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Introduction générale

INTRODUCTION GENERALE

1. DONNEESHISTORIQUESET CONTEXTE GENERAL DE LA RECHERCHE

Cetravail, portant sur « Leslogiques de survie des réfugiés de guerre », s'inscrit dans
la poursuite de mes différentes recherches universitaires sur la problématique de la
reconstruction psychique des réfugiés dans un pays d' asile, aprés que ces derniers aient été
confrontés a plusi eurs événements potentiellement traumatisants avant lafuite, sur le chemin
del’exil, voire dans e pays d’ accuell.

Du grecque « logiké » ou « logos » signifiant « raison », la « logique » est une notion
polysémique, delaquelleil est retenu « I’ ensembl e des formules repr ésentant un enchainement
de propositionsdans un discoursvrai en tout éat de cause, ¢’ est-a-direindépendamment dela
vérité ou dela fausseté des propositions qui y figurent »™. Il s agit précisément des processus
psychologiques mis en ceuvre par les sujets pour survivre aux catastrophes naturelles,
processus sous-tendus par des rai sonnements ayant une cohérencerelative. Pour sapart,
la « survie » désigne le « fait de survivre, de continuer & exister »* aprés une ou plusieurs
catastrophes humaines ou naturelles.

Les « logiques de survie » se référent alors a un ensemble de raisonnement ayant une
cohérence interne, sous-tendant les processus psychologiques des réfugiés de guerre du
Congo-Brazzaville. Il s'agit précisément de la maniére dont les sujets confrontés aux
événements potentiellement traumatisants se reconstruisent socialement, mais surtout
psychiguement dans |'aprés-coup des traumatismes. Ces logiques sont relativement
conscientes (point de vue topique) ; elles sont susceptibles de générer des conflits au niveau
des instances psychiques (point de vue dynamique) ; voire de provoquer des dépenses
énergétiques importantes (point de vue économique).

En effet entre 1993, 1997 et 2000, |le Congo-Brazzaville a été le théétre detrois conflits
politico-militaires ayant provoqué la mort d’environ 15000 personnes selon le Haut
Commissariat des Nations Unies pour les Réfugiés (UNHCR). 500 000 Congolais avaient
alorsfui versles pays limitrophes.

Parmi les déplacés, certains avaient poursuivi leur fuite versle Gabon voisin apres de
treés longues marches a travers les savanes et foréts tropical es particuliérement hostiles.

! e Petit Larousse |llustré (2005), 100°™ édition, p. 640.
2 |dem, p.1024.
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Parmi eux, I’UNHCR avait recensé des peres et meres defamillesayant tout perdu, des
orphelins, des éléves et étudiants, etc. Tous S éaient ainsi retrouves loin de leur pays apres
avoir été témoins, acteurs et /ou victimes d’ actes de violence potentiellement traumatisants
avant et pendant lafuite, tels que les destructions de biens, les massacres et pillages, lesviols
et exactions, les coups et blessures, |es enlevements et séparations des membres de familles,
etc. Apresavoir trouverefuge au Gabon, lesréfugi és avai ent progressivement éé confrontésa
plusieurs difficultés susceptibles de générer des blessures narcissiques, des souffrances
référées al’identité, ou de réactiver des événements vécus.

M al heureusement, méme apres lapériode dite « d’ urgence » au coursdelaguelle seuls
les soins de premiere nécessité étaient dispenseés, les différents programmes del’ UNHCR en
faveur des réfugiés n’accordaient que trés peu ou pas d'importance a la prise en charge
psychologique. Touslesefforts étaient a ors concentrés sur les autres aspects de laprotection a
savoir lasanté physique, lesabris, I’ éducation, I’ accesal’ eau potable, lesaides sociales et les
Services communautaires.

Pourtant, I’'UNHCR (1991) reconnait :

« Outre les problémes de santé physique, un certain nombre de femmes réfugiées
[y comprisleshommeset les enfants] ont des problémesde santé mentale. Devenir
réfugié entraine beaucoup de bouleversements et de changements d’ existence
brutaux[..] Il n’est pasrare que des problémes mentaux plus graves surgissent a
lasuited actesdetortureou deviolenceq ...] perpétréesavant [ pendant] ou apres
lafuite] ...] Cesexpériences sont souvent suivies de dépression et de stress post-
traumatique. Les symptémes les plus communément observés chez | es personnes
qui survivent a des événements traumati sants comprennent I’ anxi été, lesidées qui
viennent interromprele coursnormal des pensées, la dissociation oul” hébétement,
I’ hypervigilance, lestroubles du sommeil et de la nutrition. Lestroubles mentaux
les plus graves chez les réfugiés pourront se manifester par un comportement
dépressif grave, un comportement autodestructeur, un comportement violent ou
perturbateur, I’alcoolisme ou I’abus de drogue, et par de graves troubles
psychosomati ques »°.

S imposait alors au jeune psychol ogue stagi aire une approche phénoménologiquedela
souffrance psychique, de méme qu’une logigue des chiffres inhérente aux Organisations
Internationales. En effet, rentrant de vacances en 2000, mon attention fut attirée par les cris,
tremblements et agrippement aux jambes de ma tante, d' une jeune fille que ) appellerais
Marianne.

J apprendrais quel quesinstants plustard gue Marianne est membre d’ une famille que
mes parents venaient de recueillir.

% Haut Commissariat des Nations Unies aux Réfugiés (1991). Les services sociaux aux réfugiés : principes
directeurs concernant les situations d’ urgence. Genéve : P.T.S.S,, p. 53-53.
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Cette rencontre asuscité une série de questions : quel sensMarianne avait-elledonnéa
ma présence ? Etais-je devenu un intrus au sein de ma propre famille ? Avais-je réactivé un
traumatisme ? Voulant en savoir davantage sur la question du traumatisme et de la maniéere
dont il est vécu, mes recherches universitaires ont donc successivement porté sur laclinique
desenfants et adolescents ; puis celle des adultes, sous|’ angle des sentiments et réactions dans
lesactivitésdelavie quotidienne. Laquestion de départ était formuléedelamanieresuivante :
quel est le vécu psychoaffectif des réfugiés lorsqu’ils sont confrontés aux réalités de lavie
quotidienne dans un pays d’ asile ?

Desstagesavaient a ors été effectués au service social d’ Handicap International ; puisa
celui d’ Initiative pour une Afrique Solidaire. En plusdel’immersion dans|” humanitaire, ces
stages ont permis de constater I’ expression delaviolence verbale et/ou physique desréfugiésa
I”égard des personnels humanitaires; les conflits intra et interinstitutionnels ; y compris
I” absence de compétences professionnelles de certainstravailleurs humanitaires. Alorsque se
dessinait la perspective d une carriére dans I’humanitaire, le choix de la poursuite d’ une
recherche est apparu une nécessité personnelle, puisinstitutionnelle, laquestion delaviolence
de réfugiés, la souffrance des autres confrontant |es professionnels a une impasse.

LeDEA effectuéalLyon 2 sousladirection de Monsieur |e professeur Pascal Roman a
constitué un tournant paradigmatique majeur dans|’ approche théorique et méthodol ogique du
jeune chercheur, en dépit des résistances.

D’ une part, la problématique et |es hypotheses de types causal es ont progressivement
été pensees en termes de processus ; |” approche phénomeénol ogique a été compl étée par une
approche clinique d’ orientation psychana ytique, d’ autre part. Ces changements souffriraient
d incomplétude si 1a nécessité de la complémentarité des épreuves projectives n’ était pas
évoqueée.

2. OBJECTIF PRINCIPAL

Danslecadre cetterecherche, il s agit d'éudier les «logiquesde surviedesréfugiésde
guerre», en se servant du Rorschach et du TAT comme «dispositifs asymbolisers (P. Roman,
1997* ; D. Dérivois, 2004).

Cette étude consiste a mettre en relief les mécanismes intrapsychiques motivant le
fonctionnement mental desréfugiésde guerre dansleursrelations subjectives, intersubjectives,
voire transsubjectives, aprés qu’ils aient été confrontés a des événements potentiellement
traumatisants aussi bien avant la guerre, sur le chemin del’ exil, que dans le pays d  accueil.

4 Roman P. (1997). Projection et symbolisation chez I’ enfant. (Dir). Lyon : Presses Universitaires de Lyon.
® Dérivois, D. (2004). Psychodynamique du lien drogue-crime & I’ adolescence. Répétition et symbolisation.
Paris: L’Harmattan.
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En dautres termes se trouvent questionnés les processus de construction et
reconstruction intrapsychiques consécutifs aux différents traumatismes des points de vue
topique, économiqgue et dynamique.

3. PROBLEMATIQUE

Comment les réfugiés se reconstruisent-ilsdansun pays d’ asile ? Laproblématiquede
cette étude est articulée autour du lien entre les traumatismes vecus, les pertes subies, les
souffrances de I'identité dans e pays d'asile engendrant des blessures narcissiques et les (ré)
aménagements psychiques susceptibles d’ é&re misen ceuvre par lesréfugiés pour survivreala
barbarie.

Précisement, aquel niveau topique lestraumatismes vecus par lesréfugiés se seraient-
ilsenkystés ? A quel stypes d’ aménagements ou de stratégies de survieles réfugiés recourent-
ils pour se reconstruire dans un pays d’ asile ? Quels sont |es mécanismes de défense mis en
ceuvre par lesréfugiés pour faire face aux situations quotidiennes ? Comment lestraumatismes
subis, les éventuels (ré) aménagements s expriment-ils au Rorschach et au TAT ? Enfin,
I” établissement desindices d’ une « personnalité traumatique » est-il possible au Rorschach et
auTAT ?

4. HYPOTHESES GENERALES

Trois hypotheses général es traversent cette recherche.

1. Il existerait unlien entrelestraumatismes subis, lestroublesréférésal’ identitédansle
pays d'asile et les différentes modalités d’ aménagements et réaménagements
(constructions/reconstruction) psychiques misen ceuvre pour survivre au traumatique.

2. Lerecoursal’ acte (les actes messagers) chez les sujets qui survivent au traumatique
releverait plus de lanormalité que la pathologie.

3. Outre les manifestations de résilience, les personnes qui semblent sortir indemnes
d’ expériences catastrophiques seraient dans un éat « agonistique », réactivant des
angoisses archaiques, desfaillesdelaconstitution des objetsinternes, en rapport avec
les processus de séparation-individuation et de rupture précoces.

5. HYPOTHESES SPECIFIQUES

1. Les«ogiquesdesurvie» seraient destentatives deliaison (ou de symbolisation) entre
le vécu actuel, les traumatismes, le développement psychoaffectif et les données
archaiques. Le Rorschach et le TAT permettraient une tentative de liaison entre les
représentations et les affects, une reprise delacapacité élaboratrice, dont lafailleaété
provoqgueée par |es traumatismes.
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2. |l y aurait, dans le recours a |’ acte, un message, un retournement de la passivité en
activité, une lutte antidépressive en rapport avec les différentes formes de perte
d’ objet, une «resubjectivation par I’ acte», une reprise du processus de subjectivation
interrompu, misamal par les effractions traumatiques.

3. Le traumatisme plongerait le sujet dans un éat de confusion (indécidabilité,
indifférenciation Moi, non-Moi, sujet-objet) tel queleMoi ait besoin de secliver pour
survivre.

6. TROISAXESDE RECHERCHE (AU RORSCHACH ET AU TAT)

Progressivement, les indices suivants ont été recherches.

1. Ceux delaréférence aux événements potentiellement traumati sants, delamaniére dont
ilssont évoqués, des mouvements affectifs : lesfaits pourraient étre assumés (prise de
conscience), niés, refoul és. Les stimuli peuvent susciter des excitations, voire générer
des affects négatifs. Cesindices sont aussi ceux de ladynamique conflictuelleet dela
qualité des défenses : assumeée, évitée ou niée, la conflictuaité témoigne de la nature
des relations intersubjectives. Adaptatifs ou archaiques, les mécanismes de défense
renseignent sur lamaniére dont lapersonnalité du sujet s est construite, et sur lafagon
dont les sujets, témoins et/ou acteurs, se reconstruisent, survivent a la barbarie. Ces
indices témoignent en outre de la dynamique entre I'intérieur et |’ extérieur, de
I’ effraction traumatique : en termes de limites (limites des envel oppes corporelles et
psychiques), au travers du processus de la représentation (mise en forme de I’image
mentale), et de la projection (capacité d organiser au dehors quelque chose d'une
réaité interne, sur la base des processus identificatoires, des mouvements de
separation-individuation : (in)différenciation Moi non-Moi, sujet-objet).

2. Ceux de la dynamique pulsionnelle (gestion de la pulsionnalité) : il sagit ici
d’ analyser |a capacité de contenance de la poussee pulsionnelle, de |’ usage qui en est
fait, dans la relation du sujet avec soi-méme, et avec |'autre. La capacité ou
I’incapacité a se contenir peuvent avoir été rendues possible ou non par les
traumatismes et |es difficultés quotidiennes rencontrées dans le pays d asile.

3. |l Sagirapar ailleurs de s'interroger sur larelation du sujet au monde extérieur, tel
gu’il le percoit, aprésavoir été confrontéal’ inimaginable ; voiresur lesrelationsinter
et transgénérationnelles. L’ expression d’ affects traverse tous les axes de recherche.

7.SUJETSETUDIESET DISPOSITIF DE RECHERCHE

Cette étude a été réalisée grace a 15 sujets ages de 19 a 48 ans.
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IIs ont été rencontrés au cours d’un stage effectué en septembre et octobre 2005 a
Libreville, Franceville et Tchibanga, les trois chefs-lieux de province dans lesgquelles sont
install ées des antenneslocalesdel’ UNHCR et son partenaire opérationnel Aliséi, une O.N.G.
italienne. C’ est dansleslocaux des services communautaires que | es entretiens semi-directifs
ont été passés, et que les épreuves projectives ont été administrées. Dans tous les cas, les
conditions garantissant laconfidentialité ont éé réunies. Tousles sujets ont été préal ablement
informeés des objectifs, de la spécificité des cas et du dispositif de recherche, et n’ont été
retenus qu’ apres leur approbation. Bien qu’ envisage, |’ entretien de restitution n’'a pas été
possible avec tous les sujets. Pour atteindre les objectifs fixés, une lecture areboursdelavie
des sujets a été proposée, de |’ actuel vers I'infantile, voire |’ archaique, telle qu'elle a été
contée, et en fonction de ce qu elle a suggéré, au cours des différents apres-coups. Des
associations, des tentatives de liaisons ont été progressivement élaborées; les éprouves
transféro-contre transférentiels ont été questionnés. L’ analyse, lasynthese des données et les
différentes élaborations ont été réalisées aprés-coup, grace a divers cadres.

Ce travail est organisé en trois parties. La premiére est consacrée a |’ approche
théorique du traumatisme. La définition des notions et | a présentation des modél es classiques
et actuel s du traumati sme constituent cette partie. Le dispositif méhodologique, I’ &ude de cas
et laprésentation des résultats organi sent ladeuxieme partie. Ladiscussion desrésultats et les
élaborations clinico-théoriques sont présentées dans la derniere partie.
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Premiére partie : approche théorique du traumatisme

CHAPITRE 1: DEFINITIONSDESNOTIONSET CONCEPTS

1.1. LES NOTIONS DE REFUGIES, DE PERSONNES DEPLACEES, EXILEES,
IMMIGREES, DEMANDEURSD’ASILE : UN ENSEMBLE DE CATEGORISATIONS

Au moment de clore cetravail, I’ actuaité international e est caractérisée par un afflux
massif de populations en provenance du Maghreb, principalement delaTuniseet delaLybie.
L’ usage des notions «réfugié», «demandeur d’ asile», «immigré», «exilé» pourrait porter a
confusion. Le nombre incertain de personnes en situation irréguliére, encore appel ées «sans
papi ers», larecrudescence des candidatsal’immigration clandestine en provenance d’ Afrique,
dont de nombreuses embarcations finissent par chavirer aux larges des cotes italiennes,
espagnoles ou portugaises, contribueraient a renforcer cette confusion. Méme sur le plan
scientifique, la participation aux colloques et autres journées d’ études, ou la lecture de
nombreux travaux sur lesréfugiés portent souvent des mentions serapportant aux demandeurs
d asile ou aux exilés. Pourtant, les textes des Nations Unies, au sujet de la distinction entre
personnes déplacées, exilées, demandeurs d’ asile, réfugiées, ne souffrent d’ aucune ambiguité.
C’est laraison pour laquelle, pour lever cette confusion, il m’ apparait opportun de rappel er
quel ques définitions.

1.1.1. Lesréfugiés

La Convention de Geneve de 1951 définit le réfugi€ comme une personne qui craint
avec raison :

«d' étre persécutée du fait de sa race, de sa religion, de sa nationalité, de son
appartenance a un certain groupe social ou du fait de ses opinions politiques, et
gui ne peut ou, du fait de cette crainte, ne veut se réclamer de la protection de ce
pays; ou qui, si elle n’a pas de nationalité et se trouve hors du pays dans lequel
elle avait sa résidence habituelle a la suite de tels événements, ne peut ou, en
raison de ladite crainte, ne veut y retourner »°.

Des événements ayant déterminé la fuite dépend la catégorisation du réfugié. La
premiere concerne principalement les réfugiés de guerre et les réfugiés politiques. Dans la
pratique, les deux catégorisations sont souvent |iées.

® Haut Commissariat des Nations Unies pour les Réfugiés (1951). Convention et Protocolerelatifsaux statutsdes
réfugiés. Geneve : Service del’information du H.C.R., p. 16.
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De plus, avec la fonte des glaciers provoquée par |e réchauffement climatique et la
recrudescence des catastrophes dites «naturelles» liées al’ effet de serre, I’ actuaité écologique
parle volontiers des réfugiés climatiques. C'est notamment le cas des habitants de régions
cotieres du Bangladesh, dont les habitations de fortune s effondrent du fait de la montée du
niveau de lamer.

1.1.2. Les personnes déplacées

L adeuxiéme catégorisation concerne les personnes déplacées. A cause des guerres ou
des catastrophes naturel les, des personnes peuvent étre contraintesde quitter leur village, ville,
ou réegion. Elles sont considérées comme personnes déplacées lorsgu’ elles ne traversent pas
uneou plusieursfrontieres. En aucun cas, |es personnes dépl acées ou réfugiées ne doivent étre
confondues avec les migrants économiques qui, en quéte de meilleures conditionsdevieet de
travail, en défiant la dangerosité des foréts, des fleuves, des mers ou des océans, quittent
volontairement et souvent clandestinement leur pays d origine, se retrouvant ainsi dans
I"illégalité dans les pays d’ accueil.

1.1.3. Les personnes exiléeslimmigr ées et les demandeursd’asile

Exilées ou immigreées sont des personnes, |également ou irréguliérement, ont quitté
volontairement ou non lelieu, larégion, le pays, voire le continent dans lequel elles auraient
souhaitévivre. Lesguerres, les exterminations, lesgénocides, leracisme, lestremblementsde
terre, les éruptions vol caniques, les tsunamis, lesinondations sont, entre autres, les causes de
départs forcés en exil.

En régle générale, les candidats a |’ immigration doivent demander |’ autorisation de
s§journer dans le pays d’ accueil avant de quitter leur pays d’ origine. Mais lorsqu’ils entrent
illégalement dansle pays d accuell, ils doivent déposer une demande de régularisation. Dans
I attente du traitement de leur dossier, et I’ octroi éventuel d un titre de s§our, les candidats a
I”immigration sont considérés comme demandeursd’ asile: ¢’ est latroisieme catégorisation.

1.1.4. Lesréfugiés « primafaciee» et lesréfugiés reconnus

Pour ce qui concernele présent travail, ce sont les conflits politico-militairesqui sont a
I”origine de I" arrivée massive de congolais de Brazzaville au Gabon. Dés leur entrée sur le
territoire national, la majorité des congolais a été considérée comme prima faciee; c'est la
quatrieme catégorisation.
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Cette expression latine caractérisait des personnes de nationalité congolaise, et
quelques rares autres nationalités, qui se sont retrouvees au Gabon apres que les autorités
locales et international es aient reconnu I’ existence de la guerre civile au Congo-Brazzaville,
I"urgence a accueillir des personnes fuyant ladite guerre dans les pays limitrophes, et la
nécessité de |’ ouverture d une antenne du Haut-Commissariat des Nations Unies pour les
Réfugiés (UNHCR). Lestatut primafaciaeest limité dans|etemps, en général, il n’ excede pas
2a4 ans. Il dépend del’ évolution du conflit dansle paysd origine. Lesréfugiés primafacisg
bénéficiant de la totalité des droits, se distinguent des réfugiés reconnus, cingquieme
catégorisation, principalement constitués des angolais et des tchadiens, installés au Gabon
depuis de nombreuses années, et dont les droits sont limités. Au bas de I’ échelle des droits
figurent les demandeurs d’asile.

Enfin, au-delades catégorisations, parmi les personnesrel evant de la protection du de
I”"UNHCR figurent les enfants non accompagnés, les orphelins, les jeunes filles méres, les
parents isolés, les familles nombreuses, |es personnes handicapées, les personnes agées, les
mal ades...Danstous|les cas, quatre possibilités s of frent aux réfugiés danslarecherched’ une
solution durable : le rapatriement volontaire dans leur pays d’ origine apres que leretour ala
paix civile ait é&é diment constaté par des autorités compétentes, I'intégration locale,
I’ évacuation sanitaire, la rénstallation dans un pays tiers ou la candidature al’immigration
choisie principalement aux Etats-Unis et au Canada.

1.1.5. Au-dela des catégorisations et des clivages: de I’exil physique et
géographique a |’ exil psychique

L es soci étés contemporai nes sont caractérisées par des mouvements de population. Les
déplacements de popul ations, vol ontaires ou contraints par lamisére, les calamités naturelles,
les persécutions ou la guerre se font d’abord al’intérieur d’un pays, d’ une région, entre les
pays d’ un continent, puis éventuellement d’ un continent al’ autre en fonction de laproximité
géographique et culturelle. Les migrations Sud/Sud sont souvent moins connues, moins
étudi ées et moins médi atisees que les migrations Sud/Nord. Ces derniéres, largement rel ayées
par les médias, sont souvent réduites a I’immigration de la misére au destin généralement

tragique.

En témoignent, les nombreux reportages sur I’immigration clandestine entrel’ Afrique
del’Ouest, vial’ Afrique du Nord et I’ Europe ; e chavirement des embarcations et les corps
des victimes récupérés le long des cotes de la M éditerranée, sans omettre I’ état physique des
heureux rescapés au devenir incertain dans les pays d’asile.

20



Premiére partie : approche théorique du traumatisme

Par nécessité de gestion administrative, institutionnelle et juridique, les personnes en
quéte derefuge sont catégorisées et classées : déplacées, sinistrées, réfugiées, refugiéesprima
faciag réfugiées reconnues, exilées, déboutées, immigrées, etc. Tel un fonctionnement clive,
les distinctions Eux/Nous, Etrangers/Nationaux, Sans papiers/Enrégle, etc. operent atousles
niveaux de la société. Sans minimiser les conséquences sociales, juridiques et géopolitiques
des différentes catégorisations, mon attention est focalisée sur la maniere dont les sujets
S approprient les faits vécus avant la fuite, sur le chemin de |’ exil et dans e pays d’ accuell.
L’ ensemble de ces faits constitue la réalité événementielle.

L’ appropriation de cette réalité-la est fondamentalement subjective. Elle dépend de
plusieurs facteurs parmi lesgquels figurent |’ histoire individuelle, familiale et groupale ; les
fragilités et fantasmes personnels. Il Sagit précisement des principaux moments du
dével oppement psychique de tout sujet : I’ archaique, I’ infantile, I’ adolescence, de |’ actuel et
du statut du sexuel. Dans la suite de ce travall, il ne s agira donc plus de personnes, mais de
sujets. Cette précision marque e passage de la position du travailleur humanitaire acelle de
clinicien-chercheur. Laréalité psychique constitue ma principal e préoccupation, tout en ayant
delaconsidération pour laréalité événementielle. Jem’ éendraispluslonguement sur laréalité
psychique lorsqu’il s agira de traiter des apports théoriques des auteurs de référence.

Pour |" heure, les sujets contraints a I’ exil ayant éé confrontés a divers événements
potentiellement traumatisants, il S agit de définir cequ’ est letraumatismeet declarifier lesens
des qualificatifs qui lui sont associés.

1.2. LE TRAUMATISME ET LES QUALIFICATIFS ASSOCIES: UNE NECESSITE DE
CLARIFICATION

Le clinicien-chercheur a d’ emblée été confronté aux usages confus que lalittérature
scientifique fait du traumatisme, considéré a la fois comme fait clinique, notion, concept,
théorie ; sans pour autant omettre le « trauma », son synonyme ; de méme que les nombreux
adjectifs qui leur sont associés. En effet, le trauma est souvent utilisé comme synonyme du
traumatisme ; les adj ectifstraumati que, post-traumatique ou psychotraumatique sont, selonles
cas, liésaux substantifs névroses, états de stress, troubles ou encore syndromes. Et lorsqueles
défenseursdel’ origine physique, externe, ou factuelle du traumatisme S opposent aux tenants
des causes psychiques, internes, endogenes du trauma, tous|esingrédients étai ent réunis pour
exacerber un état de confusion.

Ma participation a de nombreuses conférences et autres seminaires et colloques m’'a
permis de constater |latendance alaconfusion chez d autres jeunes chercheurs. Ainsi m’ a-t-il
semblé nécessaire delever | es éventuelles ambiguités, en proposant quel ques définitions, tout
en prenant position.
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1.2.1. Del’origine du traumatisme/trauma

Du grec « traumaticos » en 1855, ou emprunté au grec « trauma » apartir de 1876, le
traumatisme est d’ abord utilisé en chirurgie pour désigner les atteintes corporelles, selon le
Dictionnaire encyclopédique dela psychanalyse’. J. Laplanche et J.-B. Pontalis, (1967/2004)
définissent |e traumatisme psychique comme un :

« Evénement de la vie du sujet qui se définie par son intensité, I’ incapacité ol se
trouve le sujet d'y répondre adéquatement, le bouleversement et les effets
pathogenes durables qu'il provoque dans I’ organisation psychique. En termes
économiques, le traumatisme se caractérise par un afflux d’excitation qui est
excessif, relativement a la tolérance du sujet et a sa capacité de maitriser et
o élaborer psychiquement ces excitations »©.

Si une telle définition semble faire I’ unanimité, le concept de traumatisme continue
d occuper une place centrale dans le développement de la clinique et des théories
psychanal ytiques, et ne manque pas de susciter de vifs débats contradictoires entrelestenants
delaréalité événementielle et les défenseurs de lar éalité psychique. Au ceeur des polémiques,
I origine endogéene ou exogene du traumatisme, laplace du réel et du fantasme ; laquestion de
lareprésentation et du sens ; les effets organisateurs et désorganisateurs.

Lors d’un séminaire du groupe de Recherche Corps et Psychopathologie, sans doute
excedé par ce qui avait dd paraitre comme un collage du clinicien alaréalité événementielle,
G. Broyer metendit un article de presse. Danscet article de B. Gornay (2005)° publiédansLe
Monde, une enquéte adémontré que le président del’ associ ation des déportés espagnol n’ avait
jamais été déporte.

