants 
Malheureusement, il ne s’agit pas seulement d’affabulations sans conséquence car, chaque année, des 
mères souffrant de ce syndrome commettent l’irréparable et des enfants meurent de ces mauvais 
traitements par empoisonnement, étouffement, carences…  

▰ Traitement de ce syndrome 
Le traitement consiste à modifier les pensées qui suscitent les symptômes liés à cette pathologie mentale. 
Une prise en charge psychanalytique associée à une thérapie familiale peut être bénéfique. L’hospitalisation 
psychiatrique reste réservée aux cas les plus sévères. On dénombre entre 250 et 300 cas de ce syndrome 
dans le monde4 ce qui en fait un trouble du comportement très rare. 

▰ Un corps médical sous influence 5  
Il est surprenant que le corps médical se retrouve sous 
l’influence de la mère mais celle-ci développe des 
comportements irrationnels alternant injonctions, 
pleurs, agressivité et contamine finalement l’équipe 
soignante dans ses décisions médicales. 
Omniprésente, parfois hypnotisante, la mère parvient à 
obtenir une empathie sans réserve et la multiplication 
d’examens et de soins quelquefois invasifs et 
douloureux pour l’enfant sans qu’elle ait vraiment 
conscience de ce qu’il endure. L’enfant est devenu 
malade à ses yeux et rien ne semble pouvoir changer 
cet état. Devant la réalité différente que lui présente le médecin, la mère n’a d’autre choix que de perdre la 
face ou durer dans son illusion mortifère.  

 
4 Me Sophie Janois – TV Dragon bleue – Maternophobie - https://www.dailymotion.com/embed/video/x6fzn2t 
5 CAIRN – « Le Syndrome de Münchhausen Par Procuration : Une nouvelle forme de dysparentalité transgénérationnelle - Éric Binet 
- Dans Devenir 2001/2 (Vol. 13), pages 29 à 39 - https://www.cairn.info/revue-devenir-2001-2-page-29.htm# 
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De son côté, le médecin qui tente de répondre aux attentes de la mère est confronté au caractère irrationnel 
des demandes. De fait, et c’est là le cœur de ce syndrome, l’état réel de l’enfant semble ne plus intéresser 
la mère. Elle est dans l’illusion, le fantasme de l’enfant malade qui lui donne le statut de mère touchée, 
éplorée, incomprise et portant seule le drame de son enfant. La perception de l’état réel est altérée parfois  
même sous la forme d’un dramatique « deuil anticipé ». 

▰ Une origine traumatique  
Les mères présentant cette forme de maternage défaillant 
présentent fréquemment un psychisme habité par les effets de 
traumatismes passés dépersonnalisant où elles-mêmes ont manqué 
d’attention ou de soins de la part de leurs parents. « Dans la plupart 
de ces situations, la focalisation de ces mères sur la maladie de leur 
enfant prend ancrage dans des régions pré-névrotiques ou 
névrotiques les amenant à une incapacité de l’aimer, de s’attacher à 
lui, sans avoir à le soigner. Ainsi, tout se passe comme si elles 
n’avaient jamais eu la possibilité d’intérioriser une identité maternelle aimante »6 : « Je ne peux aimer mon 
enfant qu’en le soignant ». Les causes exactes sont, de fait, peu maîtrisées d’autant que beaucoup de 
personnes atteintes de ce syndrome refusent tout suivi thérapeutique7. 

L’utilisation de ce syndrome dans les prétoires  
Lorsqu’une mère veut faire reconnaître que son enfant a subi 
des agressions sexuelles ou des viols répétés, elle s’engage 
dans une véritable course d’obstacles. D’abord pour déposer 
plainte. Il lui faut prendre la décision de détruire un équilibre 
familial ou amical si le violeur est un proche. Ou d’affronter 
une institution si le violeur est instituteur ou policier. Et puis, 
l’enfant sera-t-il écouté et entendu correctement ? Son 
témoignage sera-t-il pris en compte, enregistré en vidéo ? Si la plainte est déposée, sera-t-elle suivi d’effets 
(70% des plaintes sont classées sans suite…) ? Pour réunir des preuves ou un faisceau d’éléments, elle va 
solliciter autour d’elle des témoignages, prendre un avocat, s’informer sur les procédures judiciaires. Tout en 
faisant face aux critiques, aux menaces, aux insultes de ceux qui tiennent le violeur pour innocent. Bref, cette 
mère va mobiliser une énergie personnelle hors du commun. L’instruction judicaire se met en marche et le 
juge désigne un expert pour fonder son jugement. L’expert interroge la mère et considère que tous ses 
efforts, toute l’énergie qu’elle met dans son « combat » ressemble à s’y méprendre à l’énergie que met une 
mère à faire passer son enfant pour malade dans le Syndrome de Münchhausen par Procuration (SApP).  

L’expert rend alors son rapport accusant la mère de SApP en ajoutant quelquefois qu’elle est hystérique, 
fusionnelle ou psychopathe. Ces jugements de valeur n’ont pas d’assise scientifique et ne servent qu’à 
discréditer la mère. Celle-ci perd toute crédibilité et toute l’accusation s’écroule au profit du violeur. Le juge 
considère le rapport de l’expert comme une preuve et fonde son jugement sur le parti qu’a choisi l’expert. 
Les contre-expertises sont, en général, refusées. Dans le pire des cas, le violeur est relaxé, les enfants violés 
sont placés chez le père violeur, la mère interdite de visite même médiatisée et l’audience est levée. 

Ainsi, le SApP est utilisé de manière illicite mais efficace pour détruire l’accusation.      

 
6 CAIRN – « Le Syndrome de Münchhausen Par Procuration : Une nouvelle forme de dysparentalité transgénérationnelle - Éric Binet 
- Dans Devenir 2001/2 (Vol. 13), pages 29 à 39 - https://www.cairn.info/revue-devenir-2001-2-page-29.htm# 
7 Passeport santé - Delphine Waquier - Juillet 2017 - https://www.passeportsante.net/fr/Maux/Problemes/Fiche.aspx?doc=syndrome-
munchausen_pm 
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Discussion : 
Le Syndrome de Münchhausen par Procuration est aujourd’hui utilisé par des experts judiciaires pour des 
situations qui n’en relèvent pas et cela pose la question de la qualité de ces experts. Ceux-ci sont désignés 
par les Cours d’appel par des commissions Ad hoc selon des processus et des critères mal connus.  

Le nombre de cas de Syndrome de Münchhausen étant en forte hausse en France (et uniquement en 
France… ! ), il semble bien que ces experts soient aujourd’hui dans une forme d’idéologie qui consiste à faire 
passer une mère protectrice et attentive à ses enfants pour une simple hystérique toxique qui abuse de sa 
position privilégiée pour induire chez ses enfants des accusations mensongères.  

L’intervention en audience d’un psychiatre averti reste possible et souvent salutaire pour remettre de la 
« science » dans le processus judiciaire.  

  

 
Rédigé par François DEBELLE – septembre 2020 