Pourtant, cedernier s était fait gravé un numero, et ne manquait pas deraconter savie
concentrationnaire, alors qu’il n’avait jamais vécu dans un camp. Les analystes ont conclu a
un cas de mythomanie.

Ce constat a permis au clinicien-chercheur de faire une association avec des faits
relevés au Gabon. L es personnel s humanitaires ne manguaient pas de constater |’ existence de
personnes de plusieurs nationalités, y compris des congolais, se faisant passer pour des
réfugiées. Ces personnes avaient profité de la guerre pour se faire établir des attestations, au
terme d’ une ou plusieurs auditions au cours desquelles des scenarii étaient montés de toute
piece, mais suffisamment cohérents pour que le statut de réfugié leur soit accorde.

! DeMuoIa, A. (Dir). Dictionnaire international de la psychanalyse. Paris : Hachette, 2005.
Laplanche J. et Pontalis, J.-B. (1967/2004). Vocabulaire de la psychanalyse, (4e'“eed) Paris: P.U.F., p. 499.
Gornay, B. « Leprésident del’ Amicale des déportés espagnolsn’ avait jamais été déporté ». InLe mondedu 13
mai 2005, p. 1.
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Ces associ ations anecdotiques s achévent par lefait quela communauté gabonaise de
Lyon ait été confrontée a une réalité inédite. A la suite du déces d’ une dame de nationalité
gabonaise, I’ époux de cette derniére avait choisi d’incinérer le corps de sa défunte femme.
Informée de cette pratique impensable et intolérable, |a communauté gabonaise s était aors
réunie ; et des cotisations rassemblées au terme d’ une mobilisation sans précédent avaient
permislerapatriement du corps au Gabon. Le christianisme, lejudaismeet I’islam netol erent
pas |’incinération, bien que cette pratique devienne de plus en plus courante en Europe en
raison du mangue d’ espace, du fait des questionsfinanciéres, et pour desrai sons écol ogiques.

Tel un concours de circonstances, cesfaitsont permisau clinicien-chercheur de prendre
une distance suffisante pour penser e traumatique au-dela du spectaculaire, du sensationnel,
de laréalité evénementielle, posture inhérente aux meédias, aux O.N.G. et aux Organisations
Internationales. Dans un autre souci de clarification, il est apparu nécessaire de distinguer le
traumatisme, letraumatique et | e trauma, indépendamment du substantif « névrose » auque le
traumatique est souvent associé. La premiere trouvaille a été faite dans un article de Th.
Bokanowski (2002)*°. Danscet article, I’ auteur distingue clairement letraumatisme, letrauma
et le traumatique. Ces trois terminologies désignent trois moments métapsychol ogiques.

1.2.2. Letraumatisme

Th. Bokanowski définit le traumatismetel qu’il est considéré dans le cadre delacure
psychanalytique. Il désigne:

«[ ...] La conception générique du trauma ; plus spécifiquement il désignerait, ce
gui, dans la cure psychanalytique, apparait comme les effets représentables,
figurableset symbolisables deI'effet traumati que de I'or gani sation fantasmatique
du sujet (fantasmes originaires au premier chef desquels, le fantasme de
« séduction », associé aux fantasme de « castration » et de « scéne primitive »),
ains que du poids du sexuel sur celle-ci ; c'est ce que, classiquement, |'on voit
appar aitre dans|'organisation des types de fonctionnement psychique qui relévent
des névroses dites « névroses de transfert »™,

Cette conception semble plus compeéte que celle proposée par S. Freud (1939) :
« Nous appelons traumatismes les impressions éprouves dans la petite enfance,

puis oubliées, cesimpressions auxquelles nous attribuons une grande importance
dans I éiologie des névroses. »™.

19 Bokanowski, Th. (2002). « Traumatisme, traumatique, trauma». In Revue francaise de psychanalyse,
2002/3,66, p.745-757.

1 Bokanowski, Th. (2002). Idem, p.747.

2 Freud, S. (1939/2004). L'homme Moise et |a religion monothéiste. Paris : Gallimard. p.158-159.
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1.2.3. Letrauma

«Le trauma viendrait désigner I'action positive, mais surtout négative, du
traumatisme sur 1I'organisation psychique ; comme S Freud le suggere, il peut
entrainer des « atteintes précoces du Moi » sous forme de « blessures d'ordre
narcissigue » ; cestraumas (qui concernent lesempreintesdel'objet, oul'actionde
I'environnement et qui peuvent survenir avant |'éablissement du langage) viennent
perturber et renforcer les premiers opérateurs défensifstelsle déni, leclivage, la
projection (l'identification projective), I'idéalisation, I'omnipotence, etc.; ils
peuvent organiser des «zones psychiques mortes» (« cryptes », AbrahamN., Torok
M.) du fait deI'absence de représentation, de figuration et de symbolisation qu'ils
entrainent. Cequi est ainsi désigné par « trauma » intéresse donc lescatégoriesdu
primaire et de l'originaire en articulation avec les catégories dipiennes
classiques, ce qui, de ce fait, situe ce concept au centre des préoccupations de
toute |'analyse contemporaine.».*®

En 1939, S. Freud avait dga constaté les effets positifs et négatifs
caractéristiques communes des phénomenes névrotiques. |l écrivait a cet effet :

« Les effets du traumatisme sont de deux sortes, positifs et négatifs. Les premiers
sont des efforts pour remettre en eeuvre le traumatisme, donc pour remémorer
I’ expérience oubliée ou, mieux encore, pour la rendre réelle, pour en vivre a
nouveau une répétition, méme si ce ne fut qu’' une relation affective antérieure,
pour lafairerevivredansunerelation dansunerelation a une autre personne. On
réunit ces efforts sous le nom de fixations au traumatisme et de contrainte de
répétition »™,

comme

Plusloin, S. Freud soutient au sujet des « réactions négatives »™ qu’ elles tendent au
but opposeé. Elles contribuent a I’ oubli des éléments traumatiques afin de lutter contre leur
répétition et leur remémoration. Cesréactions constituent des mécanismesde défense dont les
évitements'® représentent les modalités principales d’ expression. Dans les situations les plus
graves, les réactions négatives deviennent des inhibitions'’ ou des phobies'.

1.2.4. Letraumatique

13 Bokanowski, Th (2002). « Traumatisme, traumatique, trauma. In Revue francaise de psychanalyse, 2002/3,

66, p.747.

“Freud, S. (1939). Freud, S. (1939/2004). L’ homme Moise et la religion monothéiste. Paris : Gallimard. p. 163.
iz Souligné par |’ auteur

Idem
| dem
18 | dem
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«Le traumatique vient plus spécifiquement désigner I'aspect économique du
traumatisme (le défaut de «pare-excitant», etc.) ; ce principe économiqueentraine
un type de fonctionnement a propos duquel on pourrait parler defonctionnement &
«empreinte traumatique» ou «en traumatique» ; méme si une partie de ses effets
peuvent étre représentables, figurables et symbolisables, ils ne le sont jamais
total ement»".

En 1920, S. Freud écrivait d§ja:

« Nous appelons traumatiques les excitations externes assez forte pour faire
effraction dans le pare-excitation. [..] Un événement comme le traumatisme
externe provoquera a coup slr une perturbation de grande envergure dans le
fonctionnement énergétique de I’ organisme et mettra en mouvement tous les
moyens de défense.»”.

A propos du traumatisme d’ origine interne, S. Freud (1920) écrit :

« L"absence d' un pare-excitation qui protégela couche corticaleréceptrice contre

les excitations en provenance de I'intérieur entraine la conséquence que les

transferts d'excitation interne acquiérent une importance économique

prépondérante et occasionnent souvent des perturbations économiques

comparables aux névroses traumatiques. Les sources les plus abondantes d’ une

telle excitation interne sont ce qu' on appelle les pulsions de I’ organisme, les

représentants de toutes les forces agissantes qui proviennent de I'intérieur du

corps sont transférés a |’ appareil psychique; ¢’ est 1al’ élément le plusimportant

mais aussi |e plus obscur dans |a recherche psychol ogique.»™.

On trouve donc dans la pensée freudienne les deux origines externe ou interne dans

I’ étiologie du traumatisme. C’est sans doute pour lever les ambigtiités que de nombreux
cliniciens s attachent & préciser le type de traumatisme dont ils traitent. En psychologie
cliniqued orientation psychana ytique, il s agit du traumatisme psychique, du psychotrauma ;
de la prise en charge psychotraumatique.

C’ est encore en 1920 que S. Freud, tirant des parallél es entre les névroses de guerre et
les névroses traumatiques, fait le constat selon lequel « si |e traumatisme provoque en méme
temps une |ésion patente, les chances d’ apparition d’ une névrose sont diminuées »*.

19 Bokanowski, Th (2002). « Traumatisme, traumatique, trauma. Le conflit Freud/Ferenczi ». In Revuefrancaise
de psychanalyse, 2002/3, 66, p.747.

2 Freud, S. (1920/2001). « Au-deladu principedeplaisir ». In Essaisde psychanalyse. Paris : Petite Bibliothéque
Payot, p. 78.

2! Freud, S. (1920/2001). Idem, p.85.

2 Freud, S. (1920/2001).Idem, p. 83.
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Cette remarque permet de formuler deux hypothéses : I’ expression de la souffrance
psychique serait accrue chez un sujet n’ ayant pas été physiquement atteint au coursd’ un choc
traumatique. Inversement, lesrisques d’ expression de la souffrance psychique sont amoindris
chez un sujet ayant été blessé physiquement a la suite d'un traumatisme. Ces hypotheses
seront confrontées ala clinique, puis aladiscussion des résultats.

Enfin, il semble nécessaire de parler dutroubleet del’ état de stress post-traumatiques,
deux autres terminol ogies méritant quel ques linéaments.

1.2.5. Le trouble de stress post-traumatique (T.S.P.T.) / état de stress
post-traumatique (E.S.P.T.)

Dans une perspective diagnostique, de nombreux cliniciens ont recours au DSM-1V?®
del’ Association Américaine de Psychiatrie ou alaCIM-10* del’ Organisation Mondialedela
Santé. De nombreuses critiques sont faites au T.S.P.T.%.

Il lui est notamment reprochéd’ étre réducteur, netenant pas compte del’ ensembledes
troubles associés, d étrelereflet d’ une pensée detype opératoire, et de ne pastenir compte du
fait que le fonctionnement psychique soit processuel. Outre les criteres retenus, d autres
troubles non spécifiques sont de plus en plus associés a un état psychotraumatique : crises
d angoisse, symptdomes phobiques, obsessionnels, hystériques; troubles des conduites
alimentaires; troubles psychosomatiques; troubles additifs; conduites antisociales et
syndrome de culpabilité du survivant ; la variabilité interculturelle et interindividuelle,
notamment chez I’enfant et I’adulte ; I’ensemble des troubles évoluant & bas bruit ou les
pathol ogies qui se déclenchent apres un temps de latence relativement long. Il est par ailleurs
important de rappeler que stress et traumatisme psychique sont des concepts radicalement
différents, sans omettre le fait que le premier prévient souvent le second.

Dans un article sur la critique du TSPT, apres avoir décrit ce qu’il appelle « état de
stress post-traumatique masgué », L. Crocq (1996) montre les intéréts diagnostique et
thérapeutique de ce trouble, de méme que ses limites. L’ auteur affirme a cet effet :

2 Manuel Diagnostique et statistique des Maladies Mentales, 1 V™ version.
2 Classification Internationale des Maladies.
% Trouble de Stress Post-Traumatique, utilisé dans laterminol ogie anglo-saxonne, et notamment dansle DSM.
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« On sait que I’ apparition de I'ESPT dépend de facteurs objectifs et subjectifs.
L’existence d'une variabilité clinique de I'EPST a I'origine de difficultés
diagnostiquesmontrel’ intérét derechercher chezl’individu desfacteursprédictifs
du risque d'état de stress post-traumatique : la gravité et le type d événement
traumatique, I attitude de la victime au moment desfaits (adaptée, active, passive),
la menace percue, ledegréderesponsabilité, | histoire personnelle, I’ dge du sujt,
lestroubles de la personnalité, les fragilités personnelles (antécédents, matériels
de défense, organisation de la structure psychique), les antécédents de
traumatisme, les conségquences physiques, esthétiques, socio-professionnelles,
I" absence de croyances religieuses, |a faiblesse du support social, etc » .
Et I’auteur de proposer la recherche d' outils méthodologiques valides permettant
d évauer le risgue de développement d’ un TSPT acourt, moyen ou long terme. Un tel outil
permettrait de surmonter les difficultésinhérentes au diagnostic et une prise en charge précoce
et plusciblée. Parmi leslimites, I’ auteur relével’ ambivalence d’ une demande non explicitedu
sujet, lesrisques de victimisation et d’intrusion, et le respect du silence et de I’ évitement du

sujet. Cet évitement serait lié au réle économique des dépenses d’ énergie psychique.

Dans son ouvrage consacré a |'étude des névroses traumatiques, C. Barrois
(1988/1998)*’ procéde & une épistémol ogie du traumatisme psychique et du stress. Selon son
entendement, le stress se situe alafrontiere du biologique et du psychique. L’ auteur suggere
une interdisciplinarité entre la psychologie, la psychiatrie, la psychanalyse, labiologie et les
neurosciences ; la neurobiologie et la neuropsychologie tout particulierement.

Dans une optique psychologique puis psychanalytique, C. Barrois s appuie sur le
modele du conditionnement pavliovien de 1927, et sur la théorie freudienne de I’ angoisse
signal-angoi sse automatique élaborée en 1926. Ainsi pour C. Barrois:

«Le stress est toujours une réponse & une situation traumatique interne ; le stress
apparait lors d' un certain degré de débordement des défenses normales; les
phénomenes de stress, s'ils sont plus class quement observés en phase aigué, sont
susceptibles de sefaire sentir sur le mode chronique ou différé ; I étude du stress
reléve des neurosciences et de la psychologie (expérimental e, cognitive, sociale,
etc. »%,

% Crocqg, L. (1996). « Critique du concept d’ état de stress post-traumatique ». In Perspectives Psychiatriques,
volume 36, n° 5, p. 363-376. ‘

" Barrois, C. (1988/1998). Les névroses traumatiques, (2°™ éd ). Paris : Dunod, p.140-155

% Op. Cit. p. 147.
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L e rapprochement entre la psychologie clinique et les neurosciences est d’ailleurs de
plus en plus souhaité, voir impose par les pouvoirs publics. Au-deladesrai sons sous-jacentes
relatives aux attaques de la clinique, une telle démarche participe du décloisonnement des
spéciaités de la psychologie, voire des sciences humaines. Lorsque les troubles sont
suffisamment significatifs et organisés, ils sont susceptibles de constituer une névrose
traumatique.

1.2.6. Lanévrosetraumatique

L’ étude delanévrose traumatique constitue aelle seule une question alafoisancienne
et actuelle. C. Barrois(1988/1998) y consacre d’ ailleurs une centaine de pages dans lagenese
de son ouvrage. Sans vouloir étre restrictif, je me limite a tenter de définir ce qu’est une
névrose traumatique, tout en essayant de relever les différents paradigmes cliniques qui lui
Sont associ és.

D'abord, J. Laplanche, et J-B. Pontalis, (1967/2004)%° définissent la névrose
traumaticue comme un :

« Typedenévrose ou |’ apparition des symptémes est consécutive a un choc émotif
généralement lié a une situation ou le sujet a senti sa vie menacée. Elle se
manifeste, au moment di choc, par une crise anxieuse paroxystique pouvant
provoquer desétatsd’ agitation, de stupeur ou de confusion mentale. Son évolution
ultérieure, survenant le plus souvent aprés un intervalle libre, permettrait de
distinguer schématiquement deux cas :

a) Le traumatisme agit comme éément déclenchant, révélateur d une structure
névrotique préexistante ;

b) Le traumatisme prend une part déterminante dans le contenu méme du
symptome (ressassement de I'événement traumatisant, cauchemar répétitif,
troubles du sommeil, etc.), qui apparait comme une tentative répétée pour « lier »
et abréagir le trauma ; une pareille « fixation au trauma » s'accompagne d’ une
inhibition plus ou moins généralisée de I’ activité du sujet.

C'est a ce dernier tableau clinigue que Freud et les psychanalystes réservent
habituellement la dénomination de névrose traumatique. »
Dans les nombreux commentaires qui suivent cette définition, et en se limitant au
champ psychanalytique, J. Laplanche et J.-B. Pontalis précisent les deux perspectives
différentes dans lesquelles |e terme de névrose traumatique peut étre envisage.

#|_aplanche, J., Pontalis, J.-B. (1967/2004). Vocabulaire de la psychanalyse, (4°™ éd). Paris : PUF, p.286.
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Lapremiére seréfereace que S. Freud, nomme « une série complémentaire » dansle
déclenchement de la névrose. Dans cette perspective, |’accent porte sur les facteurs de
prédisposition et |etraumatisme, qui varieraient en sensinverse. Laclinique montredescasou
des événements minimes prennent des val eurs déclenchantes du fait d’ une faible tol érance du
sujet atoute excitation ou aune excitation particuliere ; a contrario, ¢ est aussi I’ équilibre du
sujet qui est perturbé par un événement d’ une intensité objectivement exceptionnelle. Et les
auteurs d’en faire cing remarques: le caractere relatif de la notion de traumatisme; la
confusion entre le role respectif des facteurs actuels et du conflit préexistant ; laplace et le
sensdes symptomes dans|’ histoire du sujet, et danslaclassification delapathologie ; laplace
de I’événement extérieur dans I’ actualisation et la réalisation d' un fantasme refoulé; la
prédisposition du sujet a une névrose particuliere.

Dans la seconde perspective, la névrose traumatique est mise en cause par
I"investigation psychanalytique en contestant la fonction déterminante de I’événement
traumatique, en soulignant la relativité par rapport a la tolérance du sujet, en insérant
I’ expérience traumatique dans |’ histoire et I’ organisation particuliére du sujet. La névrose
traumatique ne serait ainsi qu’ une premiere approche, descriptive, qui ne résisterait pas a
I" analyse plus approfondie des facteurs en cause.

J. Laplanche et J.-B Pontalis (1967/2004) se demandent s'il ne faudrait pas cependant
conserver une place a part, du point de vue nosographique et étiol ogique aux névroses pour
lesquelles un traumatisme, qui de par sa nature méme et son intensité, serait e facteur deloin
prédominant dans le déclenchement et ou les mécanismes en jeu et la symptomatologie
seraient rel ativement spécifiques par rapport aceux des psychonévroses. A cetteinterrogation,
S. Freud (1920/2001) sembley apporter une réponse :

« Le tableau symptomatique de la névrose traumatique se rapproche de celui de
I"hystérie par sa richesse en symptdmes moteurs similaires; mais en regle
généraleil le dépasse par ses signestres prononceés de souffrance subjective et par
les marques d' un affaiblissement et d’ une perturbation bien plus généralisée des
fonctions psychiques » .

En parlant de la névrose traumatique, S. Freud insiste sur le caractere a la fois
somatique, «ébranlement», et psychique, «effroi», du traumatisme. C'est dans cet effroi
«...€tat qui survient quand on tombe dans une situation dangereuse sansy étre préparé» que S.
Freud voit le facteur déterminant de la névrose traumatique. A |’ afflux d’ excitation qui fait
irruption et menace son intégrité, le sujet ne peut répondre ni par une décharge adéquate ni par
une élaboration psychique. Débordé dans ses fonctions de liaison, il répétera de fagon
compulsive, notamment sous forme de réves, lasituation traumatique afin de tenter delalier.
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S. Freud (1938) n’'a pas mangué néanmoins d’indiquer les points de passage entre
névroses traumatiques et névroses de transfert en soutenant « qu'’il est possible que cequ’on
appelle névrose traumatique constitue une exception ; toutefoisleursrelationsavec lefacteur
infantile se sont jusqu’ici soustraites & nos investigations » 3.

Méme si dans|’introduction de son ouvrage, C. Barrois (1988/1998) précise :

« Leterme de névrose traumatique désigne, depuislafin du X1 X® siécle, un groupe

de troubles psychiques qui surgissent aprés un temps de latence plus ou moins
long, au décours d’ un choc affectif trés intense.. »*.

Pour cet auteur, la catégori sation des troubl es associ és au traumati sme, au choc ou aux
émotions extrémes dans e groupe des névroses constituent d’ emblée un probleme ardu, tout
aussi ancien gu’ actuel. Pour C. Barrois les diverses formes de troubles psychotraumatiques
dépassent largement |e cadre des névroses traumatiques.

En effet, 1a encore la clinique montre que toutes les situations choquantes et méme
potentiellement traumati santes ne donnent pas systématiquement lieu al’ éablissement d’ une
névrose. Laou les uns sombrent dans la pathologie, d’ autres ne dével oppent pas de troubles
spécifiques, voire pas du tout. C'est a ces derniers qu’ on attribue la capacité de résilience.
C'est donc ajustetitresi L. Crocq (2001) affirme:

«Touslestraumas ne donnent paslieu alaconstitution d’ une névrosetraumatique,
structurée et chronicisée. Dans la pratique, on a affaire a une gamme de cas, un
«panorama», S étageant des cas modérés et transitoires, et des tableaux
ressemblant au PTSD, aux névroses organi sées, interminables et invalidantes, et
méme aux cas psychotigues dominés par la déréalisation et la
dépersonnalisation »*.

Apresavoir défini letraumatisme et les notions et concepts avec lesquelsil est souvent

associé, il s agit maintenant de présenter |esthéories du traumatisme pouvant servir demodéle
al’anayse delaclinique.

% Freud, S. (1920/2001). «Au-deladu principe deplaisir». In Essaisde psychanalyse. Paris : Petite Bibliothéque
Payot, p.48-128.

% Freud, S. (1938/2001). Abrégé de psychanalyse. Paris ; Presses Universitaires de France.
2 Barrois, C. (1988/1998). Les névroses traumatiques. 2°™ éd. Paris: Dunod, p. 1.

¥ Crocq, L. (2001). « Perspective historique sur le trauma ». In Les traumatismes psychiques. Paris : Masson, p.
23-64.
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CHAPITRE 2: LESMODELESDU TRAUMATISME

De S. Freud a S. Ferenczi; de D.-W Winnicott aux chercheurs contemporains, le
traumatisme traverse toute I’ histoire du mouvement psychanal ytique. Dans une perspective
épistémol ogique, ce chapitre est consacre au rappel des grands moments ayant marqué les
avancees des théorisations sur le traumatisme. Chaque fois que nécessaire, une tentative de
contextualisation des approches théoriques sera proposee.

21. LESTHEORIESCLASSIQUES

2.1.1. Lesthéoriesfreudiennes: letraumatisme, un concept central dans
I'ceuvr e freudienne

2.1.1.1. Lathéoriedela séduction

L es premiéres théorisations freudiennes du traumatisme sont élaborées entre 1895 et
1900/1905 aux contacts de mal ades hystériques. Selon le modél e de la séduction traumatique,
I origine des névroses, et notamment celle del’ hystérie, est un événement traumati que sexuel
« présexud », ¢’ est-a-dire, ayant eu lieu dans|’ enfance. Dansles « Etudessur I” hystérie », S.
Freud soutient que « c'est de réminiscence surtout dont souffrent les hystériques » **. En
1896, S. Freud précisel’ état de « passivité » danslequel setrouvent les petitesfillesen général
au moment de la « séduction », et des actes d' abus a caractére sexuel « réel ». Le choc qui en
résulte, et les affects négatifs éprouvés par les victimes, organiseraient lanévrose dans|’ aprés-
coup :

«L’ événement duquel le sujet agardéle souvenir inconscient[..] ¢ est-a-direun
événement de passivité sexuelle, une expérience subie avec indifférence ou avec un
petit peu de dépit ou d'effroi [ ...] est une expérience précoce de rapports sexuels
avecirritation véritable des parties génital es, suite d’ abus sexuel pratiqué par une
autre personne et la période de la vie qui renferme cet événement funeste est la
premiérejeunesse, lesannéesjusqu’al’ age de huit adix ans|...]. Expérience de
passivité sexudle avant la puberté: telle et donc I'étiologie spécifique de
I" hystérie »*.
Selon le modéle de I' «apres-coup », la premiére expérience n'est donc pas
traumatique en soi. Elle ne le deviendra qu’ aprés un temps de latence, au moment de la

puberté, suite a un événement a priori anodin lié au trauma initial et réactivant des affects
negatifs.

* Freud, S., Breuer (1895/1965). Etudes sur I’ hystérie. Paris : Presses Universitaires de France, p.5.
* Freud, S. (1896b /1973). Névrose, Psychose et Perversion. Paris : Presses Universitaires de France, p. 83-112.
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Le modél e classique de cette théorisation de la « séduction » est référé au cas Emma.
Aumoment del’ analyse, |apatiente est hantée par I’ idée qu’ elle ne doit pasrentrer seule dans
une boutique. Elle attribue sa hantise a un souvenir remontant a sa puberté. Au cours d’ une
seance, Emmarapportaqu’ elle avait 13 anslorsque venant de rentrer seule dans un magasin,
les deux vendeurs qui Sy trouvaient s esclafférent. Prise de panique, elle en sortit
préci pitamment en pensant qu’ils semoquaient d’ elle, quel’ un d’ eux se moquait de satoilette,
et I’autrelui avait plu. Au coursdel’ analyse, elle se souvint d’ une deuxiéme expérience vécue
a8 ans: ele était rentrée deux fois dans une épicerie pour y acheter des friandises, maisle
marchant porta samain sur ses organes genitaux en riant. Elle y retourna quelques fois avant
d arréter.

Pour S. Freud, les hystériques ont donc réellement été séduites, et souffrent de
réminiscences d’ un événement refoul é. Ce dernier devient traumatique en seliant aun second
éveénement, souvent anodin. Cette liai son réactive lestraces mnésiques du premier événement
demeuréesindéchiffrablesenraison del’immaturitédel’ appareil psychiquedel’ enfant acette
époque. Et S. Freud de préciser :

« La pathologie résulte d’ une décharge sexuelle dont le conscient avait gardé la
trace et qui restait lié au souvenir de I attentat »*.

Quelques années plus tard, S. Freud s apercevant que pour beaucoup de malades
hystériques les événements évoqués n’ éaient que des fantasmes projetés dans le passg, le
modél e de la séduction traumatique devint obsoléte. Ainsi, apartir de 1897 (le 21 septembre
1897) avec «Je ne crois plus a ma neurotica» c'est le «fantasme» qui devient le facteur
traumatique princeps organisant la névrose, et non plus la séduction. S. Freud élabore le
modéle du développement sexuel infantile et découvre I'universalité des fantasmes de
seduction, de scene primitive, de castration, le complexe d’ (Edipe.

Cesfantasmes ne manquent pas de se matérialiser dans!'histoireinfantile du sujet, sans
gu'aucun indice sir ne permette de distinguer un événement réel d'un fantasme. Ce tournant
marque un changement paradigmatique entre laréalité événementielle et laréalité psychique.

2.1.1.3. Le conflit entre I'ancien et le nouveau Moi du guerrier et la fixation a
I’ événement traumatique
Au cours de la Premiere Guerre Mondiale, S. Freud congoit un autre modéle du
traumatisme. Avec la massivité de la réalité événementielle et le retour des expériences
traumatiques dans les réves, la névrose de guerre résulte d’ un conflit intrapsychique entre
I”ancien moi pacifique et le nouveau moi du guerrier del’individu.

% Freud, S. (1895/2002). « Esquisse d’ une psychologie scientifique ». In La naissance dela psychanalyse. 8™
éd. Paris: Presses Universitaires de France, p. 366.
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S. Freud constate également uneinvariante chez les patients névrosés : lafixation aun
fragment de I’ expérience traumatique. Il écrit :

« Onvoit, dans!’insistance del’ expérience traumatique a faire retour méme dans
le sommeil du malade, une preuve de laforce del’'impression qu’ elle a produite.
Le malade serait, pour ainsi dire, fixé psychiquement au traumatisme »*".

Dans |’ «Introduction a la psychanalyse des névroses de guerre », S. Freud (1919)
compare les névroses de guerre et celles du temps de paix. En plus des similitudes, il précise
que «les névroses de guerre, pour autant gu’ elles se distinguent des névroses banales du
temps de paix par des propriétés particulieres, sont a concevoir comme des névroses
traumatiques qui ont été rendues possibles ou qui ont été favorisées par un conflit du moi»*®
qui se joue entre |’ancien Moi pacifique et le nouveau Moi du guerrier. Tirant un paralée
entre névroses de guerre et névroses de transfert, S. Freud écrit :

« Danslesdeux cas, le moi a peur d’ ére endommagéici par lalibido, 1a par les
violencesextérieures. Bien pluson pourrait direquedanslesnévrosesdeguerre, a
la différence traumatiques pures et par rapprochement avec les névroses de
transfert, ce qui fait peur, ¢’ est bel et bien un ennemi intérieur »,
Le refoulement, comme dans toutes les névroses, est I’ un des mécanismes de défense
opérant.

En 1926, S. Freud éabore une nouvelle théorie du traumatisme dans « Inhibitions,
symptdbme et angoisse ». Sont évoqués le modéle de |’ angoisse automatique et |’ angoisse
signa d alarme.

Dans cette perspective, le traumatisme est lié al’ angoisse de perte d’ objet. La source
du danger, en derniere analyse, est alafois externe et interne.

Lerdle de |’ angoisse consiste a prévenir un danger. S. Freud précise que « I’ angoisse
commesignal, avec sa valeur préventive contreleretour desanciennes situations de danger, contrele
développement d’' angoisse, N’ est opérante, efficace, qu’a I’ endroit des refoulements tardifs » 30,

% Freud, S. (1920/2001). « Au-deladu principedeplaisir ». In Essaisde psychanalyse. Paris : Petite Bibliothéque
Payot, p. 56-57.

% Freud, S. (1919/1984). «Introduction & la psychanalyse des névroses de guerre ».In Résultats, |dées,
Problémes. Paris : Presses Universitaires de France, p. 245.

¥ Freud, S. (1919/1984). «Introduction & la psychanalyse des névroses de guerre ».In Résultats, |dées,
Problémes. Paris : Presses Universitaires de France, p. 247.

“0 Freud, S. (1926/2005). I nhibition, symptdme et angoisse. 6™ éd. Paris : Presses Universitaires de France, p.
78-79.
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Si lesécritslaissent d’ abord penser a une source externe du danger, laclinique permet
de préciser que |’ objet de |’ angoisse, ce qui est redouté est un dommage psychique : « C'est
seulement la grandeur de la somme d'excitation qui fait d’une impression un facteur
traumatique, qui paralyse !’ action du principe de plaisir et donne sa portée a la situation de
danger »*. Mais quelques annéesplustdt, S. Freud avait déjaélaboréle modéle économique
du traumatisme.

2.1.1.2. Le modele économique ou |’ effraction du pare-excitation et la théorie de
I”angoisse
La plupart des auteurs retiennent I’année 1920 comme celle a partir de laquelle S.
Freud dével oppe le model e économi que du traumatisme apartir delamétaphore delaveésicule
vivante et du pare-excitation. L’ essentielle de cette conception est décrite dans « Au-dela du
principedeplaisir ». Letraumatisme est associ€aune perturbation del’ économie énergétique,
provoguant |I’ébranlement d’une défense antérieurement efficace et la contribution d’un
nouveau type de défense. Il écrit :

« Nous appelons traumatiques les excitations externes assez fortes pour faire
effraction dans le pare-excitations. Je crois qu'on ne saurait comprendre le
concept detraumatisme sansle mettre ainsi enrapport aveclanotiond unemisea
|’ écart, d’ ordinair e efficace, des excitations. Un événement commeletraumatisme
externe provoquera a coup sir une perturbation de grande envergure dans le
fonctionnement énergétique de I’ organisme et mettra en mouvement tous les
moyens de défense »*.

2.1.1.2. Le traumatisme, les atteintes précoces du Moi et ses effets positifs ou
négatifs
C'est en 1939 que S. Freud, élabore ses dernieres théorisations sur le traumatisme,
rassembl ées dans « L’ homme Moise et |a religion monothéiste ».

S. Freud formule I|'hypothése selon laguelle les expériences traumatiques
originairement constitutives de l'organisation et du fonctionnement psychique sont
susceptibles d’entrainer des « atteintes précoces du Moi » et créer des blessures d'ordre
narcissiques. Par ailleurs, S. Freud distingue deux effets, positifs et négatifs («un Etat dans
I'Etat»), du traumatisme.

De toutes les théorisations freudiennes, seul le modéle de la séduction traumatique
semble ne pas étre adapté pour analyser les traumatismes subis par les réfugiés de guerre.

“! Freud, S. (1933). Nouvelles conférences d'introduction & la psychanalyse. Paris : Presses Universitaires de
France, p. 127.

“2 Freud, S. (1920/2001). « Au-deladu principedeplaisir ». In Essaisde psychanalyse. Paris : Petite Bibliothéque
Payot, p. 78.
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Cependant, il n’est pas exclu que des sujets, par laloi deslibres associations, trouvent
desliensavec des événements a caractere sexuel vécusdansleur enfance. Il n’ est pasnon plus
exclu que le traumatisme de guerre puisse constituer un écran de traumatismes anciens, et
réactiver desfragilités antérieures. Le conflit entrel’ ancien et le nouveau Moi du guerrier est
plus adapté pour les sujets ayant participé activement ala guerre. Ce sont notamment les ex-
enfants soldats, les miliciens, les soldats loyalistes, y compris les nombreux déserteurs.

Aux théories freudiennes du traumatisme succeédent les principales conceptions
paradigmatiques de S. Ferenczi.

2.1.2. Lesthéoriesde S. Ferenczi

Les contributions de S. Ferenczi aux théorisations sur le traumatisme, innovantes et
d' une étonnante modernité (Th. Bokanowski, 2005*) puisqu’ elles ont jetélesbasesdelaprise
en charge psychanalytique de sujets ayant des fonctionnements « complexes », « états
limites » ou « non névrotiques », différent radicalement desidéesde S. Freud notamment sur
le traumatisme infantile. En rompant avec |’ orthodoxie de lacure-typetelle que pratiquée par
S. Freud, S. Ferenczi parvient a « entrer directement en contact avec I’ enfant dans |’ adule et
de prendre ainsi connaissance des traumatismes subis »*.

2.1.2.1. Laréalité du traumatisme

Outre la polémique autour de I’origine endogene et exogéne du traumatisme, S.
Ferenczi fut al’ origine d’ une autre pol émique en ressuscitant la neuroticade S. Freud.

Dans «Psychanalyse des névrosesdeguerre », (1918), il introduit I'idée d’ unecharge
réelle du traumatisme, en précisant que les sujets revivent constamment des peurs réellement
éprouvees dans leurs réves.

Pour S. Ferenczi al’ origine du traumatisme sexuel setrouve un événement réel et non
fantasmé. Dans « Confusion delangue entrelesadulteset | enfant »*, S. Ferenczi suggéreun
approfondissement de I’ origine externe du traumatisme, et ne pas se limiter aux facteurs
psychiques. S. Ferenczi constate |’ existence de traumatismes précoces. Il en vient a parler
d une « Confusion de langue entre les adultes et I’ enfant ».

“3 Bokanowski, Th. (2005). Le concept de trauma chez S. Ferenczi. In Brette, F., Emmanuelli, M., Pragier, G.
(Dir.). Le traumatisme psychique. Organisation et désorganisation. Paris : Presses Universitaires de France, p.
27.

“4 Bokanowski, Th. (2005). Idem, p. 31.

“ Ferenczi, S. (1933). « Confusion de langue entre les adultes et I’ enfant ». In Euvres complétes, |V (1927-
1933). Paris : Payot, p. 125-135.
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Alors que les enfants ne demandent que la vérité et latendresse, |es adultes agissent
par lasexualisation deleursgestes, voire par lapassion ; ladisgualification de lasouffrance et
de la symbolisation de I’enfant ; I’introjection du sentiment inconscient de culpabilité de
I"adulte. Objet d’amour de I’ enfant, I’ adulte peut étre retourné en objet de haine ; I’ enfant
agresse, ne pouvant contenir ses défenses, se clive pour se protéger de laviolence subie, une
partie de lui étant témoin de la scene traumatique.

Pour S. Ferenczi, le traumatisme résulte donc d’ une absence de réponse de I’ objet ou
d’ une réponse inappropriée visant a satisfaire les besoins de I’ adulte, face a une situation de
détresse ressentie par I’ enfant.

2.1.2.2. Lenarcissisme

S. Ferenczi attribue ace désaveu des actes subis et a son impossible verbalisation toute
la valeur pathogeéne du traumatisme. Cela a comme conseguence une blessure narcissique
S actualisant par des mécanismes de défense del’ ordre du déni et du clivage auxquelsrenvoie
le concept d'identification a I’ agresseur (S. Ferenczi, 1932). Dans son article posthume, S.
Ferenczi insiste sur une pathol ogie mettant en cause I’ individu, dans sa compréhension de sa
relation avec le monde qui I’ entoure :

« Lechoc est équivalent &I’ anéantissement du sentiment de soi, dela capacitéde
résister, d' agir et de penser en vue de défendre le soi propre (...) La commotion
psychique survient toujours sans préparation. Elle a di étre précédée par le
sentiment d’ étre sir de soi, dans lequel, par suite des événements, on s est senti
décu ; avant on avait trop confiance en soi et dans|e monde environnant ; apres,

trop peu ou pas du tout. On aura surestimeé sa propre force et vécu dansla folle

illusion que telle chose ne pourrait arriver ; « pasa moi » »%.

Laréalité externe du traumatisme, laconfusion de langue, lesblessuresnarcissiques, le
clivage, I'identification a I’ agresseur sont autant de théorisations de S. Ferenczi pouvant
permettre d’ analyser la clinique des réfugiés de guerre.

A propostout particuliérement de la confusion de langue, des anal ogies peuvent étre
trouvées avec les différentes formes de réalités auxquelles les victimes sont souvent
confrontées : négation des faits, banalisation des crimes, complicités et silences parfois
coupabl es, impunités généralisees.

Apres avoir rappelé les principaux apports théoriques de S. Ferencs, il s agit
maintenant de présenter |’ essentiel des théorisations de D.-W. Winnicott.

% Ferenczi, S. (1934). «Réflexions sur letraumatisme ». In Euvres complétes, |V (1927-1933). Paris : Payot, p.
139.
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2.2.1 Lemodée de Donald-Wood Winnicott

Dans l'avant-propos de son livre «Jeu et réalité», D.-W. Winnicott commence par
rappeler le paradoxe que représentel’ «objet transitionnel » del’ é&re humain qui, tout en vivant
dans le monde existant continue de I’ enrichir grace au lien avec le passé et |’ avenir.Cet
« espace intermediaire » est une aire culturelle insuffisamment prise en compte par les
psychanalystes. Cet « espace transitionnel » joue un réle essentiel dans les processus de
représentation et de symbolisation et permet une premiére séparation d’ avec I'objet maternel.

Les données théoriques que je souhaite tirer des théorisations de D-.W. Winnicott
concernent naturellement lesliens primaires des sujets avec leur mére-environnement ; lelien
avec le systéme de protection du Haut-Commissariat des Nations Unies aux Réfugiés ; celui
avec la mere-patrie; et bien sir le lien avec les pays d’'accueil. Pour paraphraser D.-W.
Winnicott, ces différents espaces physi ques sont considérés comme des « espaces potentiels ».
Ce sont des lieux d'interactions avec les sujets, les représentants des Etats, ceux des
Organisations Internationales et des O.N.G.

Cesdifférents environnements ont lesmémesfonctionsde « miroir delaméreet dela
famille dans|e dével oppement de |’ enfant »*', résumées par D.-W. , asavoir le « Holding : la
maniéredont |’ enfant est porté ; leHandling : lamaniéredont il est traité, manipul € ; I’ Objet-
presenting : le mode de présentation de I’ objet »*.

Dans «La crainte de |'effondrement », D.W. Winnicott décrit la «crainte d'un
effondrement qui a déja été éprouvé »*, et qui seréfére entre autres alacrainte delamort, du
vide, et delanon-existence. En guise derésume, D.-W. Winnicott précise que « la crainte de
I’ effondrement peut étre la crainte d’ un événement du passe qui n’a pas encore été €prouve.
Cette épreuve est une nécessité équivalente a celle de la remémoration dans |’ analyse des
Névr0sés »™.

Avant de proposer d’ autres liens possibles avec la clinique des réfugiés de guerre, un
détour par un autre texte de D.-W. Winnicott semble nécessaire. Dans « Traumatisme,
culpabilité, régression, individuation »**, I’ auteur décrit sa conception du traumatisme par
rapport au développement del’ individu dans safamille. D.-W. Winnicott soulignelanécessité
de la prise en compte des facteurs externes. Il considére e traumatisme comme « un échec
avec la dépendance.

“T\Winnicott, D.-W. (1971/2005). Jeux et réalités. Paris : Gallimard, p. 203.

“8 | dem, p. 204.

“9 | dem, p. 209.

% |dem, p. 216.

L Winnicott, D.-W. (1965). « Traumatisme, culpabilité, régression, individuation ». In La crainte de
I’ effondrement et autres situations cliniques. Paris : Gallimard, p. 292-334.
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Le traumatisme rond I’ idéalisation d’ un objet au moyen de la haine de I’individu, en
réaction au fait que cet objet n’a pas réussi a remplir safonction »*2. Cette derniére devrait
permettre une séparation progressive d’ avec |’ objet maternel, amoinsqu’ elle soit défaillante.

Or lesréfugiésarrivent souvent dansles paysd’ accueil apresavoir été confrontésades
« expériencesagonistiques » sur lechemin del’ exil. L’ UNHCR et sespartenaires remplissant
des fonctions maternantes et paternantes, certains vécus viennent y étre déposes en terme de
dépendance ou de haine.

Se pose donc la question de la résistance et de la survivance de I’ objet face a la
dépendance et aux attagues du sujet décrites par D.-W. Winnicott dans « L’ utilisation de
' objet et le mode de relations & I’ objet au travers des identifications »>. Aux avancées
théoriques de D.-W. Winnicott succedent celles de Cl. Janin.

2.2.2. Les modéles de CI. Janin : le collapsus de la topique interne, le
noyau chaud et le noyau froid

C’ est dansladeuxiéme édition corrigée de son ouvrage que setrouvent dével oppésles
derniers apports théoriques de Cl. Janin (1999)>* sur e traumatisme.

Detoutes |es avancées théoriques envisagées, leslinéaments sur le collapsustopique, le
noyau chaud, le noyau froid et le traumatisme paradoxal ont attiré mon attention. lls méritent
guel ques analyses.

2.2.2.1. Lecollapsusdelatopiqueinterne

C’est en définissant une deuxiéme figure du traumatisme que Cl. Janin, en vient a
parler du « collapsus de la topique interne ».

Apres avoir effectué un bref rappel de I’ objet transitionnel tel qu’il a été défini par
D.W. Winnicott, I'auteur invite les analystes a revisiter leur théorie de la Réalité, en la
considérant comme transitionnelle, topologiquement située a la limite entre I'intérieur et
I’ extérieur, dans un « entre deux ». Au sujet del’ objet duguel il est question entrel’ analyse et
le patient, |’ auteur précise qu'il s agit :

« [d'] un objet réel, modifié par «les opérateurs» du travail psychique que sont
introjection, projection, mise en représentation par le biais des réves et des
fantasmes ;

°2 Winnicott, D.-W. (1965). « Traumatisme, culpabilité, régression, individuation ». In La crainte de
|’ effondrement et autres situations cliniques. Paris: Gallimard, p. 309.

% Winnicott, D.-W. (1971). «L’utilisation de I'objet et le mode de relation & I’objet au travers des
identifications ». In Jeu et réalité. Paris: Gallimard, p.162-176.

% Janin, C. (1999). Figures et destin s du traumatisme. 2°™ éd. Paris : Presses Universitaires de France.
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-[d’'] unobjet psychique construit en é&ayage sur les caractéristiques «réelles» de
I’ objet et de |’ environnement»™.
Dans |la suite de son développement, Cl. Janin propose de désigner sous le terme de
« transitionnalité delaréalité » laconstruction du rapport au réel detout sujet. Il soutient : «ll
me semble qu'une des figures majeures du traumatisme se constitue dans la
«détransitionnalisation de la réalité»>°.

Pour illustrer son propos, |'auteur s appuie sur deux exemples dans lesquels un
événement reduplique un fantasme. Le premier concerne un enfant pour qui la séduction
originairefantasmeée serait vécue danslaréalité événementielle par une séductionréelle, dela
part d'un parent, d’un proche ou d’une figure parentale maternelle ou paternelle. Dans le
second exemple, il s'agit d’ un enfant pour qui ladisparition d’ un proche serait laréalisation de
certainsfantasmes agressifsinconscients. J ajouteamon humbleavisqu'il pourrait bien s agir
delaréalisation d’ un fantasme detoute puissanceinfantile. Cl. Janin envient ainsi adéfinir le
collapsus de la topique interne :

« Entre fantasmes et événement, |'espace psychique et |'espace externe
communiquent detelle sorte quel’ appareil psychique nepeut plusremplir sonréle
de contenant du monde interne.»*".

Lesujet soumisau collapsus delatopiqueinterne ne sait donc plus!’ origineinterneou
externe de lasource de son excitation. Ce qui pour I’ auteur est le propre du traumatisme. Une
autre conséquence du collapsus de latopiqueinterne est de plonger le sujet dans « la pertedu
sensdelaréalité»>, quel’ auteur rapproche aux phénomeénes que S. Freud adécritsen termes
d’ «inquiétante étrangeté »*°. Encore faudrait-il savoir si lesujet demeureou reste dansun état
d ambigUité ou de confusion. Dans le premier cas les conséquences du traumatisme sont
transitoires, alors qu’ elles sont plus durables et plus profondes dans le second.

Cl. Janin apporte une réponse a cette préoccupation en seréférant 4S. Freud. En effet,
d’un point de vue topique et génétique :

«ll sagit[...] d'unerégression a des époques ou le Moi ne s était pas nettement
déterminé par rapport au monde extérieur et a autrui.»®.
D’un point de vue clinique, les états de collapsus de la topique interne sont, pour
I” auteur, assimilables aux «phénomenes de déper sonnalisation», consequence delarencontre
entre fantasme et événement.

% Op. Cit. p. 24. )
23 Janin, C. (1999). Figures et destin s du traumatisme. 2°™ éd. Paris : Presses Universitaires de France.
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Bien que susceptiblesd’ étre brefs, ilsont tout de méme un pouvoir d ébranlement. Du
point de vue économique, le clivage est pour Cl. Janin un mécanisme de déf ense associ € aux
expériences de dépersonnalisation pour |utter contreles effets dévastateursdes collapsusdela
topique interne. Citant les travaux de G. Bayle, il s'agit d un clivage « fonctionnel » qui ne
doit pas étre confondu avec le clivage rencontré dans les organisations psychiques
structurellement clivées. Lafonction du clivage serait, tout en se protégeant, de reconstruire
une envel oppe psychique effractée par le traumatisme. A titreillustratif, Cl. Janin cite descas
deretraits autistiques relevés par B. Betheleim a propos de nombreux prisonniers des camps
de concentration.

Enfin, dans une logique dynamique, Cl. Janin (1999) propose une explication de la
traumatophilie apartir du collapsus topique. Deux hypotheéses en sont proposées. Lapremiere,
reprise et élaborée par R. Roussillon entreautres, soutient I’ idée selon laquellela « répétition »
est unetentative deliaison del’ excitation du premier traumatisme. La seconde hypothése, qui
permet de nuancer la premiere, consiste a penser que le sujet tente, au moyen dun
traumatisme, ayant une fonction « anti-traumatique »™, de reconstruire son enveloppe
psychique effractée au moyen de larépétition. A lafin del’introduction de son ouvrage, Cl.
Janin précise les trois modalités de laréalité psychique :

«Une réalité perdue, ou cachée, et reconstruite a partir d’indices retrouves, ou
d  hypothéses nouvelles; uneréalité créée/trouvée; uneréalité présented emblée,
et qui se donne immédiatement de facon intelligible »*.

2.2.2.2 Lenoyau chaud, le noyau froid et le traumatisme paradoxal

C'est dans I'aprés-coup d’'une étude de deux cas que se trouvent éaborées les
théorisations sur le noyau chaud/froid et le traumatisme paradoxal.

Lepremier cas seréfére aune anesthésiste agé de 35 ansque |’ anal yste appelle Rose™,
mariée depuis dix ans, sans enfants.

Rose consulte apres avoir constaté qu’ elle est depuis peu soumise a des pensees
obsédantes de vérification de son pouvoir de séduction. Multipliant des partenaires qu’ elle
quitte rapidement, lesmoments d’ «exaltation et de triomphe» pendant |es conquétesfont place
«la dépression, le dégodt de soi, la rupture». Vient ensuite une période que la patiente elle-
méme qualifie d' «anesthésie des sentiments», avant que «ga recommence ».

Z; Janin, C. (1999). Figures et destin s du traumatisme. 2°™ éd. Paris : Presses Universitaires de France, p. 26.
Idem, p. 27.
% D autres détails cliniques sont mentionnés de la page 33 & la page 34.
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Dansce que lapatiente rapporte de son histoirefamiliale, Rose décrit son pére comme
un homme «brillant» mais distant, contrarié par laféminité de safille, et qui n’aimait que son
fils. Samere est décrite comme «effacée, déprimée...» et qui était sa «confidente». Letravall
anal ytique a permis a Rose de se remémorer queles soins corporelles administrés par samere
nel’ était qu’a minima, notamment la toilette de ses parties génitales.

Au coursdel’ analyse, Rose parvient aassocier les soins corporelsqu’ elle administrait
a une patiente pendant son internat, et la survenue d’ un «trouble sexuel», puis le vécu d’un
sentiment de honte. Par identification projective, en prenant soin du corps delamalade, ¢’ est
en fait de son propre corps qu’ elle prenait soin, dans sa tentative de combler les carences de
soins corporels que samere N’ avait pas pu lui administrer.

En guise de synthese, Cl. Janin propose pour le cas Rose deux temps traumatiques :

«ler temps : Traumatismelié ala carence de soins mater nels provoquant alafois
excitation interne et blessure narcissique. 2éme temps : Traumatismetardif ou la
scene premiere est rejouée dans un mécanisme d’identification a la malade dont
elle s'occupe, avec la prise en compte dela coexcitation, le «trouble sexuel» étant
" aprés-coup de |’ excitation interne provoquée par |a carence de soins.»*.

Ladeuxiémevignette clinique sur laguellel’ analyste s’ appuie pour I’ élaboration de sa
théorisation est Marie, qui, €le aussi «collectionne les hommes». Marie, vingt ans, est
marquée par des échecs aux examens et concours, alors qu’ elle vient de réussir brillamment
son baccalauréat. Comme Rose, Marie jouait avec son pouvoir de séduction et de
triomphalisme avant ses échecs a répétition. Issue d’'un milieu trés aisé, Marie a eu une
relation amoureuse suivie et poussée avec son oncle maternel dés|’age de six ans.

Pour Cl. Janin. Marie a pu mesurer |’empire et I’emprise qu’ elle a exercées sur cet
oncle et sur les adultes en générdl ...Elle a pu transférer la situation d’ emprise triomphale a
d autres domaines, notamment le savoir, maislaremise en jeu, apres unelatence, imparfaite,
des conflits infantiles et des avatars d'identifications dont on devine le caractere
problématique, I’ ont précipitée dans un vécu dépressif grave.

En somme, du point de vue de la temporalité, Cl. Janin note deux moments
traumatiques :

8 Janin, C. Janin, C. (1999). Figureset destin sdu traumatisme. 2°™ éd. Paris : Presses Universitairesde France,
p. 35.
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« [D’abord] Marie ne sait pas™ qu’elle a vécu le premier temps traumatique-la
relation avec |’ oncle-en partie comme un triomphe, uneréussite phallique absolue.
Bien au contraire, elle présente ce premier temps comme étant la cause de sa
dépression actuelle, ce qui ne peut étre considéré que comme partiellement vrai.
[ Ensuite] elle ne sait pas davantage que sa dépression actuelle est liée en partie®
al’impossible deuil de cetriomphe premier, qui lui fait direen quelque sort : «Je
ne veux pas d’ autre réussite que celle-la.». C'est ceregistre-la qui est mobilisg,
lorsgu’ elle collectionne les hommes. En somme, la dépression de Marie est une
dépression maniaque® et il lui faudra des années pour le découvrir.»®

Pour Cl. Janin, Rose et Marie ont un fonctionnement de type compulsion de répétition
de succeés érotiques masculins. Pour Marie précisement, alarépétition s associelavérification
de «son pouvoir phallique originel dans la seduction, faute de pouvoir étayer une sexualité
infantile authentique en attente de devenir et de sens edipiens»™ Au terme de son
élaboration, Cl. Janin définit le « noyau froid du traumatisme »" non assimilable par le Moi,
comme « un premier temps »'* du traumatisme caractérisé par |e non-respect des besoins des
enfants. L’atteinte narcissique constitue la conséquence maeure de ce traumatisme. Le
«noyau chaud du traumatisme »'? est un deuxiéme temps, « un temps de sexualisation du
premier tempstraumatique...d’ une sexualisation ratée delapulsion» qui S exprimedemaniere
différente chez les deux patientes. Chez Rosel’ évitement du contact avec ses organes sexuels
par sa mere a permis de les désigner «psychiquement comme zones érogenes, et comme
support d’ un conflit interne (de type exigences pulsionnelles/interdit surmoique). Pour Marie,
larelation incestueuse avec son oncle lui a permis de «vivre quelque chose de |’ ordre d’un
investissement objectal ... ».

L es théorisations paradigmatiques de R. Roussillon succedent a ceux de Cl. Janin.

2.2.3. Lemodéede René Roussillon

La perspective développée par R. Roussillon est décrite dans son livre « Agonie,
Clivage et Symbolisation »".

% Souligné par I’ auteur
Souligné par |" auteur
Souligné par I” auteur
% 3anin, C. (1999). Idem, p. 35. )
% Janin, C. Janin, C. (1999). Figures et destin sdu traumatisme. 2°™ éd. Paris : Presses Universitairesde France,
. 35.
i Souligné par I” auteur
! Souligné par I’ auteur
2 Souligné par I’ auteur
® Roussillon, R. (1999). Agonie, clivage et symbolisation. Paris : Presses Universitaires de France.
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Dans cet ouvrage, R. Roussillon propose un modéle théorique des « pathologies du
narcissisme » et des « souffrancesidentitaires-narcissique » alabase desquelles setrouve un
traumatisme primaire clivé. Suivant lemodeledel’ expérience subjectiveentroistempsdeD.-
W. Winnicott, R. Roussillon propose un modele en trois temps adaptables aussi bien aux
traumati smes précoces, voire archaiques, qu’ atout autre type de traumatisme.

R. Roussillon partage avec D.-W. Winnicott I’ idée selonlaquellelasituationinitialene
devient traumatique qu’en I’ absence d’' une réponse adéquate de I’ environnement. Dans le
temps X, «|’appareil psychique est menacée par un afflux d’excitation qui le menace de
débordement soit du fait del’ immaturité de ses moyens, soit du fait del’ intensité desquantités
engagées|...] . Lamanieredont la psychévatraiter cet afflux d excitation dépend del’ ageou
de son degré de maturation ». L’ épuisement des ressources internes et la mise en échec des
ressources externes du sujet caractérise ce premier temps.

Le temps X+Y se distingue par « un état de détresse qui est un état de tension et de
déplaisir intense, sans issue interne, sans fin et sans représentation », donc sans objet. Le
temps X+Y+Z est un état de détresse, et de manque de I’ objet au-dela du supportable qui
produit un état d’ agonie (Winnicott), voire une «terreur agonistique » ou une « terreur sans
nom » (Bion). Ces états traumatiques primaires sont donc, comme les états de détresse, des
expériences detension et de déplaisir sans représentation, sansissue, c'est-a-dire sansrecours
internes, ni sansrecours externes, I’ environnement étant défaillant. Et R. Roussilion (1999) de
conclure:

«Ces états traumatiques primaires rencontrent donc une impasse subjective, ils
provoquent un état de désespoir existentiel, une honte d'étre, qui menace
I’ existence méme de la subjectivité et de |’ or ganisation psychique. Le sujet se sent
« coupable » (cul pabilité primaire pré-ambivalente) et responsable den’ avoir pas
pu faire face a ce a quoi il était confronté, il risque de « mourir de honte » au
constat de la blessure identitaire narcissique primaire que lui inflige la situation
traumatique.. »".

C'est dans « Le plaisir et la répétition. Théorie du processus psychique »” que R.
Roussillon (2001) a ensuite élaboré la théorie de la symbolisation, qui désigne un travail
psychique de subj ectivation, déformation et transformation del’ expérience brute des éprouvés,
notamment les traces mnésiques et perceptives.

™ Roussillon, R. (1999). Idem, p.20.
™ R Roussillon, R. (2001). Le plaisir et la répétition. Théorie du processus psychique. Paris : Dunod.
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R. Roussillon (2001) distingue la symbolisation primaire, qui témoigne de la
représentation-chose (ou représentation de chose) ; puis la symbolisation secondaire qui se
référe alareprésentation-mot (ou représentation de mot). Un défaut de symbolisation serait a
I’origine des pathologies narcissiques identitaires. Bien que ce travail ne soit pas
spécifiguement orienté vers la symbolisation, la clinique du traumatisme, les différentes
modalités d’ expression de lasouffrance dele pays d’ accueil, I’ agir y compris deslogiquesde
survie posent la question du sens. Tout au long de la fuite, plusieurs événements
potentiellement traumatisants ont été subis, a plusieurs moments différents. De nombreux
traumatismes n’ ont méme pas eu le temps d’ étre élaborés que d’ autres ont éteé subis.

Apreslesapportsthéoriquesde R. Roussillon, il s'agit derappeler lathéorie du Roman
Migratoire et les conceptualisations de B. Duez.

2.2.4. Le « Roman migratoire » et lesthéorisations de Bernard Duez

Dans ses travaux, B. Duez’® distingue deux grandes formes de processus migratoire,
dont le « Roman migratoire » constitue le point nodal.

Le « Roman migratoire » désigne « une construction apres-coup qui vient mettre en
sensl'itinéraire migratoire». C'est un scénario qui se construit apartir d'une scéne actualisant
dansle Rédl unefiguration d'unfantasme originaire. Le premier typede Roman migratoire, lié
a «la scene originaire du fantasme de séduction », se fonde sur la détresse économique. Le
second type de Roman migratoire s’ organise autour du « fantasme originaire delacastration ».
Il se construit chez des sujets pour lesquels I'exil a été motivé par la chute de régimes
autocratiques.

Des similitudes peuvent étre trouvées entre le motif ala base de ce deuxiemetype de
roman migratoire et les raisons ayant provoqué la fuite massive de réfugiés du Congo-
Brazzaville vers des pays frontaliers.

B. Duez distingue deux types derécits delascene originaire marquée par I’ horreur : un
premier type de récit, portant sur les conditions de la fuite, est raconté de maniere confuse,
mais dont les conditions de la rupture avec le lieu d’ origine demeurent précises. Le second
type de récit porte sur des faits d’ une violence extrémes vécus sur le chemin de |’ exil.

Contrairement ace que constate B. Duez chez lesenfants et adol escents deladeuxieme
génération au sujet delascéne écran dont lafonction est de masquer « lesdimensionslesplus
offensantes pour |e narcissisme », les atrocités vécues par les réfugiés sont decrites avec des
détails dont le clinicien se serait bien passe.

® Duez, B. «La fonction traumatique dans la construction d’'un originaire migratoire». In
http://www.babel psi.com.ar/fotos/le roman migatoire publié pdf, consulté le 3 avril 2011.
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Laprésente clinique permet derelever avec B. Duez, des « identifications héroiques »
liées aux logiques des « | déaux héroiques » témoignant d'une organi sation sarticulant autour
de «lafiguredu Moi-ldéal ». Lahonte et la cul pabilité sont rel evées chez des sujets ayant servi
les régimes politiques en conflit au Congo-Brazzaville.

B. Duez constate par ailleurs queles personnes qui survivent aux violences extrémes se
décrivent « aternativement dans une position de victime ou dans une position de miracul é »
et gu elles «construisent un univers ou I'épreuve est telle que le sujet se vit comme
transformé. ». Et B. Duez de manifester sa désapprobation au sujet du « fantasme de la
nouvelle naissance », éant donné qu’un suivi plus approfondi permet de relever ce qu'il
appelle une « modification des marquages du corps».

Lacliniquedesréfugiésde guerre du Congo-Brazzavilleapermisderelever lesfigures
du héros, lavictimisation et seslogiques victimaires.

Pour B. Duez, deux fonctions peuvent étre attribuées al’ excés du vécu : lapremiére
permet de « contre-investir |'intensité du vécu catastrophique par un vécu catastrophique
d'uneintensité comparable ». Cette fonction est comparable au refoulement originaireface a
un vécu insupportable, puis a «I'indécidabilité traumatique », définie comme étant
I"impossibilité a destiner sa pulsion. La seconde fonction consiste a « actualiser une scene
d'angoisse qui ouvre a nouveau le sujet au travail del'originaire ». Cette fonction permet aux
blessures corporelles de se constituer comme étant des « traces mnésiques corporelles ». Et
|” auteur de préciser :

« Le corps meurtri vient, dans sa chair ou sa mémoire, porter attestation de cette
mutation et se trouve dans ce mouvement méme dans une relation de trans-
figuration, c'est-a-dire en position de se localiser dans le nouveau systeme
signifiant auquel il est confronté. La reconnaissance du vécu traumatique fonde
cette mutation sur une base de vérité : c'est-a-dire dans un discours ou retrouver
une position identitaire pour le sujet devient possible "ami" le principe d'identité
étant le paradigme de cette localisation identitaire d'ou saffirme le vrai. ».

Enfin, dans une articulation des deux types de Roman migratoire, B. Duez releve la
« honte du survivant », chez les sujets, non miracul és, étant un des derniers survivants d une
extermination. A cet affect sont associées les figures du « dépérissement ou du bannissement
hors du clan des victimes. ». B. Duez précise a ce sujet :
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« Sansdoute est-celaraison pour laquelle elles sont souvent soupgonnéesd'avoir
séduit les bourreaux (de sétre vendues). Nous voyons |a le retour en négatif du
fantasme de séduction qui est convogué pour justifier 1a survie et donner un sens
au non-sens, a l'Indécidable, au Hasard. Ces survivants sengagent dans des
organisations méancoliques ou a forte connotation auto-punitive ou encore dans
un processus d'identification a I'agresseur victimisant largement leur entourage.
On rencontre égale-ment cette situation quand des jeunes ont asssté a
['humiliation, & des sévices sur des personnes de leur parenté ».

Pour I’ instant, ma clinique n’ a pas permis de relever une telle déclinaison de la honte
du survivant. Il s agit en effet d’ une culpabilité et d’ une honteliées ace queles sujets ont fait,
ace qu'ils auraient di faire. Ces affects sont liées aux choix effectués, qu'il s agisse de
victimes ou de bourreaux. Ces derniers seraient alors dans un processus de repentance.

Apres avoir rappeler les principales conceptualisations du traumatisme a travers les
travaux des auteurs classiques et contemporains, il s'est avéré nécessaire de présenter les
apports de |" approche phénoménol ogique.

2.2.5. Apportsdel’ approche phénoménologique

Dans une perspective phénoménologique, L. Crocq (2001)77 introduit laquestion du senset du
non-sens du traumati sme et invite les psychanal ystes a dépasser |e point de vue économiquefreudien et
laquestion des mécanismes de défense, adéfaut d' introduirela phénoménol ogie danslapsychanayse.
Il écrit :

«Le trauma n'est pas seulement effraction, invasion et dissociation de la
conscience, il est aussi déni de tout ce qui était valeur et sens et il est surtout
perception du néant, mystérieux et redouté, ce néant dont nousavonstous!’ entiére
certitude qu'il existe, inéluctablement, mais dont nous ne savonsrien et que nous
avons toute notre vie nié passionnément. »".

Du sens, il en est question tout au long de ce travail, autant sur le plan théorique avec
les dével oppements de laréalité psychique, que sur laquéte de la signification desformes de
souffrances et de passage aet par |’ acte. Les dével oppements delathéorie delasymbolisation
de R. Roussillon trouvent avec L. Crocq quelques nouages, au-dela des considérations
purement théoriques.

"Crocq, L. (2001), « Perspectives historiques sur le trauma», dans De Clercg, M., Lebigot, F. et col., Les
traumatismes psychiques, Paris, Masson, p. 23-64.

"8 Crocqg, L. (2001). « Perspectives historiques sur le trauma». In De Clercg, M., Lebigot, F. et col., Les
traumatismes psychiques, Paris, Masson, p. 56.
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Au-deladel’ aspect économique du traumatisme, C. Barrois, (1988/1998) " procéde &
une élaboration des aspectsliés aux différentesformes de rupturescommunautairesdéiant les
sujetsavec lemonde : laconfrontation avec I’ impensabledelamort ; I’ invasion par |’ angoisse
de néantisation ; les ruptures de la continuité ; les ruptures de la fonction du cadre et des
relations contenant-contenu ; ruptures de |’ unité de I’'individu et cessation du sens.

Lerecoursaplusieursthéorisationsn’ est pas|’ expression d’ un éclectisme. En pratique,
ces théories se complétent plus qu’elles se superposent ou se contredisent. C'est que le
traumatisme de guerre est un phénomene complexe, qui mérite que soient prises en compte
une multitude de dimensions.

B. Chouvier (2004)% précisel’ extréme complexitédel’ approche psychana ytiquedela
réalité, qui exige « que soient prises en compte aussi bien la dimension existentielle que la
dimension objectivante de la relation du sujet aux autres et au monde ».

Dramatisation, dénégation, déni de la rédlité événementielle par les média, les
historiens et les politiques, les organisations humanitaires, sont autant de mécanismes
susceptibles de générer de la superposition, voire de la confusion au sein de la rédité
psychique de sujets, dans|eurstentatives de subjectivation de laréalité vécue coll ectivement.

2.2.6. Lestraumatismes de guerrescivils

La fin des années 1990 a été particulierement marquée par des conflits politico-
militairesen Afrique Centrale, avec notamment les guerres civiles des deux Congo. En ce qui
concernele Congo-Brazzaville, ¢ est laguerrecivile qui aravage ce paysentre 1996 et 1999 a
provogue le déplacement massif de populationsversles payslimitrophes. Parmi cesréfugiés,
environ 15000 ont poursuivi leur route vers le Gabon. Mais avant et pendant la fuite
nombreuses sont |es personnes qui ont é&étémoinset/ou victime d événements potentiellement
traumatisants tels que les massacres et pillages, les viols et exactions, les enlévements
sommaires, latorture, etc.

Mais au-dela des atteintes a |’ intégrité physique et psychiques des populations, ¢ est
aussi tout ce qui est culturel et porteur de sens qui est atteint : destruction des villages par le
feu et des armes lourdes, profanation de tombes et de cimetieres ; ¢’ est aussi |e cours normal
deschosesqui est atteint : lesrituelsnon exécutés, lesmortsnon ensevelis, lesdeuilsnonfaits.

™ Barrois, C. (1988/1998), Les névroses traumatiques, Paris, Dunod, p. 156-172.
8Chouvier, B. (2004). « La rédité a I’épreuve du psychisme ». In Chouvier, B., Roussillon, R. La réalité
psychique. Psychanalyse, réel et trauma. Paris: Dunod, p. 1-3.
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Parmi lestravaux les plusrécents sur lestraumatismes de guerre et leurs consegquences,
jecite:

J. Altounian (2000)® qui retrace le difficile parcours d’ une personne qui asurvécu au
génocide arménien, dont le seul héritage est |e journal de déportation de son pére. Comment
grandir sans ses parents, qui sont morts atrocement et ont disparu sans laisser de traces ?
Comment faire le deuil quand il n'y a pas eu rituel funéraire ? Comment vivre avec
I"insupportable delamort atroce ? Comment donc survivre alabarbarie ? J. Altounian, utilise
le terme de « survivance », qui désigne : « La stratégie inconsciente que les survivants d une
catastrophe collective et leurs descendants mettent réciproguement en place pour reconstruire sur
pilotis les bases précaires d’ une vie possible parmi les normalement vivants du monde ou ils ont
échoué... » Cequi lasauvec’ est un patient travail d’ écriture. Elle écrit « pour reconstruire une
origine, pour redonner viea latrace, pour inscrire dansletextel’ expérience de leur exclusion, pour
inscriredanslelangagela parole en détresse ». Lasurvivance C’ est |e besoin urgent de sauver sa
peau, par un processus de partage, de mise en lien et de création symboligene.

M. De Clercg, (2001)% soutient que les troubles anxieux et dépressifs ; les
modifications de la personnalité : sentiment de culpabilité, dysfonction sexuelle, prégudice
socia et familial ; les troubles des conduites : abus d acool et de tranquillisants, problemes
d impulsivité et de fonctionnement quotidien, idées suicidaires et suicides ; de méme queles
troubl es psychotiques sont susceptibles d'étre observeés chez des personnes qui survivent aux
traumati smes.

Y. Gampel (2003)® aborde |a Shoah comme paradigme de latyrannie destructive, de
I'horreur, delaterreur, du mal, du fait qu'elleimplique toutes|es autrestyrannies destructives:
les génocides arméniens, africains, Hiroshima, les dictatures sud-américaines, les guerres
fratricides yougoslaves, |alutte actuelle en Algérie, latorture et toute autre violence d'Etat.
Elle développe les notions d' «inquiétante érangeté» de S. Freud, d' «arriére-plan
d'inquiétante étrangeté », et d' « arriere-plan de sécurité » pour « rendre compte du clivage et
de I'ambiguité chez | es sujets incapables de confronter leurs sentiments avec la souffrance
insupportabledelaviolence sociale; et lanotiond' « effetsradioactifs », effetsqui sinsinuent
dans les victimes, et qui sont transmis inconsciemment ».

8 Altounian, J. (2000). La survivance. Traduire le trauma collectif. Paris : Dunod.

% De Clercg, M. (2001), « Répercussions psychiatriques et psychosociales & long terme », In De Clercg, M.,
Lebigot, F. Les traumatismes psychiques. Paris, Masson, p. 103-115.

8 Gampel, Y. (2003). « Violence sociale, lien tyrannique et transmission radioactive ». In Ciccone, A. et al.
Psychanalyse du lien tyrannique. Paris: Dunod, p. 105-125.
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Sur la base de la clinique et des données analytiques de survivants et d'enfants de
survivants de la Shoah, €elle constate chez ces derniers des troubles de I'agir, mnésiques et
affectifs, de méme que des défenses telles que le clivage. Elle formule I'hypothese selon
laquelle « lesindividus qui ont vécu des expériences de viol ences soci a es traumati santes ont
besoin de cliver ou de dissocier les deux backgrounds (arriere-plan de sécurité de base et
arriere-plan d'inquiétante étrangeté) et de maintenir cette division pour continuer avivre, ou
d'une certaine maniére pour survivre sans étre envahis par ce passé traumatisant. » ;

DanslaPréface del’ ouvrage de M.-O. Godard « Réves et traumatismes ou la longue
nuit des rescapés », R. Kaés écrit :

« lessituationstraumati ques coll ectives sont des drames vécus col | ectivement par
des communautés humaines, provogués par d autres humains, dans!’ intension de
lesdétruire par laguerre et par lesgénocides, ¢’ est-a-dire par I’ @imination d’ un
peuple, d un groupe, d’' une culture, d unelangue. Ces situations sont aussi celles
gue provogue laviolence d’ Etat lorsgu’ elle s'exprime par la torture systématique
et la disparition d’'une partie de la population. Dans tous les cas, le choc
traumatique produit des effets de ruptur es catastrophiques qui brisent lesfamilles
et lessociétéset qui setransmettent, al’ exception des manifestationsderésilience
fort mises en avant de nos jours, a travers les générations. ».

Plusloin, il développelefait qu'il N’ est pas possible d’ aborder |estraumatismesvécus
par les rescapés de I’ horreur comme tout autre traumatisme. 1l précise :

« ...Assurémentil s agit del’irruption dansla psychéd unréel extérieur au sujet,
dont latopiqueinterne setrouve boul ever sée et I’ économi e décompensée par cette
rencontre intrusive. Chaque fois que se produisent detellesirruptions, les sujets
sont exposés a de graves déséquilibres dans I'économie de leurs systemes
pulsionnelsdeliaison et de déliaison, a desfailles dansles envel oppes psychiques,
a de profondes défaillances dans leurs processus de transformation. Les vécus
correspondants d’ angoi sse pur e et de panique, de démantélement et de peur dela
folie et de la mort qui caractérisent I’ expérience psychotique, sont généralement
présents dans|es expériences traumati ques coll ectives suscitées par lesguerreset
la violence d’ Etat...La dimension collective du traumatisme infligée a plus d’un
autre, mémes et différents, produit des effondrements des étayagesdel’ identitédu
moi et du groupe, une disqualifications des contrats basiques qui assurent la
possibilité et la continuité de tout lien, ¢’ est-a-dire desruptures dans les garants
métapsychologiques de la vie psychique. ».

M.-O. Godard (2003), pour sa part, apres avoir passe en revue lesdonnées sur leréve,
propose une éude psychana ytique des réves des rescapés de la Shoah, du génocide du
Rwandaet des « appelés delaguerre d'Algérie ». Elle aboutit alaconclusion selon laquelle :
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« Lafonction dela succession des cauchemars, desréves de désirs contaminés par
le malheur, desréves traumati ques durant les différentes phases d'une méme nuit,
est une tentative de liaison. Méme la répétition mortifere est un mouvement qui
tente une nouvelle foisla liaison. Lesréves des névroses de guerre et de génocide
sont en derniére analyse e signe d'une bataille acharnée de la pulsion de vie au
service de la pulsion de mort. La compulsion de répétition est une tentative de
réécriture dont le but est de rendre incorporable I'extériorité que représente le
traumatisme »**,

La particularité des traumatismes psychiques de guerre étant la confrontation des
acteurs et victimes avec lamort, je peux dire avec L. Crocq (2001):

«Le traumatisme est un phénomeéne qui se déroule au sein du psychisme, sous
Iimpact d'un événement potentiellement traumatisant. Vécu dans la frayeur,
I’horreur et le sentiment d’ impuissance en conjoncture avec |I'absence d'un
secours, il neseréduit pas seulement a sa composante éner gétiqued' effraction des
défenses psychiques, maisil implique auss une expérience de confrontation avec
la mort (notre propre mort ou la mort d’autrui) sans médiation du systeme
signifiant qui dans la vie courante préserve le sujet de ce contact brut... »* .

Ausujet decequelleappelleles « blessures qui ne sevoient pas », E. Granjon, (1999)
soutient :

« Devant lafrayeur, I effroi, I'intol érable, face al'inacceptable et I'impensable qui
menacent la vie du sujet, et dans|a situation de détresse et d'isolement total ou il
se trouve, les mécanismes de défenses habituels (protection, fuite, etc.) sont
affaiblis. L'effraction brutale dans I'appareil psychique entraine rupture et
destruction desinstances psychiques et siderelesfonctionsé aboratives...Seulsdes
mécanismes de défense de type survie psychique sont possibles : déni, clivage,
rejet. lls permettent d'isoler les stimuli et les dégats »*°.

A plus ou moins long terme, les troubles post-traumatiques peuvent constituer des
entités nosographiques clairement identifiées. Dans ce sens, par névrose traumatique, C.
Barrois (1998)%" désigne « un groupe detroubles psychiquesqui surgissent aprésun tempsde
latence plus ou moins long, au décours d’un choc affectif trés intense.»

Bien que cetteidée soit également soutenue par M. De Clercq (2001), I’ auteur précise

8 Godard, M.-O. (2003). Réves et traumatismes ou la longue nuit des rescapés. Paris : Eres.

% Crocg, L. (2001). « Perspectives historiques sur le trauma». In De Clercg, M., Lebigot, F. et col., Les
traumatismes psychiques, Paris, Masson, p.4.

8 Granjon,E. (1999). « Les blessures qui ne se voient pas ». In Maquéda, F. (Dir). Traumatisme de guerre.
Actualités cliniques et humanitaires. Révigny-sur-Ornain : Hommes et perspectives, p. 101.

8 Barrois, C. (1988/1998). Les névroses traumatiques. Paris : Dunod, p. 1.
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« Le concept de névrose traumatique en usage dans la psychiatrie francaise
désigne une entité nosographique qui regroupe tous les symptomes retardés en
rapport avec un traumati sme psychique intervenant dansle cadre d’ une structure
névrotique de la personnalité. La névrose traumatique associe un syndrome de
répétition traumatique (les symptémes d'intrusion de I'Etat de Stress Post-
Traumatique) et des symptbmes associés faisant partie intégrante du tableau
clinique : les modifications caractérielles, les troubles de I” humeur, les troubles
anxieux et les troubles de conduite...»%.

A long terme, gjoute M. de Clercg(2001)%, les conséquences individuelles peuvent
étre: les troubles anxieux, les troubles dépressifs, les modifications de la personnalité:
sentiment de culpabilité, dysfonction sexuelle, préudice socia et familia ; les troubles des
conduites : abusd’ alcool et de tranquillisants, problémes d’impulsivité et de fonctionnement
quotidien, idées suicidaires et suicides ; les troubles psychotiques.

Et dans la pratique, les cliniciens sont confrontés a plusieurs cas « s étageant des cas
modér és et transitoires, des tableaux ressemblant aux Post-Traumatique Stress Disorder (PTSD du
DSM 1V), aux névroses traumatiques organisees, interminables et invalidantes et méme aux cas
psychotiques dominés par la déréalisation et la dépersonnalisation.» (L. Crocq, 1992) cité par M.
De Clercq (2001, p. 103).

Ce sont lestroubles présentés par certains des réfugiés apres leur arrivée a Libreville,
au Gabon, qui constituent ma préoccupation. Un des rares articles concernant les enfants du
Congo-Brazzaville a été rédigé par E. Bertrand, et D. Tsokini (2005).

Lesauteurs, aprésavoir été destémoins directs de tout ou partie des conflitsarmés qui
ont ravage le Congo-Brazzaville en 1993 et 1999, se proposent d’ exposer leur clinique et leur
théorisation. Un des objectifs consiste amettre en relief « les souffrances réelles des enfants et
desadolescents congolais, d’ essayer de porter témoignage du caractér e insoutenable de cette horreur
vécueen premiereligne, d’ éclairer psychol ogiquement sonimpact, lesdébordements, les déreglements
gu’ elleentrainesur lesindividus et la société, dans|’ espoir quelaguerre cesse enfinden’ érequ’ une
actualité médiatisée et statistique, pour étre percue comme une réalité concrete de souffrance et de
boul ever sement. ».

% De Clercg, M. (2001), « Répercussions psychiatriques et psychosociales & long terme », In De Clercg, M.,
Lebigot, F. Les traumatismes psychiques. Paris, Masson, p. 103.

% De Clercg, M. (2001). Op. Cit. p. 103-115.

% Bertrand, E., Tsokini, D. (2005). « Enfants du Congo-Brazzaville ». In Les cahiers du Groupe de Rechercheet
d’ Application des Concepts Psychanal ytiques ala Psychiatrie en Afrique Francophone. Paris ; I’ Harmattan, p.
169-180.
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Selon les auteurs, de 1993 a 1999, le Congo-Brazzaville a connu les sept années les
plus sombres de son histoire au cours desquelles |e pays a été ravagé par deux guerresciviles
qui ont également transformé la société en « saccageant lieux et structures sociales, en
perturbant les corps et les ames ». Tout en se penchant sur la clinique des enfants du Congo,
les auteurs ont aussi al’ esprit les milliers d’ autres enfants dans le monde, qui sont aussi des
« enfants-symptomes » du désequilibre de nos soci étés.

E. Bertrand et D. Tsokini (2005) s appuient a la fois sur leur propre expérience de
cliniciens, sur des récits lus ou entendus, leurs études a I’ Université Marien Ngouabi de
Brazzaville, cellesde |’ Unicef, pour « retracer |les aspects les plus émergents et répétitifs du
vécu de ces enfants et adolescents congolais pendant et apres ces guerres ».

Pour les auteurs, | es concepts et notionsles plusimportants sont : violence, souffrance,
separation, irruption, arrachement, rupture, durée de cet inattendu, |’ insoutenable et I’ horreur
vécue. Parmi les nombreuses constantes des faits de guerre, les auteurs relévent
successivement le poids du silencedelapeur, I’ irruption fracassante du vacarme des armes et
del'insécurité, I attente immobile et terrifiante de I’ intrusion d’ hommes armés, |e désespoir
d’ étre surpris par la guerre loin des siens, des interrogations sur le devenir et la maniere de
retrouver leurs parents, la fuite éperdue dont des cedemes aux chevilles et aux pieds
témoignent des traces laissées par de longues journées de marche. Livrés a eux-mémes, les
enfants découvrent alors|’ incertitude et appréhendent quel’ avenir soit encorefait deviolence,
de souffrance et d’ horreur. Laclinique des enfants est encore marquée par des mutilations, des
meurtres, viols de proches ou de soi-méme.

Sur le plan symbolique, pour E. Bertrand et D. Tsokini (2005), en dépit de saprécarité,
lamai son représente un espace de sécurité et de stabilité. Lafamille, quant aelle, « unlieudes
affectsfondamentaux d’ ouil [I” enfant] tire sesrepéres spatiaux-temporels, affectifs, sociaux a
travers notamment laruelle bienveillante, ses camarades dejeu et méme...I" école...levillage,
lelieud’ originedelafamille, desancétres. ». Brutalement, I’ enfant perd alorstous sesreperes
et se retrouve dépaysé dans la brousse ou laforét.
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Au cours de la fuite vers un ailleurs inconnu, angoissé et guidé par un instinct de
survie, I’ enfant est susceptible d’ affronter laprécarité, lafaim et le changement des habitudes
alimentaires, des bestiaux parfois redoutables. L’ enfant est aussi angoissé de rencontrer des
inconnus potentiellement dangereux, des bandes armeées, des groupes d’ enfants soldats. Déja
déstabilise par son vécu, les enfants-sol dats peuvent représenter « un model e et un repoussoir
tout alafois, horreur et jouissance d’ un pouvoir soudain accessible, désinhibég, fascinant en
tout cas. Parfois|’ horreur vécueva encore plusloin avec|’ obligation del’inceste, cet interdit
majeur de nos sociétés dont la transgression, a ces stades de prégnance du conflit eedipien
n'est pas sans entrainer de graves perturbations d’ ordre physique et psychique, avec des
répercutions sur lesvaleurs et |efonctionnement de la société. L’ imagedelamort est présente
atout moment, avec des cadavres a abandonner, a enjamber, a ensevelir hativement... Sansla
securisation d’ un rituel destiné a donner a chacun la place qui est propre, empéchant ainsi
I” esprit des morts de venir s'emparer des vivants en séparant nettement leur monde de celui
des vivants».

Et E. Bertrand et D. Tsokini de préciser que cerituel est alabase desveilléesfunébres
en Républigue du Congo: « Cadavres d’inconnus, mais aussi cadavres de proches parents,
amis, familiers, accompagnés de cette douleur particuliere qui, ne pouvant plus se dire, ni se
ritualiser, peut entrainer I’ enfant dans la forclusion de la perte, du deuil, danslahaine ou la
mort ».

Danslasuitedeleursécrits, lesauteurs s attachent adécrirelavie desenfantsdansles
campsderéfugiés : entassement, entraves aux libertés, conditions d’ hygiéne déplorables sont
sources de souffrance, d’ humiliations et de maladies graves.

E. Bertrand et D. Tsokini relévent « un traumatisme particulierement fréquent qui est
celui de la séparation brutale avec I’ un de ses parents (enlevé, blessé, disparu, retourné « au
pays »..., mort peut-étre...voir d avec lesdeux...parfoisd avec safamille entiére et le voici
seul avec I’ effroi d’ un danger imminent aggravé par laperte de ses anciensreperes. Recueilli
caou lacomme un fardeau, abordant une errance terrifiante dénuée d’ autre sens que celui de
survivre atout prix. ».

Lesauteursrelévent également cequej’ appelle des « logiquesde survie », dével oppées
face a I'incohérence et a I’ effondrement des valeurs. Les auteurs notent la révolte, la
constitution de bandes : « desenfants-bandits ; des enfants-pillards ; desenfants-soldats ; des
enfants-sans-enfance... semant a leur tour une terreur dont ils ne pouvaient plus supporter
d étre les victimes. », et dans une plus grande mesure des « enfants-symptémes d’ un monde
désaxé ».
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D’ autres enfants ayant survecu al’ horreur et alabarbarie ont des conséquenceslafois
physiques et psychiques. Sur le plan physique, la maladie, les blessures, grossesses non
désirées chez lesfilles, issues de viols ou de la misére, les contaminations sexuelles dont le
VIH-SIDA, handicap physique liées a des amputations ou a des gangrenes, ainsi que des
mutilations sexuelles sadiques.

Dans|’ aprés coup d’ autres enfants sont frappés d’ amnési es, de régressions et d’ échecs
scolaires. Pour illustrer leurs propos E. Bertrand et D. Tsokini citent des chiffresissus d’un
document de travail de I’'Unicef (2000)*. Dans ce document, il est fait mention de
I’ enlevement, en Sierra L éone de 2000 filles, du viol de 150 autres, et du recensement de 150
fillesmeres. Sur le plan psychique, les auteurs relevent des dysfonctionnements de la
programmation générique du corps ayant des consequences sur le schéma corporel, des
déséquilibres somato-psychiques identitaires et des affects violents auxquels pourraient
S gjouter la peur, le désir de vengeance, de meurtre.

Pour les auteurs, les comportements déviants et |’ agressivité des anciennes victimes
peuvent étre compris comme un systéme défensif se manifestant par des prises d’ armes, des
agressions diverses, I’ appartenance a des gangs, et par des comportements atypiques et anti-
sociaux.

E. Bertrand et D. Tsokini regroupent les traumatises dont sont victimes les enfants et
les adol escents selon deux axes majeurs : le premier est liéal’irruption de la violence, et le
second concerne la séparation.

L’irruption est associée a la rupture. Elle traduit a la fois la brutalite, |’ état
d impréparation, I’ instabilité, lapeur et I'insécurité danslesquel s se trouvent les enfants face
aux traumas.

Quant alaséparation, elle est rapprochée alanotion de rupture physique et psychique.
Elle engendre la perte: «la perte, a travers celle de I’autre, d’une partie de soi, de sa
personnalité, c’est la perte de son identité, perte de ses repéres tant physiques qu’ affectifs,
sociaux et culturels. .. Pertesqui pouvaient avoir un roletampon ou d’ écran entrelabrutaitéde
lavie et son statut d’ enfant ou d’ adolescent : il n’ est plus protégé. I setrouve désormais seul,
en premiere ligne, directement confronté aux réalités tragiques, contraint d'y faire face
prématurément, sans avoir atteint la maturation biologique et psychique indispensable a la
compréhension et |I’acceptation de cette séparation comme normale, nécessaire, voire
indluctable. Contraint de se réfugier dans un faire semblant ou de se fabriquer un noyau
intérieur, un noyau psychique hors-le-temps, en marge d’ uneréalité devenue insoutenable. ».

° Unicef (2000). La situation des enfants dans e monde.
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Autres consequences possibles, «I’entrée dans une névrose, avec une «réalité
psychique » prépondérante, avec |estroubles comportementaux y afférents. .. I’ entrée dansune
psychose, soit sous une forme autistique d’ abstraction du rédl ... soit sous laforme d’ un déni
total et non plus fantasmé de la « réalité matérielle »... ».

Lamort, qui réactualiseletraumatismeinitial, est uneforme de séparation particuliére
alaguellel’ enfant est confronté. Ils sont d’ autant plus affectés s'ilssont eu un lien physiqueou
affectifs avec les personnes disparues.

Laréactualisation du traumatismeinitial est liéed une part ala« séparation d’ avec la
protection du placentamaternel, et I irruption, en un cri primal, dans un monde inconnu et de
prime abord agressif, d’autre part, a travers I’ évidence que la vie est labile et qu’il est en
permanence, lui aussi, en danger de mourir. L’ angoisse demort qui s installe peut déclencher
divers comportements réactifs de défense déguisee. ». Ains S explique en partiele phénomene
des enfants-soldats, et dans une plus grande mesure, celui des enfants-de-la rue.

Ces enfants se distinguent par «leur refus de modéles établis qui conduisent au
désastre, leur prise de pouvoir prématurée, leur révolte et leur difficulté a survivre autrement
que par des comportements marginaux, agressifs, délinquants, renforcées par une solidarité
particuliere, une inter-solidarité. ». Se référant a W. Bion (2000), si ces enfants « ont des
connaissances trés precises, ilsleur manquent I’ expérience de I’ adulte qui leur permettrait de
comprendre que certains comportements qu’'ils jugent naturels sont en réaité des
comportements déviants aux conséguences facheuses. ».

Ains pour E. Bertrand et D. Tsokini (2005), I’enfant « joue a... »; «jouer a ére un
soldat, jouer a étre un adulte...s appuyant sur la fonction ludique, devenue pour lui aors
fonction de survie». Enfin, pour lesauteurs, « larupture, dela séparation, dela disocation du
tissu familial » n’ont pas permis latransmission al’ enfant par le couple parental delaloi du
désir: loi delaprohibition del’ inceste, dont latransmission correcte permet seuleal’ enfant de
quitter son pére et sa mére pour aller fonder une nouvelle famille et transmettre a son tour
cetteloi de perpétuation sereine de I’ espece humaine dont I’ évolution se trouve, ici et du fait
méme, biaisée.

Au terme de cette recension de travaux sur les traumatismes, je peux affirmer que le
traumatisme, qui n’ existe pas en soi, est alafoi un fait clinique et un model e de théorisation
qui dépend de lareprésentation qu’ on peut sefaire du fonctionnement psychique, et renseigne
sur cequi s est passe dans|’ histoire des sujets, autrement dit de comment il sse sont construits.
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Le traumatisme n’est pas une expérience de la vie extérieure, mais la fagon dont
I” appareil psychique réagit par rapport aun événement extérieur. Il traduit lamaniére dont la
psyché échoue dans sa tentative de traiter I'information. C'est aussi une expérience
démentalisee, désymbolisée qui setraduit soit par une décharge, maisqui serait aussi porteur
d’ un message, ne passant pastoujours par le langage, maisqui raconte cependant une histoire
subjective d’ un sujet qui aété confronté ades expériences vécues danslasolitude, en dépit de
laprésence des autres. Cette histoire peut s exprimer par lavoiedel’ agir, de la somatisation,
delapsychisation ou simplement étre refoul ée. Danstous les cas, |es traumatismes de guerre
sont désorganisateurs. Et les conséquences qui en découlent dépendent alafois:

- du moment delasurvenue : plusletraumatisme est précoce, plusil auradeseffets sur
le dysfonctionnement de la psyché ;

- des points de fixation qui vainduire la compulsion de répétition ;

- du statut del’ archaique : il S agit ici desdifférentes conjoncturestraumatiquesqui ont
jalonné la vie du sujet, avec des manifestations plus ou moins bruyantes, susceptibles de
constituer des traumatismes cumulatifs.

- Le statut du sexuel dépend des événements subis.

En somme les traumatismes dont il S'agit en ce qui concerne les faits de guerres
différent des traumatismes veécus individuellement. Le modéle théorique freudien de la
seéduction semble étre inapproprié pour traduire des traumatismes massifs. Par contre les
théoriesdelanévrose narcissique de S. Ferenczi, celle dela « crainte del’ effondrement » de
D.-W. Winnicott, de méme que le modéle du « collapsus de latopique interne » de C. Janin ;
celui des « agonies primitives » de R. Roussillon; le « Roman migratoire» et les figures de
I"indécidabilité de B. Duez peuvent étre utilisées pour traduire les traumatismes de guerre et
leurs effets sur la psyché. Je pense par ailleurs que le concept de névrose traumatique est
réducteur, il ne traduit pas toutes | es cliniques observables chez des personnes qui survivent
aux traumatismes de guerre.
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En DEA, aprés avoir constaté la recrudescence des actes de violence perpétrés par les
réfugiés a I'égard des personnels de I’'UNHCR au Gabon, j'ai étudié |'expression de
I'agressivité detrois de cesréfugiés atraversle Rorschach : KFK et sestroisautres freres ont
été témoins de I'assassinat de leur frére ainé. Dans le désordre de lafuite, il Sest séparé des
membres de sa famille, dont sa mere, et depuis son arrivée au Gabon, il tente vainement
d'avoir de leurs nouvelles. Cependant, bien que la guerre soit officiellement terminée et en
dépit des suggestions qui lui sont faites, il refuse de se rendre a Pointe-Noire, craignant de se
« fairetuer » MB aété confronté a de nombreuses situations potentiellement traumati santes
qui ont par ailleursfait de lui une personne handicapée : au cours delafuite versle Gabon, il
est victime d'actes de torture, en particulier d' «un coup du bas du fusil (la crosse) a la
hanche » qui afait de lui une personne handicapée. Par ailleurs, sa niece a été violée puis
enlevée. |l s est également séparé de plusieurs de ses proches parents.

BJG al8anslorsgu'en 1993l participe activement au conflit dansune milice. Maisil
refused'en parler, selimitant aaffirmer qu'il ne gardait que lamorgue d'un hdpital. Or, lorsde
ses moments d'extrémes agitations, tel un « retournement maniaque de la honte»
(J.Guillaumin) et de la culpabilité, BJG déclare publiquement qu'il avait tué beaucoup de
personnes et qu'il est prét arecommencer. Apreslaguerre, il quitte lamilice et selance dans
une activité commerciae danslestrains. Au cours d'un voyage, il est victime d'une chute: il
sen sort avec desfractures alajambe gauche et des traumati smes craniens, selon son médecin.
Aprés 4 mois d'hospitalisation, il affirme sétre « accroché aux clochards», et participe a de
nombreuses activitésillicites telles que les vols, la consommation de chanvre indien, etc.

En mars 1999 en pleine guerre civile, il se sent persecuté par des militaires angolais
apres avoir appris le maniement d'une arme a un compatriote. Il est également témoin de
plusieurs événements potentiellement traumatisants : I'assassinat d'un de ses freres, plusieurs
massacres, des pillages, des viols organisés, etc. Au cours de la fuite, il S est séparé des
membres de safamille dont il n’aaucune nouvelle jusgu’ acejour.

Cette recherche apermis de constater que laviolence des réfugiés est sous-tendue par
des meécanismes intrapsychiques de deuil non fait, blessures narcissiques, transfert,
déplacement, persécution, omnipotence, convocation des fonctions maternante, voire
paternante, victimisation, etc. Ce travail a permis de relever les prémisses de quelques
logiques.

2.2.4.1. Traumatismes de guerre et castration

De nombreux cliniciens, du fait de I'incapacité de traitement des informations par le
Moi lors des confrontations avec des traumatismes, y voient une figure de la castration.
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La mort peut étre vécue comme néantisation de soi et de I'autre. Or, C. Barrois
(1988/1998)%, aprés un dével oppement sur |’ effroi et I angoisseliés au traumatisme, aboutit &
laconclusion selon laquelle lamenace suscitée par la situation déclenchant | e traumatisme est
différente de celle de castration et de condamnation morale. Il convient peut-étre, avant de
prendre position, de sen remettre a la clinique afin de voir comment les situations
traumatiques ont été vécues par les syjets. |l ne faut pas occulter le fait que lafigure de la
castration puisse aussi étre retrouveée chez des personnes traumatisées N’ ayant pas recours a
I’ acte. Elle traduirait un infantilisme.

2.2.4.2. Traumatismesde guerre et perte

Au sujet de la problématique de la perte, les conflits politico-militaires, en plus des
pertes en vies humaines et des destructions de biens matériel s, portent également attei ntes aux
valeursindividuelles et communautaires. Et méme plusieurs années aprés leur arrivée dansun
pays d’ asile, les réfugiés peuvent ne pas étre capables de surmonter |es épreuves endurées.

Les ruptures et séparations qui en résultent renverraient aussi bien a I'adolescence
qu'aux étapes précoces du développement de l'enfant. Du fait des pertes alafois humaines et
matérielles, du fait aussi des séparations, nombreux sont les réfugiés qui sont incapables de
commencer un travail de deuil. Comment le faire lorsque les morts n'ont pas été enterrés ?
Comment le faire alors quils ne sont toujours pas fixés sur le sort des parents et proches
enlevés ou avec lesquelsils se sont séparés dans le désordre de lafuite ?

J.-Cl. Métraux, (1999) soutient :

«[..] Dansles cas de guerre, le traumatisme est presque toujours associé a des
pertes, plus ou moins signifiantes, plus ou moinsvariées : perte de proches, perte
d'une maison et/ou d'autres biens matériels, perte d'un village et/ou d'un pays,
perte d'un membre et/ou del'usage d'une partie de son corps, perte aussi pour les
parents d'une vision du monde et d'un sens donné a la vie. Aing, dans la psyché
desenfants et des adultes affectés, deuil et réaction au traumatisme se mélent et ne
peuvent étre dissociés » %,

De plus, les moments de rupture vécus antérieurement seraient réactivés par de
nouvelles sources de tensions psychosociales qui viennent exacerber |'anxiété post-
traumatique.

%2 Barrois, C. (1988/1998). Les névroses traumatiques. Paris : Dunod, p. 190-194.

% Métraux, J.-Cl. (1999). « Au temps du silence, lanosographie reste muette. Les syndromes post-traumatiques
en question ». InMaquéda, F. (Dir). Traumatisme de guerre. Actualitéscliniques et humanitaires. Revigny-sur-
Ornain : Hommes et perspectives, p. 42.
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Il est aussi un deuil, un renoncement dont les réfugiés n’ on peut-étre pas conscience
qu'il mérite d étre fait: celui de ce qu'ils furent ou de ce qu'ils n'ont pas pu étre. R.
Roussillon (1999) parle du renoncement au « non advenu de soi ». Le deuil, une étape
importante avant « tout nouveau départ ». En effet, dans les situations post-catastrophiques,
les survivants sont confrontés a la problématique de la perte, des deuils faisables, des deuils
non faits et infaisables, du deuil del’1déal du moi non atteint. Pour S. Freud en effet :

« Ledeuil est régulierement laréaction a la perte d’ une personne aimée ou d’ une
abstraction mise a sa place, la patrie, la liberté, un idéal, etc. »
R.Roussillon (1999) précise que « |e paradoxe du processus de deuil éant de confronter
[...] lesujet aufait d’avoir arenoncer acequi N’ apaspu éredelui plutbt gu’acequi aété et
fut perdu »*.

2.2.4.3. Traumatismes de guerre et logiques del’abandon

Lesdifférentesformes de perte subies par |estraumati sés de guerre peuvent avoir pour
corollaire desvécusd’ abandon dans|’ apres coup. En effet, aprésladestruction devillages, de
tous les attributs culturels (objets, arbres, etc), ¢’ est aussi tout ce qu’il y ade symbolique qui
est détruit. Il y aurait ainsi un retour a I’impuissance infantile, le sujet se sentant 1aché,
abandonné les siens et par le monde. On pourrait auss plutot parler de la déception, qui
dégradel’idéal et/ou deladésidéalisation del’ objet idéalisé desréfugiésaleur arrivéedansle
paysd'asile.

Ce sont par ailleurs les liens sociaux qui S’ en sont trouveés distordus (rompus). Il ne
serait donc pasrare de constater des vécus d’ abandon chez des réfugiésdansles paysd asile.
Cesveécus d’ abandon peuvent aussi étre réactives face ades difficultés socialestelles que des
problémesfinanciers, deloyer et d emploi. M. Klein soutient quel’ élaboration dela position
dépressiven’ est jamaisterminée, maisqu’ elle se poursuit laviedurant, surtout lorsque le sujet
est face a un vécu d’ abandon.

2.2.4.4. Traumatismes de guerre et culpabilité

La culpabilité du survivant d'une guerre civile est a différencier de celle liée au
sentiment d’ avoir commis une faute, transgresse une loi, bradé un interdit. Il s'agit ici d'une
culpabilitéliéeaufait d avoir été survivant d entre lesmorts, den’ avoir pas pu secourir autrui,
surtout ses parents au sensle pluslarge du terme. Cette cul pabilité est arapprocher aveclaloi
relative al’ obligation de secourir les personnes en danger. Et qui plusest, ici, lesparents. Mais
cela suppose que le Surmoi ait été préal ablement intériorisé.

% Freud, S. (1920/2005). « Deuil et mélancolie ». In Métapsychologie. Paris : Gallimard, p.145-171.
% R. Roussillon (1999). Agonie, clivage et symbolisation. Paris : Presses Universitaires de France, p.14.

59



Premiére partie : approche théorique du traumatisme

A lastitede S. Freud, dans son article sur la« Cul pabilité », Ch. Balandier® distingue
deux origines du sentiment de cul pabilité : I’ angoisse devant |’ autorité, et I’ autre, postérieure,
est I’ angoisse devant le Surmoi.

Les survivants d’ événements potentiellement traumati sants sont souvent animésd’ un
sentiment de culpabilité, qui témoigne par ailleurs de I'impuissance du sujet devant les
évenements. Dans|’ apres-coup, de nombreuses questionstraversent lesespritsdes survivants
pourquoi moi? Pourquoi avoir survécu aors que d’ autres personnes sont mortes ? Ou au
contraire deslamentations peuvent étre entendues : «Lamort aurait pu m’ emporter et épargner
ma fille! C est injuste !», ou encore « Je paye peut-étre le prix de mon engagement dans
I"armée...».

L es personnes agées qui survivent auraient préféré mourir ala place des membres de
leur famille moins &gés. « C’est dans |’ ordre naturel des choses que les enfants enterrent les
parents et non I’inverse...».

Ce vécu de culpabilité amene certaines personnes a modifier fondamentalement leur
facon de vivre : elles peuvent devenir humbles s elles ne |’ étaient pas, développer des
attitudes hyper protectrices a I’égard des tiers, manifester un fort attachement aux autres
membresdefamille. «J ai apprisunechoseg, ¢’ est quelavien’estrien...»; «Dorénavant jevais
mieux en profiter ...Jevaisdireamesenfants quejelesame beaucoup plussouvent... Jevais
devenir humble... Je vaisavoir une vie moins stressee. .. », ce sont autant de témoignages de
survivants. Tel était la teneur du témoignage sur France 2 de David Ginola, ancien
international defootball francais, survivant destsunamisdu 26 décembre 2004, qui aprovoqué
lamort d’ environ 295 000 personnes en Asie du Sud-Est.

Maisil n’est pasexclu, dans cette | ogique de changement, que des personnes aient des
activités peu recommandées comme la consommation d alcool, de drogues et autres
psychotropes. «On nevit qu’ une seulefais...», «J ai échappé alamort, alorsj en profite au
maximum...», affirmait, tres euphorique, un réfugié. Ce serait la le signe d'une lutte
antidépressive.

Ce sentiment de cul pabilité est parfois exacerbé lorsque le survivant a été acteur dans
les événements de guerre. C. Barrois (1998)% soutient acet effet :

« Les culpabilités inconsciente et consciente, ressenties souvent trés longtemps
apreés les faits de guerre, sont liés aux faits d’ avoir effectivement tué autrui au
combat ; elles prennent également le visage de la honte, qui en est le versant
intersubjectif, d0 au fait d’ ére auss survivant d’ entre les morts ».

% Balandier, Ch. « Laculpabilité ». In Dictionnaire de la Psychanalyse. p. 118-132.
% Barrois, C. (1988/1998). Les névroses traumatiques. 2°™ éd. Paris : Dunod, p. 196.
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Mais le sentiment de honte peut aussi étre retourné en attitude exhibitionniste :

«...Ja été violée par dix miliciens...» a coutume d avouer, sans aucune pudeur,
Jeanne, la trentaine, esquissant souvent un |éger sourire.

2.2.4.5. Traumatismes de guerre, agressivité, destructivité

Ladestructivité ou |” agressivité peut étre retournée contre le Moi et ses objets ou au
contraire orientée vers les autres.

Il 'y aurait ains une vulnérabilité a la gestion de la charge pulsionnelle chez les
réfugiés dont I'activité régulatrice du Moi est fragilisée par les traumatismes vecus et les
difficultés rencontrées quotidiennement dans le pays d'asile. F. Maquéda (1999) affirme au
sujet des manifestations post-traumatiques :

«Des troubles de l'identité en découlent : régressions, suspension du
dével oppement chez les enfants ; épisodes de dépersonnalisation, hémorragies
nar cissiques, attagues contre soi-méme ou les autres chez les adultes.. »%,.

En somme, les passages a |’ acte des réfugiés peuvent étre considérés comme une
adresse danslamesure ou ils sont commis surtout lorsque des aides socia esleur sont refusees,
parfois, apres plusieurs demandes. Le seul recours possible semble donc étre |e passage par
I'acte, les mots ne pouvant plus se dire et Sentendre alors que les réfugiés sont en détresse.

Ces passages a l'acte sont dirigés vers ceux qui peuvent étre considérés comme des
intrus. 1l pourrait sagir d'une attaque envieuse dirigée vers ceux qui n'ont pas subi de
traumatismes, |’ autre pouvant aussi représenter la partie de soi-méme qui n’a pas vecu les
traumatismes, et vers laguelle s adresse les agirs violents. 1l se réaliserait ainsi un transfert
(négatif) sur celui qui vient proposer une aide. Identifié au bourreau, c'est sur lui que se
déverselahaine. Ce mécanisme, favorisé par larépétition, aurait comme effet de dédramati ser
les expériences doul oureuses vécues.

Il pourrait également s'agir d'une haine renversée contre soi-méme. Pour n'avoir pas pu
éviter letrauma, |'autre représenterait |a partie de soi-méme contre laguelle sexprimelahaine.
Celapeut aller jusgqu’ au sadisme, (jouissance issue deladestruction desobjets) ; haineenvers
les objets, haine envers soi. La destructivité serait aussi une fagon de récupérer une position
active, opposée alapassivité et I'impuissance devant laquelle s est retrouvé le traumatisé. On
peut parler d’ un désétayage intersubjectif.

% Maguéda, F. (1999). «V ulnérabilité Partagée et sollicitude tempérée ». In Maquéda, F. (Dir). Traumatismesde
guerre. Actualités cliniques et humanitaires. Revigny-sur-Ornain : Hommes et perspectives, p. 13.
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2.2.4.6. Traumatismes de guerre et victimisation

L’ objectif poursuivi par lavictimologie, alire C. Damiani (1997), est |’ obtention dela
reconnai ssance du préudice subi avant de pouvoir trouver uneréparation. Il s agit, poursuit,
I"auteure, d’aider la victime afaire le deuil d’ une réparation totale et construire un espace
psychique gréace a la continuité de la relation thérapeutique. Malheureusement, il arrive
souvent que cette pratique ait des effets «pervers» quand la personne traumatisée n’ est pas
accompagnée ase départir de ce statut de victime. Dans ce cas, |a personne traumati sée peut se
victimiser. On parleains delavictimisation. C est ceaquoi ressemblerait I’ attitude tout afait
passive et pessimiste de certains réfugiés qui, en dépit des propositions de financement de
micro projets, affirmaient d’ emblée ne pas pouvoir S en sortir, ne comptant ainsi que sur les
aides sociaesfinancieresdel’UNHCR. A cesréfugiés peuvent s gjouter ceux qui, du fait de
leur statut, ne pouvaient concevoir que des aides de toute nature leur soient refusees, clamant
qu’ils nedemandent que ce aquoi ilsont droit, sansvouloir se prendre en charge et se départir
de ce statut de réfugié. Lavictimisation peut aussi étre le fait d’ une fragilisation psychique.

2.2.4.7. Exil et blessures narcissiques

En outre, en ce qui concerne les blessures narcissiques, elles seraient liées aux
«souffrances de I'identité» des popul ations réfugiées dans le pays d’ accueil. En effet du fait
des moqueries, desdifficultés d adaptation et des problémes existentiel's, ces popul ations sont
susceptibles d'éprouver des souffrancesliées aleur vécu, et de dével opper des pathologies en
rapport avec le faux-self. Les données cliniques montrent en effet que les réfugiés sont
confrontés aun ensemble de difficultés: ilsfont I'objet de moqueries, ils sont sans emploi, et
mémelorsquilsentrouvent, ils sont souvent mal rémunérés. N'ayant pas de choix, ilsfont des
boul ots pour subalternes méme lorsgu'ils sont diplémés. Ne pouvant pas se prendre en charge,
ils se retrouvent dans un état de vulnérabilité qui génére la convocation des pulsions d'auto
conservation. Les réfugiés seraient donc incapabl es de contenir leur violence du fait dun Moi
fragilise par les différentes épreuves subies.

C est danscesensqueZ. K.S. Dahoun (1998) seréférant aRenéKaés (1979) affirme:

« Lechangement est lemode d'étre dela culture et c'est précisément aux pointsde

changement que se situela vulnérabilité aussi bien collective qu'individuelle. Elle
se concrétise par une situation de crise ou les mécanismes de régulation
traditionnels sont perturbés : la culture n'est plus en mesure de fournir les
conditions d'une adaptation immédiate ala situation. Un sentiment d'angoi sse nait,
mobilisateur de moyens d'action pour la survie, favorisant I'émergence de
nouveaux mécanismes de régulation et un nouvel équilibre »*.

®Dahoun, Z.K.S. (1998). « Conception interactive des rapports entre psychisme et culture ». In Kaés, R. et al.
Différences culturelles et souffrance de I’ identité. Paris: Dunod, p. 212.
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Par ailleurs, éablissant un lien entre I'identité culturelle et la souffrance, I'auteur
développe I'idée selon laquelle I'élaboration de la position dépressive n'est jamais terminée,
qu'elle se poursuit lavie durant, a chaque étape du dével oppement. Et des quele sujet change
de groupe d'appartenance, il y a menace pour l'identité, crise et souffrance possibles. Et ce
n'est pasun hasard si certaines pathol ogies éclosent aces moments vulnérabl es de crises, avec
notamment les névroses traumatiques chez les immigrés. Plus loin elle gjoute le fait que
coupeéesdu paysd'accueil par lalangue, leshabitudes, lergjet socia et I'exclusion, cesfamilles
vivent dansI'isolement. Il n'est pas non plus rare que certaines d'entre elles « préservent une
idéalisation et un agrippement colte que codte a ce "la-bas" comme moyen de survie. Le
passe est envisagé comme un état stationnaireidéal, un fondement originel, reméde atousles
maux. »

Pour sapart, A. Eiguer (1998)'% développe I'idée du « faux self du migrant » pour qui
« |'adaptation requiert la déformation de son self, construisant ainsi une figure en faux »,
caractérisé entre autres par lapassivité, ladocilité, lasoumission, Saccommodant parfaitement
aux exigences culturelles. Ce faux self peut également se traduire par «I'identification a
I'agresseur, la peur duridicule (honte narcissique), etc. ». Et I'auteur d'gjouter quele concept
de faux self renvoie aussi bien a une forme de personnalité qu'a une organisation psychique.

En outre, ces situations d'exilsforcés sont souvent suivies de certaines pathol ogies. O.
Douville (1998) constate « la progression rapide des souffrances référées a une perte, non
psychotique, du sentiment d'identité ».

Ces souffrances sont caractérisées selon |'auteur par ladépersonnalisation qui, autrefois
était enclos dans e pathognomoni que de nosol ogies spécifiques, devient fait social, douleur du
lien social, dont I'origine est a situer du c6té de lamort du lien social. Et I'auteur d'affirmer :

« Clinigue dela dépression et de la violence, lorsque la perte del'originaire non
intégrable & I'économie narcissique du sujet éveille le sentiment de perte de la
propriété corporelle...il n'est pas exclu que I'impossibilité du deuil de I'origine
pour certainsexiléset la non-inscription de signifiantsdelacoupurequi enrésulte

créent des effets de vulnérabilité les rendant psychosomatisables » ',

2.2.4.8. Traumatismes et fonction contenante

Il'y aurait par ailleursdanslesrapports entre les personnel s humanitaires et lesréfugiés
un appel lafonction maternante, voire paternante (fonction d’ étayage).

19 Eiguer, A. (1998). « Le faux-self du migrant ». In Kaés, R. et al. Différences culturelles et souffrances de
I’identité. Paris : Dunod, p. 89-106.

% Douville, O. (1998). « L’identité/altérité. Factures et montages. Essai d’ anthropologieclinique ». InKaés, R.
et al. Différences culturelles et souffrances de I’ identité. Paris: Dunod, p. 21-44.
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La mére étant vécue comme gratifiante lorsque des aides sont accordées, et comme
mortifere quand elles sont refusées. Cette situation a pour corollaire I'émergence d'un
sentiment de persécution, le personnel humanitaire étant vécu comme des bourreaux.

L e sentiment de persecution est susceptible d'étre aggravé chez les anciens miliciens
par des conflitsrelationnels. M. De Clercq (2001) soutient que | e traumatisme psychique peut
déclencher une psychose schizophrénique ou paranoide chez des sujets de structure
psychotique...Plusloinil précise:

« Le délire ne se déclenche pas tout de suite aprés le traumatisme et prend
rapidement un aspect interprétatif ou persécutif pour souvent prendre la forme
d'un trouble schizophrénique paranoide. » '%.

Il'y aurait également chez lesréfugiés|'émergence d'un sentiment d'omnipotence. lIsse
sentent tout permis, affirment n‘avoir que des droits, et pas des devoirs, les autres devenant
ainsi lesobjetsdeleursdésirs. Un tel fonctionnement signeleretour vers des vecusinfantiles
ou il n'y a pas de différence entre désirs et obligations. Dans tous les cas, |e cadre se doit de
résister aladestructivité. C'est un enjeu méthodol ogique important dans le processus de prise
en charge.

Les notions et conecpts ayant été définis, les principales théorisations sur le
traumatisme ayant été présentées, et des logiques de survie ayant été esguissées dans cette
premiere partie, la deuxieme partie est consacrée a la description du dispositif
méthodologique, al’ étude de cas et ala présentation des résultats.

192 De Clercg, M. (2001). Op. Cit. p. 111.



DEUXIEME PARTIE:
DISPOSITIF METHODOLOGIQUE, ETUDE DE CASET
PRESENTATION DESRESULTATS

65



Deuxieme partie : dispositif méthodologique, étude de cas et présentation des résultats

CHAPITRE 3: LEDISPOSITIF METHODOLOGIQUE :
DESCRIPTION, ANALYSE ET HYPOTHESES

Cette étude a été réali sée grace aun dispositif méthodol ogique. Dansle présent chapitre
sont décrits les cadres de recueils et d analyses des données; les sujets étudies; les rares
travaux effectués a partir des méthodes projectives, de méme qu’une quéte des indices
projectifs de la violence agie/subie. Ce chapitre se poursuit par le rappel des hypothéses
générales, I’ anal yse des axes de recherche, et laformulation des hypothéses méthodol ogiques.
La présentation des obstacles liés a I’usage des méthodes projectives dans un contexte
différent de celui danslequel elles ont été élaborées permet de clore ce chapitre.

3.1. LESCADRESDE RECUEIL DE DONNEES
3.1.1. Description des cadres: entreinstabilité et stabilité

Ce sont les locaux des services sociaux des partenaires d’ exécution du programme
d aide et d’ assistance du Haut Commissariat des Nations Unies aux Réfugiés (UNHCR) qui
ont servi de cadres derecueil dedonnées pour laréalisation de cetravail. Il S agit depuis 2004
de I’ organisation non gouvernementale italienne Alisél, qui a succédeé a Initiative pour une
Afrique Solidaire (IAS), apresquele contrat de cette ONG avec I’ UNHCR ait été rompu pour
des raisons qui ne seront évidemment pas évoquées ici. La gestion des services
communautaires a été attribuée alAS, qui gérait d§jale volet santé depuis 1999, alasuite de
la rupture du contrat entre I’'UNHCR et Handicap International en 2002. Au cours de ces
différentes ruptures, signes d’ une instabilité certaine, quelques agents des services sociaux,
meédicaux et logistiques ont permis d’ assurer le passage, la continuité et la stabilité entre
I"UNHCR, lesréfugiés et ses différents partenaires.

3.1.2. Laplacedu « psy » : une nécessité de r éaménagement

Lorsde stages derecherches, d’ apprentissage et d intégration professionnelle effectués
au cours des années delicence (2001), de maitrise (2003) et de dea (2004), des responsabilités
m’ ont progressivement été confiées : I’ accuell et lesentretiensavec lesréfugiés, laconstitution
et la distribution de kits scolaires, la distribution de vivres et de non-vivres, les visites a
domicile, les visites aux malades, la participation aux commissions d’ attribution d aides
sociales et financieres, la rédaction de rapports d’ activités.
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Les activités les plus significatives auront été la gestion des cas dits
difficiles (séropositifs et sidéens, prisonniers, sujets agressifs), laresponsabilité delacellule
d écoute, I’ orientation et |I’accompagnement vers des services spécialisés, notamment le
Centre Nationa pour Malades Mentaux. Le dernier stage, effectuée entre septembre et octobre
2005 aLibreville, Franceville et Tchibanga, initialement consacré alarecherche et au recueil
des données, a éte |’ occasion d’'analyser la pratique des assistantes sociales et des agents
psychologues m’ ayant succéde.

Initialement placé au sein d’une équipe pluridisciplinaire, le ré-aménagement des
cadres physiques et internes est rapidement apparu comme une nécessité, autant pour la
composition avec I’interdisciplinarité que pour le respect de la confidentialité. Du role
traditionnel de I’ écoute et du dépositaire de la souffrance sociae, physique et mentale des
sujets, le « psy » a été rapidement assimilé, noyé méme, parmi les travailleurs sociaux et
I”ensemble du personnel humanitaire en général. Une telle dilution a souvent généré de la
conflictualité, voire dela confusion.

Lesfiguresdel’ analyseur, del’ interprete, du traducteur, du passeur, del’ aiguilleur, de
I” accompagnateur, voire du porte-parole et de I’ éveilleur lui ont consciemment ou non été
assignees. Accueilli en sauveur alAS notamment, ¢ est verslui, en réaction de décharge, que
sont systématiquement orientésles sujetsles plusdifficiles, violents, agressifs, séropositifs et
sidéens, malades mentaux, entre autres. Aprés les premiéres années de fascination,
d appétence, sans doute aussi de séduction par/pour le traumatisme, est arrive le temps de
I”émoussement et du choix de la poursuite de la recherche au détriment d’une carriere
éventuel lement prometteuse dans I’ humanitaire.

3.1.3. Aspects analytiques: des figures parentales aux attaques
symboliques et symboligénes
Pour diverses raisons, notamment du fait du refus des demandes d’ aides sociales, de
I"indélicatesse et du manque de professionnalisme de quel ques agents sociaux et dirigeants, les
différents services de I'UNHCR et ses partenaires ont souvent éé I'objet d attaques
symboliques et symboligenesdelapart deréfugiés. Laqualité delaréponse et delarésistance
ingtitutionnelle devrait pouvoir atténuer les attagues. La question de la « survivance de
I’ objet qui survit & la destruction par le sujet » a été développée par D.W. Winnicott'*,
Au coursde périodesde crise, lasurvivance del’ objet éait donc une des conditionsde
la continuité d'étre du sujet. Or, incapables de résister a la destructivité des réfugiés, le
personnel humanitaire avait parfois recours al’ acte en guise de réponses.

193 Winnicott, D.W. (1975). Jeu et réalité. Paris: Gallimard, p. 162-176.
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Et lorsqueles conflitsinterpersonnelsn’ alourdissaient pasle climat dansles différents
services, ce sont les conflits entre partenaires qui rendaient les relations interservices et
interinstitutionnelles dél étéres. Pour tenter de comprendrelesenjeux d’ unetelle conflictualité,
I’ élaboration d’ un appareillage psychique institutionnel a été suggérée alafin de ce travail.
Toutefois, I'agir et ses différentes modalités d’expression sont considérés comme une
médiation de soi &soi et desoi al’autre, ainsi quele commenteF. Brelet-Foulard, (2004)'%. Je
pars de |’ idée que | es traumatismes ont pu provoquer des atteintes al’ intégrité corporelle et
psychigue des sujets, notamment avec ladestruction des envel oppes contenantes représentées
par les corps physiques, les habitations, les quartiers, les villages, les habitudes, les us et
coutumes, lesreperes, lestraditions. Il n’est donc pas exclu que les réfugiés se vivent comme
dés-habités, dépossedés de leurs objets familiers, apatrides, dénudés, vidés, perdus,
décontenancés dans ce paysd’ asile qui n’ est pas|leleur, au-delade laproximité géographique
et linguistique. Dansmon mémoirede DEA, il adgaétérelevelefait quetout traumatismede
guerre porte nécessairement atteinte al’ intégrité physique et/ou psychiquedu sujet. D. Anzieu
(1985)*®, en décrivant les critéres de définition des pathologies narcissiques, note
particulierement une faillite dans lafonction conteneur du Moi-peau, ce dernier n’ étant plus
capable de « contenir » |’ excitation pulsionnelle débordante.

L’ hypothese du recours a I’ acte comme relevant de la normalité, plutét que de la
pathologie ; d’ un retournement delapassivité en activité ; et donc d’ une re-subjectivation par
I”acte pourrait choquer les victimes de la destructivité nécessaire des réfugiés. Leur survie
psychigue en dépend, acondition quelesdispositifsd accueil sachent I’ entendre, I’ accuelllir,
la contenir, et surtout la transformer et la vectoriser du coté delalibido.

3.2. DISPOSITIFS DE RECUEIL ET D’ANALYSE DES DONNEES : L’OBSERVATION
CLINIQUE, LE RORSCHACH, LE TAT ET LESDIFFERENTS CADRES

3.2.1. Del’ observation clinique a I’ @aboration d’un guide d’entretien

Ce travail s'inscrit dans la continuité de recherches antérieures sur la clinique du
traumatisme, au traversd’ études réalisées apartir d’ adol escents, dejeunes adultes et d' adultes
exilés, portant sur le vécu de la situation de réfugié de guerre. Et plus particuliérement sur
' expression de leur agressivité au Rorschach (G. Bika, 2004'%), (G. Bika 2001, 2003'%®).

1%Brelet-Foulard, F. (2004). « De Freud & Winnicott, plaidoyer pour I'agir ». In Psychologie clinique et
rojective. Paris, vol.10, p. 6-29.

% Anzieu, D. (1985). Le Moi-peau. Paris: Dunod, p. 12.

1%Bika, G. (2004). L’expression de I’agressivité a travers le Rorschach chez quelques réfugiés du Congo-

Brazzaville. Mémoire de DEA, Université Lumiére Lyon 2.

197 Bika, G. (2001). Approche clinique delasituation de réfugié de guerre du Congo-Brazzavilleatravers|’ éude

de quelques cas d’ adol escents Congolaisrecensés par le H.C.R. au Gabon. Rapport de licence, Université Omar

Bongo.

198 Bika, G. (2003). Approche clinique de la situation de réfugié de guerre chez quelques adultes du Congo-

Brazzaville. Etude réalisée a partir d’entretiens semi-directifs et d'un questionnaire. Mémoire de maitrise,

Université Omar Bongo.
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Larecherche actuelle porte donc des traces et des restes de ces travaux-la. En effet, si
I’immersion dans I"humanitaire a d’abord été faite au moyen d entretiens et de visites a
domicilesacaractere sociaux, lesrecherches précédentes ont ensuite permisde sefamiliari ser
avec lapratique d’ entretiens cliniques, de méme quel’ éaboration de guides d’ entretien et de
questionnaires.

L’ observation clinique de type semi directif a été choisie comme technique de recueil
desdonnées. Lesréfugiés sont considérés alafois dansleur singularité et dansleur globalité,
sur les plans subjectif et intersubjectif. L’ observation clinique est une technique, qui d’ apres
A. Ciccone (1998) « privilégie la dimension expérientielle de I'é&re humain. Le champ de
I’ observation clinique concerne aussi la socialité, lesinteractions, maisil concernesurtout I’ intériorité
du sujet, sa subjectivité. Pour ce qui est de la dimension sociale, ¢’ est I'intersubjectivité que visera
I observation clinique». Plus loin, I’ auteur goute :

«On peut dire que I’objet de I’ observation clinique est avant tout la réalité
psychique[...] qui est en grande partie inconsciente et en partie consciente. Elle
est constituée de désirs, de fantasmes, mais aussi d’ émotions, d affects. Elle est
auss congtituée de perceptions, de représentations d’ objetsinternes. Ce sont ces
objets psychiques, peuplant ce qu’ on appelle «le monde interne» du sujet que
visera |’ observation clinique»*'.
Dans le registre de I'’économie psychique du sujet, le clinicien offre au réfugié
I’ opportunité de la prise en compte de sa parole, dans un processus relationnel qui le placeen
tant que sujet, et non en tant que réfugié se rendant au service social demander une aide, et
parfois rencontrant I'indifférence ou I'incompétence des agents sociaux, face a la

considération de sa souffrance psychique.

Dansunelogique sansdoute victimaire, les réfugiés ont souvent eu recoursaleur statut
ou leur condition pour parvenir a certaines fins.

Jai di ére amené & jouer le rdle de «la fonction de conteneur» (R. Kags, 1976a™,

1979*2) ou de celui de « la fonction contenante » (D. Méllier, P. Roman ; A. Ciccone
(2001)**2 telle que dével oppée par de nombreux auteurs post-freudiens.

1% Ciccone, A. (1998). L’ observation clinique. Paris : Dunod, p. 33-34.

19 dem, p. 57-58.

M Kaks, R. (1976a). «Analyse intertransférentielle, fonction alpha et groupe conteneur ». In L’évolution
E)%/chiatrique, t. XLI, p. 239-247.

12K aés, R. (1979), «Introduction a1’ analyse transactionnelle » In Kaés et al. Crise, Rupture et Dépassement,
Paris: Dunod, p. 1-8.

"3Ciccone, A. (2001). «Enveloppe psychique et fonction contenante : modéles et pratiques». In Cahiers de
psychologie clinique, 2, 2001, n° 17, p. 81-102.
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Cette fonction nécessite de la part du clinicien une disponibilité psychique, le prét de
son appareil a penser, une gestion transféro-contre transférentielle adéquate, autant pour sa
propre protection, que pour celle des sujets réfugiés.

Elle permet par alleurs |’ inscription de traces, |les entretiens sociaux étant limités et
circonscrits par rapport aux entretienscliniques. A celas gjoutelefait quelarencontreavecle
« psy » suscite un espoir, parce qu'il est censé comprendre, surtout quand il vient de
I’ extérieur, «du dehors» ; qu’il est aussi instrumentalisable, étant suppose meconnaitre les
antécédents des réfugiés, surtout ceux des provinces ; qu’il pourrait plaider en leur faveur le
moment venu. Une analogie pourrait étre faite avec « | e fantasme de toute-puissance de cel ui
qui vient de I’ autre coté des murs » * & aboré par P. Roman (1991).

Il aurafallu rapidement apporter des précisions sur lanon-incidence de cette recherche
sur les éventuelles aides ou all ocations. Je pense précisement al’ instrumentalisation dont j’ ai
été I’objet alafois de la part de réfugiés et méme de collégues lors de stages effectués en
troisieme année de licence, en maitrise et en DEA.

3.2.2. Leguided’entretien

En psychologie clinique, I’ entretien a visée de recherche est un outil a la fois de
recherche et de production d’informations. Il s agit d’un dispositif par lequel le clinicien-
chercheur favorise la production d' un discours d' un sujet pour obtenir des informations
relatives a sabiographie, son histoireindividuelle, familiale, de couple, le vécu d’ uneréalité
événementielle.

Le guide d entretien actuel est un ré-aménagement de trames utilisées au cours de la
pré-histoire. Il est structuré autour de cing grandes thématiques :

I’identité ; I’ histoirefamiliale qui ne saurait se confondre avec I’ anamnése ; le vécu sur
le chemin de I’exil ; le vécu de la situation de réfugiés de guerre dans le pays d'asile; les
projets individuels ou familiaux. Chague théme est constitué d'items précis. Sans étre
formulés comme questions préalables, s'ils permettent au clinicien d’ éviter d’ éventuelles
inductions, lesitems ont souvent servi de support a de multiples relances.

4 Roman, P. (1991). Ledétail blanc dansletest de Rorschach et I’ expression projective des ruptures précoces
du Moi. Contribution a uneinter prétation psychodynamique. Thése de Doctorat de Psychologie, Université Paris
V, p. 37.
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En plus des rédlités factuelles et sociaes, I’intérét du clinicien a été focalise sur les
aspects non verbaux rappelés par H. Bénony et K. Chahraoui (1999)** : les mimiques du
visage, les sourires feints et authentiques, le regard, les gestuelles, les postures, la
communication tactile, I'investissement de |’ espace, les manifestations neurovegétatives,
I”aspect vocal ; auxquels s goutent les rythmes et dysrythmies, manifestes notamment au

travers de silences, d allongements de temps de latence.

De plus, une attention a été portée sur le recours a la sphére motrice au cours de la
passation du Rorschach ; |’ usage a rebours du guide d entretien ; le fait que les sujets ne
nomment paslesfaits et parlent « des événements » ; aNarcisse qui seléve et semet adanser
au cours de la passation du TAT ; les retournements ; les mouvements de déchirures; les
appels au clinicien.

Si des cotations existent pour certains procédés, d’ autres sont apenser, acréer. Au-dela
de I’entretien et du guide servant de support, il S'agit d’une écoute et d’ une observation
clinique multidimensionnelledelaréalité psychique dessujets. Il enest ains, avec A. Ciccone
(1998)™° de I’ observation du « sens latent, inconscient » ; des « symptdmes du langage »,
essentiellement constitués de « lapsus »; des « dénégations » ; des « associations et
dissociations »; des fonctions d'action du langage du sujet sur le destinataire ou
I’interlocuteur, dela«maniérededire » ; del’ «identification projective » ; des « attitudes » ;
des « interactions verbales » ; des « réves » ; des « associations » ; du « transfert » et du «
contre-transfert ».

3.2.3. Ledispositif projectif : leRorschach et le TAT comme « dispositifs
a symboliser »
Le Rorschach et le TAT ont été choisis a la fois comme méthodes de recuell et
d analyse de données.

Le probléme épistémol ogique de I’ usage du Rorschach et du TAT dans une culture
autre que celle dans laguelle ces tests ont été é aborés a été pointé par F. Périn-Dureau™’ lors
d’ un séminaire du groupe de recherche Corps et Psychopathol ogie, que dirigeaient P. Roman
et N. Dumet™'®, En dépit d' avoir été formé a |’ usage du Rorschach au cours de mon cursus
universitaire, des échanges constructifs ont permisd’ élaborer lefait quel’ usage des méhodes
projectives dans un autre contexte culturel que celui dans lequel ces méthodes ont été
élaborées ne va pas soi.

15Bénony, H., Chahraoui, K. (1999). L’ entretien clinique. Paris : Dunod, p. 22-23.

18Ciconne, A. (1998). L’ observation clinique. Paris : Dunod, p. 65-98.

17 Aujourd” hui retraitée, Francoise Perin-Dureau était alors maitre de conférencesal’ Université Lumiére Lyon 2.
118 Nathalie Dumet est maitre de conférence-HDR &1’ Université Lumiére Lyon2. Elle est également chef de
département de psychologie clinique al’ Institut de psychologie.
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Leclinicien-chercheur doit avoir été sensibilise aux aspectsinterculturelsafin d’ éviter
deserreurs d’interprétation, et par laméme, ce que F. Sironi (2003) appelle «la maltraitance
théorique»™™®.

F. Couchard (1999) releve desdifficultésliéesal’ usage, I’ adaptation et I’ interprétation
transculturelle du Rorschach et du TAT. L’auteure remet en cause I’ adaptation du TAT
proposee aux Etats-Unisou des planches avaient étéinventées pour tester destribusindiennes,
des Africainsdu Sud, maisaussi desjaponais ayant acquislanationalité américaine. Pour cette
auteure, ces adaptations ne sont guére satisfai santes. Les planches sont induites par I’ idéologie
et |’ ethnocentrisme des chercheurs. Et I’ auteure de préciser au sujet de ces adaptions:

«[ Qu’ dles frisent | parfois un racisme sans doute inconscient tant les situations
présentées semblent primaires, simplificatrices, tant les personnages sont
schématiques, réduits a de simples silhouettes sans «ame», avec un
environnement extrémement pauvre [...] comme si le « primitif » ou I’ « autre-

étranger » étaient incapablesd’ éaborer et defantasmer sur dessituationsun peu

complexes et contradictoires »%.

Une adaptation du TAT, appelée « Congo-Ombredane » ou « TAT-Congo », fut
proposee aux ethnies du Congo encore sous domination coloniale. Deux critiques principal es
ont é&téformuléesal’ égard de cette adaptation : |e caractére inducteur des planches et I’ usage
de photographies en lieu et place de dessins.

A propos du caractére inducteur des planches, I’ auteure constate que des themes de
maraboutage et de sorcellerie, des scenes évoquant la mort « sont assénés de maniere
caricaturale ». Et |’ auteure de prévenir :

«L’on ne sera donc pas é&onnéderetrouver dansleshistoireslivréespar lessujets
une dominante de projections dramatiques et persécutives. De méme, la pensée
magiquey est fortement accusée et I’ on ne peut projeter aucun fantasme ou aucun
sentiment nuancé ou complexe. Quant aux personnages, tous suggerent des
attitudes théatrales et dramatisantes, provoquant des identifications et contre-

identification & I’ emporte piéces.»™".

Au sujet des photographies, elles renvoient a des situations relationnelles entre
Européens et Africains. F. Couchard (1999) recommande alorsdelaprudence et delaréserve
quant al’interprétation et I’émission d’ hypothéses diagnostiques définitives.

19 gironi, F., « Maltraitance théorique et enjeux contemporains de la psychologie clinique ». In Pratiques
E)%/chol ogiques, n° 4, 2003, p. 3-13.

27| dem, p. 99.

121 Couchard, F. (1999), Op. Cit. p. 99-100.

72



Deuxieme partie : dispositif méthodologique, étude de cas et présentation des résultats

Telle une déemonstration par I’absurde, il convient de soutenir avec F. Couchard
(1999)*% que les planches dessinées par H. Murray préservent une ambig(iité tant au niveau
destraits et de I’ &ge des personnages, qu’ a propos de |’ appartenance sexuelle, des situations
suggéreées et des sentiments associés. Au nom de I’ universalité des structures psychiques, la
version initiale du TAT est donc applicable a toute culture, a condition, cependant, d’ étre
suffisamment attentif aux aspects culturels et transféro-contretransférentiels.

Néanmoins, méme lorsque les pays d' origine du clinicien-chercheur et des sujets
étudiés sont limitrophes, cela ne va pas de soi non plus. D’ autres réflexions sur | usage du
Rorschach et du TAT dans des cultures non occidental es, « exotiques », ont été faites par O.
Douville?®, Le Rorschach est un test non figuratif constitué de tache d’encre. Il serait
applicable atoutes|es cultures, acondition que les sujets « tester » selaissent aller adire, sur
labase du percept, ce que « celapourrait étre ». Quant au TAT, les planches dessinées par H.
A. Murray préserve |I’ambiguité des situations suggérées plus qu’ elles les imposent. Elles
introduisent un certain flou dans les traits des personnages, une équivodgue sur leur &ge et leur
sexe, de méme que dans les sentiments que I’ on peut leur attribuer, et qui sont marqués du
sceau de |’ambivalence ou de la contradiction.

Enrichi par la pratique des méthodes projectives au Mali et en Cote d'ivoire, O.
Douville (2006) soutient que I’ usage du Rorschach et du TAT est possible. Méme lorsque la
passation sefait avec un chercheur d'une autre culture « peuvent toujoursinciter a éaborer
des historiettes, et a trouver plaisir a les élaborer ».

Laquestion del’usaged un TAT ayant été posée, O. Douville (2006) gjoute qu’ «un
TAT « suradapté » par mimétisme des représentationsatel ou tel environnement d’ un groupe
culturel, fabriqué pour les besoins de |’ enquéte ou du soin, pourrait se révéler stérile ou, pire,
intrusif, car nefavorisant plus cette page d’illusion ou I’ on peut parler d’ un autre pour mieux
parler de soi... »'**, et cela d’autant plus que de nombreux personnages médiatiques ne
manquent pas de représenter des modél es dans e monde entier.

Lebut des épreuvesprojectives, ains quel’ écrit C. Chabert (2004) : « est de permettre
une étude du fonctionnement psychique individuel dans une perspective dynamique, C est-a&
dire en s efforcant d' apprécier alafoisles conduites psychiques repérables, maisaussi leurs
articulations singuliéres et leurs potentialités de changement. » .

122 | dem. p.100.

ZDouville,0. (Dir.). « Lamédiation projective : notes sur des usages actuels du Rorschach et du TAT ». InLes
méthodes cliniques en psychologie. Paris : Dunod, 2006, p. 117-145.

2Douville, O. (2006). Op. Cit., p. 141.

125Chabert, C. (2004).0p. Cit. p. 31.
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D. Dérivois (2003), a propos du Rorschach et du TAT écrit que «le Rorschach
privilégie laposition du Moi dans|’ espace intrapsychique et le TAT privilégie cette position
dans I’ espace intersubjectif. Toutefois, il y a non seulement une complémentarité des deux
tests mais aussi une complémentarité intratest, en ce qui concerne les liens intra- et
intersubjectifs. »

Et a propos de la consigne des épreuves projectives, C. Chabert (2004) précise:

«[..] Désle départ, [€elle] fait régulierement appel a la fois aux mécanismes
perceptifset projectifs. Il y a, a partir dela sollicitation du langage verbal comme
véhicule des messages, une double incitation: imaginer, exprimer ce qui
appartient au sujet, sa réalité interne, a partir du matériel test, c'est-a-dire en
référence a la réalité externe. Le sujet se trouve donc confronté a une double
exigence: il vamontrer dansquelle mesure et comment il S organisepour traiter a
la fois son monde interne et son environnement ; Situation caractéristique, a
I"'image de la vie, puisqu’il s agit de se conformer aux limites imposées par la
réalité, tout en laissant la place au possible, a I’ imaginaire, aux fantasmes et aux
affects qui s'y attachent. ».

Il a d§a été précise que cette recherche a été motivée par le recours a I’ acte des
réfugiés. C' est dire aussi que la destructivité des victimes de traumati smes est susceptible de
modifier lerapport delavictime asoi-méme et aux autres. Cette remarque a permis de penser
lacomplémentarité entre le Rorschach, qui privilégieladimension subjective, et le TAT, qui
permet une meilleure exploration des liens intersubjectifs. Au sujet de la complémentarité
entre les deux épreuves, F. Brelet-Foulard et Chabert (2003) constatent :

«ll est maintenant classique d’ affirmer que la symétrie et la prégnance de I’ axe
médian au Rorschach appellent préférentiellement | es représentations de soi et que
la figuration des personnages seuls ou en relation sollicite plus fortement les
capacités a la mise en scéne des relationsinter personnelles et, dansla mesure ou
la théorie deréférence est, commeici, psychanalytique, I’ expression de contenus

liés & la relation objectale »'.

Dans!’introduction del’ ouvragedont il adirigélarédaction, P. Roman (1997) précise
gue: « Laméthode projective constitue une médiation clinique dont I’ enjeu propreréside dans
sa capacité & se constituer comme dispositif symbolisant. »*”.

1%5Brelet-Foulard, F., Chabert, C. (Dir). Nouveau manuel du TAT. Approche psychanalytique. Paris : Dunod, p.
25-26.
12’Roman, P. (Dir.) Projection et symbolisation chez I’ enfant. Lyon : Presses Universitaires de Lyon.
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Pour R. Roussillon (1997)'?, danslathéorie « classique » delaprojectionil y al’idée
d’ un mouvement qui procede du « dedans » vers le dehors : quelques chose est « projeté » a
partir d'un intérieur non reconnu comme tel vers un « dehors » qui est aors le réceptacle
organisateur de ce qui est ains soustrait au « dedans ».

Laconfrontation des sujets « violents » et/ou « pacifiques » avec desindices Rorschach
et TAT rendant compte du fonctionnement psychique de ces deux sous-groupes m’a pose
quel ques problemes. L’ inexistence d’ éudes portant sur le traumatisme de guerre, réalisees a
partir des méthodes projectives, a contribué a renforcer les difficultés a formuler des
hypothéses méthodol ogi ques spécifiques.

« Lefil projectif » tel qu'il aété&aboré par P. Roman (1991'%°, 2010), puisretravaillé
par D. Dérivois (2004)**°, permet de suivre son déploiement dans « I’ espacelinéaire » et dans
« | espace semantique ».

D. Dérivois (2004) propose d appeler «dimension horizontale le déploiement du fil
projective dans I’ espace linéaire »™*

Dans ces derniers développements, le «fil projectif » se déploie al’intérieur d’ une
réponse ; d une réponse aune autre ; al’intérieur d’ untest ; d'un test aun autre. 1l s agit du
«fil projectif » intra-planche, inter-planche, intra-test et inter-tests. Ainsi, avec D. Dérivois
(2004), il est possble de suivre les aménagements et réaménagements s opérant dans|’ espace
projectif.

3.2.4. Lescadres d’analyse et de traitement des données

Les séminaires de doctorat, ceux du C.R.P.P.C.*?, les échanges avec des collégues, |a
participation aux collogues avec ou sans communication, et les échanges avec P. Roman
peuvent étre considérés comme différents cadres ayant permis, et permettant encore,
d analyser et d' éaborer les données, la matiere premiere.

Danstouslescas, ¢’ est letravail fécond du «bouche aoreille» qui a été achaquefois
sollicité, dans un processus de mise en lien, d étayage et de projection.

%Roussillon, R. (2007). «Activité « projective» et symbolisation ». In Roman, P. (Dir). Projection et
%/mbollaatmn chez|’enfant. Lyon : Presses Universitaires de Lyon, p. 27-36.

Roman, P. (1991). Ledétail blanc dansletest de Rorschach et I” expression projective des ruptures précoces
du Moi. Contribution a une interprétation Psychodynamique. These de doctorat, Université Lumiére Lyon 2.

% Dérivois, D. (2004). « Approche projective et clinique du clivage: le projet projectif. In Les cahiers du
C.R.P.P.C. Hors série n°® 4, Mars 2004, p.205.
311 dem, p. 205.
132 Centre de Recherches en Psychopathologie et Psychologie Cliniques.
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Cette recherche, comme bien d’autres, est en effet un processus qui, a travers les
différents échanges, permet une tentative d’ él aboration de la problématique desréfugiés, celle
du clinicien sans doute, peut-étre aussi celle d’ une équipe, tout en refusant de jouer leréledu
« porte-parole » (R. Kags).

A différents niveaux, ces cadres sont donc alafoisdeslieux d’ étayage, de dépdt dela
souffrance psychique des réfugiés, mais peut-étre aussi celle du clinicien, car il semble peu
probable de sortir indemne d expériences d’ écoute de | horreur, méme au niveau le plus
élémentaire. Ce sont aussi des lieux de contenance, de partage et d’ élaboration.

3.2.5. Les sujets étudiés: des sujets « violents» et pacifiques, victimes
d’ événements potentiellement traumatisants

Parmi les nombreux réfugiés rencontrés dansle cadre de mes activités professionnelles,
notamment au cours des stages effectués au service social des partenaires opérationnels de
I"UNHCR notamment Handicap Internationa (HI, O.N.G frangaise), Initiative pour une
Afrique Solidaire (IAS, ONG béninoise), ce sont ceux dont lacaractéristique principale était le
recours al’ acte qui ont attiré mon attention, et sur lesquels mes recherches de Méitrise et de
DEA ont porté.

Mais chemin faisant, il est apparuimportant, pour une meilleure appréciation de ce qui
se joue au niveau intrapsychique, de sintéresser a ceux qui, victimes et/ou témoins
d’ événements potentiellement traumatisants, n’ont jamais été violentsal’ égard du personnel
humanitaire.

Lacuriosité scientifique s' est alors vectorisee sur les éventuel les traces traumati ques,
sur la maniére dont leurs pulsions agressives sont gérées, et comment la gestion de cette
pulsionnalité apparait au Rorschach et au TAT. Sur le plan institutionnel, des attentes sur le
caractere predictif des méthodes projectives ont été formulées; autant qu’une approche
comparative des résultats issus des réefugiés de plusieurs provinces. Mais cette derniere
approche a été progressivement délaissee au profit de |’ étude de cas.

Un autre stage exclusivement réservé au recueil de données a donc été effectué de
septembre 2005 a novembre 2005, au service socia d Aliséi (O.N.G. italienne), un autre
partenaire opérationnel de I’'UNHCR, au niveau des antennes de Libreville, Franceville et
Tchibanga. Les sujets rencontrés présentent les caractéristiques suivantes :

- ce sont des adultes congolais &gés de 18 a 50 ans, arrivés au Gabon entre 1997 et 1999, ala
suite de laguerre civile au Congo-Brazzaville. IIs sont donc dits prima faciee;

- les sujets retenus ont été témoins et/ou victimes, avant et pendant la fuite, d’ événements
potentiellement traumatisants ;
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- leursconditionsdevie aLibreville, Franceville et Tchibangasont alalimitedel’ acceptable
(les données du service social permettent de définir le degré de vulnérabilité) ;

- les sujets étudiés n’ ont pas suivi de prise en charge psychologique.

Autermedesentretienscliniques, le Rorschach et e TAT leur ont ééadministrés, dans
des conditions garantissant la confidentialité. Tous les sujets rencontrés ont été informés des
finalités de la recherche, et n'ont été retenus qu’ apres qu’ils aient explicitement donné leur
accord. Il aclairement été dit que cette recherche n’ aura aucune incidence sur les éventuelles
aidesdu servicesocial. 15 sujets (au lieu de 18) ont donc étérencontrésalLibreville(du3au9
novembre 2005) ; Franceville (du 8 au 19 octobre 2005) et Tchibanga (du 22 octobre au 2
novembre 2005), les trois chefs-lieux de province ou sont implantés I’'UNHCR et son
partenaire Aliséi.

En somme uneidéetraversetoute cette recherche : celledel’ existenced unlien entre
les traumatismes subis, les troubles référés al’ identité dans le pays d’ asile, et les différents
aménagements et/ou réaménagements (constructions ou reconstructions) psychiques mis en
ceuvre pour survivre a la barbarie. Les manifestations de ce que j’appelle «logiques de
survie » seront considérées comme des tentatives de liaison (ou de symbolisation) entre le
vécu actuel, les traumatismes, la maniére dont leur développement psychoaffectif s est
effectué, et les données archaiques.

LeRorschach et le TAT permettent aussi au sujet unetentative deliaison, unereprise
de la capacité élaboratrice, dont lafaille a été provoquée par les traumatismes. Une lecture a
rebours de lavie des sujets a été proposée, del’ actuel vers!’infantile, voirel’ archaique, telle
gu’ elleaété contée, et en fonction de ce qu’ elleasuggéré, au coursdes différents aprés-coups.

De plus, des associations sont établies entre |es données des sujets et |es ressentis du
clinicien. Dans la perspective d’' une présentation panoramique des sujets étudiés, |e tableau
suivant permet au lecteur d’avoir un apercu géenéral des principaux faits ayant marquélavie
des sujets. Ce tableau a été élaboré a partir des données du service social, des entretiens
cliniques, des outils projectifs, des ressentis et des élaborations clinico-théoriques.

77



Deuxieme partie : dispositif méthodologique, étude de cas et présentation des résultats

3.2.6 Tableau synthétique des aspects cliniques

Tableau n° 1 : Récapitulatif des aspects cliniques et psychopathologiques

Tableau n° 1 : Récapitulatif des aspects cliniques et psychopathologiques

Actuel/actualité

Esquisse de quelques logiques de

N° | Bréve présentation des sujets | Enfance et adolescence Faits de la guerre . survie (Aspects
(Aspects cliniques) psychopathologiques)
Les sujets violents
Entre victime et bourreau
Sounld'lalta - (Bac +2) | Persécution (pensse magique et boue [ vy Destructivité Figure de la toute puissance
Ex-milicien,  sans emploi, | ¢missaire désigné) Handicap physique, | Plaintes sociales Figure du porte-parole (militantisme)
1 | célibataire sans enfant. A sa | Réussite  scolaire  (Traumatisme- | Milicien . ,
charge un neveu et une niéce | moteur ?) Militantisme (Figure du porte- Honte et culpabilité inconscientes.
dont la mére est décédée au | parole ? Bourreau
cours de la guerre.
Alpiniste :(Terminale). Magon non ,
qualifié. En concubinage, 2 | Echecs scolaires ; bensd ae (Suiet se disant
enfants. it A ; . Destructivité : violences ensee magique ujet se disan
Culpabilités consciences ; verbales et physiques. poursuivi par la malchance et le
Jaloux de ses collegues médecins et | Témoin de massacres , , mauvais sort)
officiers : ’ Plaintes sociales, , ,
2 i , _ Indemne de bombardements autoreproches,  culpabilités | La question des jumeaux et de
Pére DCD (longue maladie chronique) conscientes (liées aux rituels | 'honneur (Sujet se disant malade
” . . . non faits parce qu'il n’a pas encore honoré la
e ot detsin, ) P | i o 'son e &0 i
P post-p cauchemars construisant une tombe digne).
Cécité secondaire de sa mére
3 | Frangois (5¢me). En concubinage : | Pensées magiques Témoin de I'assassinat de son pére Problémes mnésiques, | Honte, regret. Pensée magique.
2 enfants. Somatisations (céphalées)

Echecs scolaires

insécurité, agressivité (rixes),
vécu de persécution et pensée
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Tableau n° 1 : Récapitulatif des aspects cliniques et psychopathologiques

Actuel/actualité

Esquisse de quelques logiques de

N° | Bréve présentation des sujets | Enfance et adolescence Faits de la guerre . survie (Aspects
(Aspects cliniques) psychopathologiques)
magiques
4 | Eric (Terminal). En concubinage. | Parents absents et belle-mere | Figures du tragique Problemes sociaux, insécurité, | Somatisations (céphalées, problémes
(maréatre) maltraitante persécution, violence verbale, et | de vue) Entre cartésianisme et volonté
plaintes somatiques divine, humour noir/dérision.
5 | David: (Terminal). En | Un pére absent Tragédie familiale Addiction, iimpulsivité, | Addiction, troubles de Ihumeur,
concubinage : 2 enfants Famille polygamique : plusieurs demi- cauchemars, somatisations troubles somatiques.
fréres et sceurs inconnus Violence verbale
6 | Enlevé : (3%m), ex-paramilitaire ; | Abandonné par sa mere entre 4-6 Plaintes sociales ; troubles de | Entre victime et bourreaux ;
Chauffeur. mois ; belle-mére maltraitante (aratre) Intimidations, braquages, enlévement, Ltp}t;g;gﬂééwolences verb(e;!igse; troubles de I'humeur
En concubinage, sans enfant a tortures, somatisations:  douleurs
charge Résistance «aux mains propres ?» dorsale ; insécurité et sensibilité
aux effets de surprise
7 | Alpha: (3éme) Famille polygamique trés nombreuse : | Environ 600 km de marche a pieds ; | Reproduction  du  schéma | Victimisation,  Violence  verbale.
Diplomé  d'une  profession 2 Ogrljzrrss et sceurs et 9 demi-fréres et 2%ﬁ\g¥ants de bombardements non | familial 7 Revendications.
paramédicale, sans emploi, ' '
bigame, plus de 10 enfants & | Survivant d'une tragédie familiale : 6
charge décés, dont un aprés avoir été battu par
son pére (mauvais sort);3 survivants.
Les sujets pacifiques
8 | Kolumbo (Bac +2) Famille polygamique : plus de 50 demi- | Désertion, tortures, blessures | Plaintes somatiques : sinusites, | Culpabilité consciente liée a son

Déserteur des forces armées ;
Célibataire, séparé de faits de 5

freres et sceurs élevés dans une méme
concession.

11 freres et soeurs: 2 DCD

physiques, et témoin de I'agonie et du
décés d'un proche, fugitif et vécu
d’insécurité.

maux d’estomac, torticolis ;
plaintes sociales ; Reproduction
du schéma familial.

incorporation dans 'armée ; et a sa
désertion.

Entre bourreau et victime.
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Tableau n° 1 : Récapitulatif des aspects cliniques et psychopathologiques

Actuel/actualité

Esquisse de quelques logiques de

N° | Bréve présentation des sujets | Enfance et adolescence Faits de la guerre L. survie (Aspects
(Aspects cliniques) psychopathologiques)
enfants qu'il a eu avec 3 femmes. | (Empoisonnement et  VIH); 9 Jumélité Désir de vengeance.
survivants ; lien fusionnel & la mére et .
reproduction du schéma familial ; Slget ”F §up_portt3nt pas queges
confusion du rdle des «méres» ; un or _Ires ui soient onnes par des
pére absent. Pére & 15 ans. CIVIES.

9 | Fred (2nde) Données vagues De lenrblement & la désertion de la | Soldat soumis aux ordres de ses | Bourreau
Ex enfant soldat. Célibataire sans | Echec scolaire en 3¢me. Un peére milice : un vécu indicible. «supérieurs hiérarchiques» Culpabilité inconsciente
enfant. manceuvre et une mére agricultrice.

10 | Samy Une famille heureuse ? De la victime au bourreau : massacre | Vécu de persécution: SDF ; | Pensée magique, liée aux fétiches
Ex enfant soldat. Célibatai de sa famille, enrélement, bourreau et | plaintes sociales et somatiques : | incorporés au cours de son
er):fgrqtan soldal. Lelibataire sans désertion. violents céphalées, cauchemars, | enrélement. Persécution.

' douleurs abdominales, il entend e
des Voix. Entre victimisation et chantage
Entre bourreau et victime
Culpabilité inconsciente

11 | L’étudiant (Bac+2). Sans emploi, | Famille bygamique. Séparation des Survivant d’une tragédie familiale : | Troubles de I'humeur, troubles
marié a la coutume, 3 enfants a | parents a 13 ans. bombardements, morts de parents | du  sommeil  (insomnies),
charge. et/lou de proches, humiliations et | problemes cardio-vasculaires

blessures physiques, séparation d'avec | (palpitations), xénophobie et
des membres de sa famille. Victime de | insécurité.
plusieurs bastonnades, de raquettes...

12 | Albert (3¢éme) Famille polygamique Témoins de bombardement ; Alcoolisme, Reproduction du schéma familial.
Chauffeur  paramilitaire  sans | Scolarisé a 7 ans, redouble la 4¢m. de braquages, de massacres. Rivalités entre les 2 épouses ; | Recours  a des procédés
emploi Banalisation du vécu Sommations. Altercations avec les forces de antidépressifs - Humour.

Bigame, 4 enfants a charge l'ordre ; Discrimination.
13 | Franck (Tle) Issu d'une famille trés aisée qu'il | Figures du tragique ettraumatismes par | Paleur et maigreur, Addiction a l'alcool et & la drogue;

accumulation : témoin de I'assassinat

dépendance aux somniféres.
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Tableau n° 1 : Récapitulatif des aspects cliniques et psychopathologiques

Actuel/actualité

Esquisse de quelques logiques de

N° | Bréve présentation des sujets | Enfance et adolescence Faits de la guerre . survie (Aspects
(Aspects cliniques) psychopathologiques)
Electronicien, idéalise. de son pere, de sa petite amie, du viol | Projet d’adoption et idées | Culpabilité inconsciente liée a
. de sa mére qui se suicide aprés leur | suicidaires ; cauchemars ; | I'assassinat de sa petite amie. Hyper
Jeune veut, 1 enfant a charge. arrivée au Gabon. Séparation d’'avec | Tentative de suicide en | victimisation
son frére. A été Contraint de violer. augmentant les doses des
somniféres.
14 | Narcisse (Bac +3) sans emploi, | Famille monogamique, Il découvre le corps criblé de balles de | RAS Normopathie ?

marié a la coutume, 1 enfant a
charge.

Banalisation du vécu,
Redouble la 3¢me (Echec au BEPC)

son frere ; puis des centaines de morts
au cours la fuite, dont sa mére et ses
deux soeurs. Survivant de
bombardements ciblés et non ciblés.

Absence d’affects.

15 | Dieu-Donné (2%). Sans emploi,
marié a la coutume, 1 enfant a
charge.

Parents : professionnels paramédicaux.

Redouble le cp2, puis le ce2;
moqueries de ses camarades et de ses
fréres et sceurs : honte.

Victime d'une balle
traumatisme physique.

perdue et

Survivant de bombardements non
ciblés.

Honte liée & son handicap.

Regret de ne pas pouvoir
poursuivre ses études.

Victimisation (par le sujet lui-méme et
par sa famille).

Position de malade désigné.
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3.3.LE TRAUMATISME DE GUERRE A TRAVERSLE RORSCHACH ET LE TAT : UNE
RARETE DE TRAVAUX

En dépit d'une brulante actualité et d'une littérature scientifique abondante, le
traumatisme de guerre n’ a pas suscité d’' importes publications dans le champ des méthodes
proj ectives, notamment dans|’ espace francophone. Dans cette partie, desindices permettant la
formul ation de quel ques hypotheses méthodol ogi ques et opérationnellesvont étre proposés au
termedel’ analyse delarare éude publiée apartir d’ une recherche sur les enfantsvictimes de
la Shoah.

3.3.1. L’ expression projective du traumatique a travers les Ror schach
d’enfantsvictimes de la Shoah

L’ une des rares recherches consacrées a |’ é&ude projective du traumatisme de guerre
date du lendemain de la seconde Guerre Mondiale. Elle aété menée par F. Minkwoska et M.
Fusswerk (1956) 3 sur des enfants juifs survivants de la Shoah. Un des objectifs poursuivis
par cette recherche, et qui est aussi e mien, consiste a connaitre les reflets du traumatique au
Rorschach. Cette étude porte sur 70 enfants et adol escents de différentes nati onalités rescapés
du camp de concentration de Buchenwald, répartis dans 10 maisons d accueil en région
parisienne.

Ils sont considérés comme des enfants consultants: 31 polonais, 23 francgais, 5
roumains, 2 hongrois, 3 allemands, 3 autrichiens et 3 tchécoslovagues. Ces enfants ont été
répartis en trois catégories de la maniére suivante : 33 déportés ; 31 dont |es parents ont éteé
déportés ; 6 ayant réussi a échapper a la déportation, ont cependant vécu dans la terreur et
I” angoi sse provoquées par les persecutions raciales.

Deux principaux objectifs ont été poursuivis par F. Minkwoska et M. Fusswerk a
savoir, larecherche des éventuelles différences, danslestests de Rorschach, existant entreles
enfantsjuifsvictimesdeloisracialeset lesenfantsfrancaisd’ unepart ; I’ expression projective
du traumatique atravers le Rorschach d autre part :

«Ce qui paraissait plus intéressant, ¢’ était de savoir s'il y avait des différences
entre cesenfants et les enfants francais[ Que nous appel | erons non-consultants par
commodité], et surtout et dans quelle mesure les événements traumatisants
venaient se refléer dans letest.»'™®

133 Minkowska, F. et Fusswerk, M. (1956/2003). « Le test de Rorschach chez les enfantsjuifs victimes des lois
raciales », In Minkowska, F. Le Rorschach. A la recherche du monde et des formes. 2°™ édition, Paris:
I’ Harmattan, p. 193-207.

3% 1 dem, p. 194.
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Sur le plan méthodologique, plusieurs maisons d accueil ont servi de cadre a
I” administration du test, et les entretiens cliniques n’ ont été menés qu’ au terme delapassation
detests. Sansdouteles chercheursvoulaient-ilséviter I’ écueil qui aurait pufairedel’ entretien
un stimulus proactif permettant par la suite aux enfants d associer sur le traumatique.
L’ éaboration du psychogramme a par ailleurs été abandonnée au profit des aspectslangagiers.
Bien regrettable est ce choix au regard des apports fondamentaux quele psychogramme peut a
lui seul révéler. Initialement limités adeux, quatre axes de recherches ont finalement intéressé
les chercheurs: la mise en évidence des particularités des enfants consultants ; le role et
I’ expression projective de I’ événement traumatisant au Rorschach ; lesdonnéesrelativesala
typologie constitutionnelle ; et lerdle des ressourcesindividuelles. Ces deux derniers axes de
recherches ne seront pas analysésici du fait de la particularité de I’ approche théorique des
chercheurs, qui semble bien réducteur au regard des avancées théoriques et cliniques des
méthodes projectives.

En effet, bien loin est le temps ou la psychopathologie se limitait a déterminer les
sujets en fonction d’ une constitution de type schizoide ou épileptoide. Néanmoins, I’ analyse
des résultats de cette étude permet de relever plusieurs indices.

L’ axe relatif & la comparaison entre les enfants consultants et les non-consultants a
permis derelever plusieurs constantes. La premiére, surprenante, un nombre de réponses par
planche nettement plus élevé chez les premiers que chez les seconds. En effet, le nombre
réponses par planche varie de 3 a5 chez les enfantsjuifs, alorsqu’il est comprisentre 7 et 9
chez les enfants francais du méme &ge. Un allongement du temps de latence et du temps par
planche, dii non seulement au nombre de réponses par planche, mais surtout a une lenteur
élocutoire, aux difficultés de verbalisation en dépit d’ un intérét manifeste et d’ une apparente
application al’ égard de la planche.

Lemode d’ appréhension est constitué d’ un nombre limité de réponses petitsdétails ; un
nombre de réponses globales par protocole compris entre 2 et 4 ; une quasi absence de
réponsesintégrant les détail sintermaculaires. Une indifférenciation desqualitésformellesdes
planches, notamment |es réponses animales.

A titreillustratif, laréponse « chauve-souris » est rarement évoquée alaplanche | au
profit deréponsestelles que « insecte, abeille, araignée » ; desdifficultésde discrimination de
labéealaplanche VIl : «lerenard oul’ ours ». A laplanche X, |e crabe, habituellement vu
dansle bleu est rarement percu. Une forte attraction pour la couleur rouge aux planches |1 et
111 et laprésence de réponse « sang » et « feu », y comprisaux planches suivantes, notamment
laplanche IV qui est noire. Il est également releve des réponses clair-obscur.
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Lenombre de réponse kinesthésie est limité, souvent associé aux contenus animaux et
objets plutdt qu’ aux humains. Il est par ailleurs apparu le contraste frappant entrelaqualité des
réponses et les capacités d’ argumentation des enfants consultants.

Selon les chercheurs, « leur pouvoir formel est réduit : ils sont beaucoup plusintellectuels
qu’ observateurs »°. Le deuxiéme axe de recherche porte sur les indices rendant compte des
effractions traumatiques, de leurs traces, et de leurs expressions projectives. Au sujet de
I effraction traumatique, F. Minkowska et M. Fusswerk (1956) soutiennent qu’ : « I était
d’autant plusintéressant devoir si et comment des événementsaussi traumatisants que ceux dont ont
eu & connaitre ces enfants influencaient leurs réponses » .

Mais quelle nefut pasleur surprise de constater, par rapport aleurs attentes, quel’ é&ude
réveletout afait le contraire, au point delesdécevoir. L’ hypothese d’ une anesthésie affective
aains été proposée. Toutefois, de nombreux autres indices ont été relevés, permettant de
nuancer, voire de remettre en cause | hypothése de I’ anesthésie affective au profit du role de
I’intensité extréme du traumatique dans I’ @aboration des réponses des enfants consultants.
Trois constantes ont rapidement été dégagées : la méfiance des sujets al’ égard du test ; la
difficulté d' entrer en contact avec les planchesdans une premiére approche : ce qui
représenterait une mise a distance, une nécessité d’ éoignement, de méme qu’ une forme
d’ étrangeté des planches. Puis, alasuite de ladissi pation progressive du malaise, les auteurs
constatent une difficulté de concentration sur une téche, et de persévérance dans |’ effort.

Ainsi plutot qued’ attribuer lefaible attrait des sujets aux planches pastel s au sentiment
de malaise, qui serait I’ expression d’ un choc-couleur, ou al’indifférence, I hypothése de la
fatigabilité™’, et o un repli narcissique sur fond de morosité a été formulée.

Leschercheurs s intéressent par lasuite alanature des réponses données aux planches
rouges. llsconstatent I’ attrait pour le rouge et lafréguence de réponses « sang » : « lesang, le
sang qui gicle, letrou sanglant, les corps qui brilent, les flammes, etc. »*8, notamment ala
planche |1, de méme qu’ une persévération aux planches noires IV et VI.

Deux hypothéses ont été envisagées : lapremiere suggéerel’ expression del’impulsivité
des enfants ou a contrario le reflet de leur vécu traumatique rapporté dans le test dans une
position victimaire.

5Minkowska, F., Fusswerk, M. (1956/2003). Op. Cit. p. 194
138 | dem, p. 195.

137 Ce sont les auteurs qui le soulignent.

38 | dem, p. 196.
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Dans la seconde, |’ environnement est vécu comme un mauvais objet (persecuteur)
contre lequel les enfants consultants cherchent a se défendre, dans une position de
retournement passivité/activité. L’ hypothese desréponses « sang » comme actualisation d’ une
violence archaique trouve un écho dans ce travail dont un des axes de recherche concerne
I’ expression et la gestion de la pulsionnalité.

Il est par alleurs relevé un nombre restreint de réponses kinesthésie. Lorsgu’ elles
existent, les réponses kinesthési e mettent en scénes des personnages effrayés ou menaces par
destiersdominants; | es personnages sont en outre carrément représentés dans une situation de
souffrance, de maladie, d’ imploration ou encore portant des charges :

« L"homme au milieu, les mains levées, les yeux effrayés. | ne sait pas ce qui se
trouve a coté, maisil a peur de quelque chose qui est plus fort que lui et qui le
menace » ; « La téte d’ un homme qui souffre et qui est malade. L’ homme dont le

dosest chargé. ». « Une chauve-sourisqui crie. » ; « Lespersonnesqui ont I’ air de

crier. » ; « Unelarme de sang »'*.

Pour les chercheurs, tous ces é éments portent « I’ empreinte évidente du trauma qui fut
le leur »%. En plus des atteintes narcissiques, de telles réponses réactualisent autant
I’ environnement concentrationnaire dans lequel certains sujets ont vécu, de méme que la
passivité qui fut laleur face a des objets externes menacants, écrasants ou dominants. Cet axe
de recherche porte enfin sur les contenus proprement dits. L’ empreinte du traumatique est
alorsdécelable, surtout, alaplanchelV, qui est évoquée dans un environnement mystérieux et
terrifiant : «lespiedsd ogre, les bottes ».

A d' autresplanches, « les casguettes » symbol es réactivant des angoisses mortiféres. A
la planche V11, ce sont souvent des animaux féroces qui sont évoqués : « tigre, panthére,
hyene ». A laplanche VI, «le sabre ».

La rareté des petits détails est également notée. Lorsqu’ils sont évoqués, les petits
détails renvoient alaquestion du voir : «il est question d’ yeux isolés du reste du visage »***.
Laméme planche suscite cependant une configuration de sauvetage : 1a « croix», symbolisant
« la possibilité d’ échapper aux persécuteurs, a I’ encontre de I’ étoile jaune ».

Apréesavoir longtemps hésité aparler del’ étude de F. Minkowska et M. Fusswerkles,
les nombreux points de convergence et de discussions qu’ €lle permet tirer par rapport a cette
recherche ne sauraient laisser indifférent.

Minkowska, F. et col. (1957/2003), « Letest de Rorschach chez lesenfantsjuifsvictimesdesloisraciales ». In
|1‘4(3 Rorschach. A la recherche du monde et des formes. 2°™ édition. Paris : L’ Harmattan, p. 196.

Idem.
“IMinkowska, F. et col. (1956/2003). « Letest de Rorschach chez lesenfantsjuifsvictimesdesloisraciales ». In
Le Rorschach. A la recherche du monde et des formes. 2°™ édition. Paris: L’ Harmattan, p. 196.
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En effet, les réponses sang, feu, étres brilés, animaux dépecés, bétesféroces, gorilles,
femmes viol ées, épée danslachaire, fusil, grenade, arme sont autant de similitudes qu’il est
possible d établir parmi |es nombreuses réponses formul ées par des suj ets adultes survivants
de faits de guerre. Ces réponses-la portent elles aussi, sans aucun doute, des traces du
traumatisme.

D’ autres analogies concernent autant les positions victimaires que le retournement
passivité/activité, comme en témoignent quel ques réponses : Soundiata, planchel : «...Des
hommes qui viennent d’ étre bralés et peut-étre qu’ils demandent du secours... » ; planche
VI : « Deux animaux bralés qui se déplacent avec la flamme... » ; David, planche VIII :
« Deux animaux. Ce sont des panthéres qui sont en train de dévorer un animal...Deux
lions...deux bétes sauvages », planche IX : «...La partie |a du corps (Le thorax) qu on a
déchirée comme ¢a (Exécution du mouvement de déchirure) » ; Enlevé, planche | : « C est
commesi on déchirait une personne en deux... ». Cesréponses-1a, en plusde constituer un axe
maj eur de cette recherche autour des « positions passives/actives » et delamaniere dont elles
pourraient étre cotées, ont permis dintroduire la question du «tierssmalfaisant » et
« |’ éaboration de la position bourreau/victime » proposees alafin de ce travail.

Quant aux contenus et & leur symbole, L. Brolles, et G. Bika, (2005)**

établir un lien entre les réponses « monstre » et « vampire » comme manifestations d’ une
problématique persécutrice au Rorschach.

ont penseé a

Il pourrait en étreains desréponsesde Francois, planchelV : «...Lachauve-souris »;
d Eric, planche 1l : «Un hibou » ; planche V : « Un oiseau nocturne » ; David, planche IV :
«Un fantébme! »; Enlevé, planche IV : «Cest comme un...C'est comme s Cest le
vampire...Je ne sais que ¢a fait. Ce ne sont pas de bonnes choses ¢a! »; Alpha: planche
| : « Caressemble & un vampire, qui S envole...».

3.3.2. Indices Ror schach des traumatisés craniens

Dans sa these de doctorat portant sur une approche neurologique intégrée de la
personnalité au Rorschach, E. Muzio (2006)** rapporte un ensemble de recherches portant sur
des manifestations projectives de la personnalité des traumatisés craniens a travers le
Rorschach.

“2Brolles, L., Bika, G. « Distorsions de liens chez les traumatisés de guerre. Perspectives dynamiques », XVI1°
Congreés International de la Société Espagnole du Rorschach et des Méthodes Projectives. Barcelone : 26-30
juillet 2006.

Jl43M uzio, E. (2006). Vers une Approche Neurologique Intégrée de la Personnalité a Travers le Rorschach en
gériatrie et dans la Démence de Type Alzheimer. These de doctorat, Université Paris X-Nanterre.
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Danslapremiére éude menée par Elliset Zanh (1985)***, les 35 sujetsintéressants|a
neuropsychologie clinique sont agés de 15 a 35 ans. Ils présentent tous alafois des troubles
cognitifs, affectifs et comportementaux. Les résultats obtenus ont été comparés a ceux d’ une
population non-consultante.

Des différences significatives en faveur de la population non-consultante ont été
constatées au niveau des variables suivantes : le nombre total de réponses (R) ; laproportion
moyenne de réponses de qualité formelle adéquate : cette variable (X+%) indique dansquelle
mesure |’ usage de la forme est conventionnelle dans le systeme intégré ; la proportion de
réponses de qualité formelle adéquate par rapport au nombre de réponses purement formelles
(F+%) ; laproportion deréponses aux planches pastel (RC%) : cette variable est unindicateur
delasensibilité du sujet aux trois derniéres planches, qui sont en outre les plus colorées. Je
précise que lorsgue ce pourcentage est inférieur alanorme, il y aurait une tendance au retrait
dans le relationnel ou dans I'imaginaire ; la relation entre les réponses globales (G) et les
réponses grands détails (D) ; le nombre de réponses banales (Ban) ; le nombre de réponses
couleurs ; larelation entre le nombre de réponses purement formelles par rapport au nombre
total de réponses. Ce rapport, noté L est obtenu a partir de laformule F/R-F dans |e systéme
intégré ; le nombre de cotations spéciales, qui serait le signe de troubles du processus de
pensée.

Il aétéreprochéaElliset Zahn d’ avoir effectuéleur recherche sur des sujetsatteintsde
traumati smes créniens séveres.

Dans une éude réalisée 3 a5 semaines apres que les 60 sujets aient été diagnostiqués
atteints de traumati smes craniens | égers ou modérés, les résultats suivants ont été obtenus par
J. Exner et a. (1996) : le nombre moyen de réponses total es chez | es sujets consultants est de
19,07, dorsqu'il est de 22,67 chez les 700 sujets non-consultants.

Cerésultat montre une bai sse delaproductivité chez | es sujets atteints de traumatismes
cranienslégersou modérés ; lesindices de laschizophrénie (0%) et deladépression (7%) chez
les suj ets consultants sont quasi ment i dentiques aceux du groupetémoin. Les sujetsatteintsde
traumatismes craniens légers ou modérés semblent ne pas présenter plus d'indices de
schizophrénie et dépression que les sujets non consultants ; la proportion des réponses de
qualité formelle par rapport au nombre de réponses total es est nettement plus élevée chez les
sujets consultants (73%) par rapport aux sujets non-consultants (5%). Or, lorsguelesréponses
formellestendent adevenir exclusives, I” hypothése d’ un éouffement delavieaffective, d une
privation de contact immeédiat et spontané avec |’ environnement et avec soi-méme au profit
d’ un mode de fonctionnement sous e primat de la défense mérite d’ étre formul ée.

“Ellis, D.W., Zahn, B.S.,(1985). « Psychological functioning after severe closed injury ». In Journal of
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Par ailleurs, la proportion du type de résonnance intime (TRI) extratensif est de 7%
chez les sujets consultants (4/60), alors qu’ elle est de 44% chez | es non-consultants ; 60% de
sujets consultants (36/60) ont un TRI ambiéqual, a ors que cette proportion n’ est que de 20%
chez les non-consultants ; 27% de sujets consultants (16/60) produi sent des réponses-reflets ;
cette proportion est de 7% chez les non-consultants. Les réponses-reflets sont celles dans
lesquelles la symétrie de la planche est percue comme miroir atravers lequel se refléte une
perception ; une faible moyenne obtenue a partir de I’addition des réponses kinesthésies
humaines et du résultat pondéré de réponses détermineées par lacouleur (KC>0) chez lessujets
consultants. Cette variable expliquerait la forte proportion de sujets ambiéquaux chez les
consultants.

A titre de rappel, pour N. Raush de Traubenberg (1970/200)*° chez les sujets de type
extratensif, les besoins affectifs s'expriment sans freins. Soumis a leurs sentiments,
I”émotivité, excitabilité et lalabilité émotionnelle les caractérisent.

Cependant, I’ é&tude ayant montré un nombre élevé deréponsesformellesd unepart ; de
méme qu’ un moindre nombre de réponses kinesthésie humaines associées alapondération des
réponses couleur d'autre part, tout porte a croire qu une possibilité de freinage dans
I’ expression des affects sembl e a ors envisageable. Ce qui expliquerait le nombrerel ativement
faible de sujets extratensifs chez les sujets consultants, alors qu’ils sont les plus nombreux
danslapopulation générale ; et le nombre é evé de sujets ambiéquaux dansle groupe de sujets
étudiés. Largesd’ esprits, les sujets de type ambiéquaux savent alafoisexploiter lesrichesses
du monde extérieur et élaborer leurs propres ressources; ils exercent avec souplesse un
contréle sur |’ extériorisation des charges affectives.

Plusieurs hypothéses neuropsychol ogiques de type opératoires ont été formulées ala
suite de I’ anal yse des résultats de cette éude. Je me limiterais areprendre et/ou areformul er
celles qui semblent les plus pertinentes non seulement par rapport a mes axes de recherches,
mais auss en fonction de mon orientation théorique et de mon positionnement
épistémol ogique.

La premiere, de type causdliste, fait du traumatique un facteur déterminant la
productivité et |e style des réponses des sujets consultants. || semblerait que les capacités de
mentalisation des sujets consultants aient été aff ectées par | e traumatique, au point de générer
un émoussement de leur vie affective.

Personnality Assessment, 49, 2, p. 125-128.
145 Rausch de Traubenberg, N. (1970/2000). La pratique du Rorschach. Paris : Presses Universitairesde France,
p. 157.
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La deuxieme se réfere a la forte proportion de sujets donnant des réponses-reflet.
Encore appelées réponses-miroir, ces réponses témoigneraient de la préexistence de
préoccupations narcissiques avant le traumatisme. A contrario, les réponses-reflet signent
I"impact de latrace traumatique ayant pour corollaire un repli narcissique identitaire.

3.4. L'EXPRESSION PROJECIVE DE LA VIOLENCE AGIE ET/OU SUBIE : REVUE DE
TRAVAUX, RECHERCHE D’'INDICESET DESHYPOTHESES METHODOL OGIQUES

Cette partie poursuit un triple objectif : le passage en revue des travaux consacrés a
I’ expression projective delaviolence agie/ subie; larecherched’ indicesou d' indicateursissus
de travaux antérieurs ; et |’ élaboration d’ hypotheses méthodol ogiques et opérationnelles.

3.4.1. Esquisse de quelques indices classiques de I|’agressivité au
Rorschach et au TAT

Au Rorschach, de nombreuses variables peuvent étre cons dérées commeindicateursde
motions pulsionnelles a valence agressive.

Si de maniere généraleil est convenu de se référer aux trois facteurs que sont le mode
d appréhension, le déterminant et le contenu, certains déterminants et contenus, plus que
d autres sont desindicateurs de motions pul sionnelles avaences agressives. C' est notamment
le cas des réponses kinesthésies (K, kob, kp, kan) évoguées en termes crus, comme en
témoignent les réponses suivantes : Soundiata, planche | : « des hommes qui viennent d’ étre
brilés et peut-étre qu’ils demandent du secours... » (D K H) ; David, planche 111 : « Deux
personnes qui sont en train de déchirer quelque chose. » (G K H) ; Soundiata, planche VIl :
« Deux animaux brilés qui se déplacent avec la flamme pour s agripper a quelque chose qui
n'a pas encore prisfeu... » (D kanC A) ; David, planche VIII : « Des pantheres qui sont en
train de dévorer un animal... » (G kan A), sont autant de réponses qui étayent I’ affirmation
précédemment évoquée. L’ expression pulsionnelle desréponseskinesthésiesvarie en fonction
de leur régulation.

Les réponses couleur, et particulierement les réponses couleur pure (C) réactivent
souvent des mouvements agressifs et/ou libidinaux. Cesréponses peuvent étre éventuel lement
associées aux réponses kinesthésie : Samy, planche IX : « En basla c'est du sang» (D C
Sang) ; Enlevé, planchell « Desgensqui sebagarrent et puisya du sang partout » (GKCH).
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De nombreux contenus ont une valeur agressive : des objets pointus, coupants ou
tranchants (pinces, ciseaux, hachoirs) ; desanimaux particulierement féroces : hyenes, loups,
pantheres, lions). Ladestructivité peut aussi apparaitre dans des réponses feu, desruines, des
fragments, des morceaux, dans des contenus a caractere sexuel ou dans des réponses
anatomie : Soundiata, planche | : « une fumée qui s échappe d’'une case brdlée apres un
incendie » (Gbl kc' Frag) ; David, planchelX : « c'est lapartieladu corps (lethorax) qu'on a
déchirée » (D CF Anat). Aprésavoir esguissé quel quesindicestémoignant del’ agressivité au
Rorschach, il s'agit maintenant de présenter quel questravaux rendant comptede |’ expression
projective de laviolence.

3.4.2. Le Moi-peau et sesdifférentes configurations

Dans ses travaux de recherches élaborés a partir d' une clinique infantile, P. Roman
(1991, 1992,1996), ala suite des travaux de D. Anzieu (1985) est parvenu aidentifier des «
configurations de Moi-peau » permettant de rendre compte de lastructuration de |’ appareil et
des envel oppes psychiques chez une popul ation caractérisée par des carencesdanslesrelations
précoces.

Ces configurations de M oi-peau ont &é nommeées respectivement « Moi-peau passoire
» %« Moi-peau adhésif »*’ et « Moi-peau contenant »*.

D’ abord, le Moi-peau passoire représente

«la forme la plus archaique du Moi-peau, caractérisée par le défaut de la
constitution del’ envel oppe mater nelle primitive, envel oppe dont la continuité n’ est
pas assur ée, comme en lambeaux disjoints, ou envel oppe dont laqualitéest remise
en question par des effractions: enveloppe-trou. Il sagit d’ une organisation
constituée sous le primat de I hallucination négative, dans une submersion des
processus de représentation au profit de I’ envahissement du blanc. Sur un plan
métapsychologique, on peut penser cette configuration comme témoignant de
I’envahissement de |'espace psychique par des contenus peu différenciés,
irreprésentables, en lien avec le Ca. »'%

Au Rorschach, le Moi-peau passoire S observe par |’ expression projective des « trous
dans I’ envel oppe projective, dans une rupture du fil projectif ». De maniére precise, il s agit
des trous et des ruptures dans le rythme des réponses, dans (I’ alongement ?) des temps de
latences, des refus. Et P. Roman (1992) de préciser que:

146 Roman, P. (1992), « Structuration narcissique et état-limite delapersonnalité du délinquant. Psychopathologie
des envel oppes psychiques au Rorschach », In Journées d’ automne de la Soci été Francai se du Rorschach et des
Méthodes Projectives. Rennes, 21, 22 novembrel1992.

Y7 dem. p. 3.

8 | dem. p. 4.

9 1dem, p. 3
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« Le blanc apparait dans une dimension envahissante, intrusion incontrélable,
alors que les contenus, dont la thématique principale s établit autour du trou,
marquent |’ absence de limite, de structure entre contenu et contenant : c'est la
registre dela béance. L’ auteur note également « |’ échec du retournement dansle
blanc dans sa fonction organisatrice.».

C’est dans un article paru en 1996 que P. Roman™ soutient son argumentation en
proposant deux exemples de réponses permettant de mettre en relief des configurations de
Moi-peau Passoire : Planche VII : « Un trou » (détail blanc primaire) ; planche IX : «un
préci pice avec des branches » (détail blanc combiné). Ensuite, Pour P. Roman (1996)**, une
collusion des enveloppes, dans lafusion peau de lamére/peau del’ enfant, caractérise le Moi
peau adhésif.

Il s'agit précisément d’'une collusion des enveloppes d excitation et d’inscription,
d’ une confusion dedans/dehors, interne/externe, fusion forme/fond.

Au Rorschach s observent un nombre important de détails blancs combinés, un
accrochage a la symétrie, de méme que des réponses reflets, qui signent une séparation
impossible. Cesindices viendraient confirmer la difficulté de différenciation sujet/objet.

La thématique majeure est celle du lien. Une fois de plus, |'auteur s appuie sur
exemples pour étayer son propos.

Planche Il : «un papillon avec une tache blanche » (fusion-forme-fond de suture) ;
planche VII : « petite fille qui se regarde dans la glace » (détail blanc combiné, réponse
« reflet »).

Enfin, le Moi-peau contenant est envisagé dans sa doubl e dimension de contenance et
de pare-excitations, d échange et de rétention. Dans cette configuration, s observent une
maturation de probl ématique de différenciation des envel oppes, de méme qu’ un retournement
figure/fond, permettant la mise en scene de la fermeture (suture de I’enveloppe). Au
Rorschach, P. Roman constate un épaississement du fil projectif. S’ observent desréponsesde
fusion-forme-fond qui prennent une dimension de contenance, signe d'une suture de
I’ envel oppe au dehors par le dedans : 1es contenus s expriment entre ouverture et contention,
la thématique principale s organisant autour de I’ échange. Deux réponses viennent étayer
I” argumentation de |’ auteur :

Planche Il : « une fusée qui décolle » (détail blanc combiné, kinesthésie) ; planche
VIl : «I"ampoule d’ une lampe » (détail blanc primaire, contenant).

150 Pascal Roman (1996). « Blanc au Rorschach et psychopathologie du Moi-peau ». In Revue Européenne de
Psychol ogie Appliquée, 1996, vol. 46, p. 139-143.
B dem, p. 141.
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3.4.3. Clinique des adolescents auteur s/victimes

Dans la suite de la prospection, |’analyse des recherches portant sur les modalités
d expression delaviolence en clinique projective est apparue nécessaire. Il s agit précisement
de confronter maclinique aux hypotheses méthodol ogiques proposees apartir d’ études de cas
ou de groupes. Ces hypotheses seraient des analyseurs du passage a |’ acte agressif, dans le
registre desviolences physiques et verbalesd’ une partie des sujets al’ égard des personnel s et
du matériel des organisations humanitaires.

D’autres travaux de P. Roman (1996-2004) portent sur la violence sexuelle a
I” adolescence. Le premier groupe de notre population étant constitué de sujetsviolents, il est
apparu opportun de rechercher desindices Rorschach et TAT obtenus apartir del’ analyse de
protocoles de sujets auteurs de violence, bien que sexuelle soit-elle.

Dans une étude portant a la fois sur des adolescents auteurs et victimes de viols ou
d agressions sexuels, P. Roman (2004)™ a permis de relever de nombreux indices. Ces
indices vont présentement étre mis en relief.

3.4.3.1. Versdesindices des sujets auteur s de viols ou d’ agressions sexuelles

L’ auteur distingue deux groupes d’ adol escents mis en examen pour agression sexuelle
d une part (groupe 1), et pour viol d autre part (groupe 2). Chaque groupe est constitué de 5
sujets. Une homogeénéité semble caractériser |es protocol es des sujets du groupe 1, constitué
des agresseurs sexuels. L’ auteur se propose d’ en dégager quatre grands axes :

- une atteinte des assises narcissiques caractérisée au Rorschach par des marques
d atteinteal’intégrité ; unedifficulté d élaboration du lien al’ objet observable apartir d’ une
instabilité des représentations, de méme qu’ un vécu sujet/objet de type persécutoire ;

- une difficulté d’ éaboration de la positon dépressive, provoquee entre autres, par la
question de I'identification. Cette difficulté se traduit par un blocage de I’ élaboration
secondaire et de sa traduction en termes de représentations suffisamment construites ;

- desdifficultésaassumer les choix identificatoires, qui secaractérisent par I’ anonymat
ou labanalisation des personnages. Au Rorschach, des réponses telles que « des gens », des
« bonshommes » sont produites. Au TAT, les sujetsvont jusqu’ a scotomiser les personnesde
sexe féminin, et mettre en tableau les figures du couple.

52Roman, P. (2004). «La violence sexuelle et le processus adolescent. Dynamique des aménagements
psychiques, des auteurs aux victimes de violence sexuelle. L’ apport des méthodes projectives ». In Revue
Psychologie clinique et projective, vol.10, 2004, p. 113-145.
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Sont a ors données des réponses telles que « despaysans » alaplanche 2, « unehistoire
de couple » alaplanche 4. Cesmises en tableau signent par ailleursdesdifficultésd’ accesala
triangul ation, de méme qu’ une impossible résolution des conflitsy afférents ;

- enfin, quoiqu’ &éabli, I évitement et I’ anonymat caractérisent lelienintergénérationndl.
Ces deux modalités permettent d’ émettre | hypothese d'une distanciation des fantasmes
incestueux et parricides.

Le groupe 2 rassemble |es adolescents mis en examen pour viol. Le contraste né de
I” anal yse des protocol es des sujets a permis au chercheur de constituer deux sous-groupes.

Chez les deux sujets du sous-groupel, I’auteur releve un fonctionnement de type
psychotique, versus inhibition. Pauvres du point de vue de leur production, les protocoles de
deux des sujets ne comportent que 3 et 8 réponses au Rorschach ; I’ un des sujets vajusgu’ a
refuser lapassation du TAT. Il est en outre observe des problémes majeur de subjectivation,
alant parfois jusgu’ a un effondrement : « je vois pas », «je connais pas », et posant par la
méme des difficultés d’ élaboration d’ un objet constant et consistant.

Deplus, bien que lesréponses fournies alaplanche |11 soient banales et permettent a
cet effet d’ envisager | hypothése d’ uneréassurance identificatoire, il n’ en demeure pasmoins
gue |’ absence de symbolisme patent a cette planche vienne remettre en cause les processus
d’ identification sexuelle sous-tendus. La problématique del’ abandon est par ailleursréactivée
et mise en scéne au travers des figurations d’ effondrement. Pour Iutter contre les angoisses
liéesalaposition dépressive, un des sujetsrecourt alafigure paternelle danslesfigurationsdu
TAT.

Les protocoles des sujets du sous-groupe 2 sont marqués par la richesse de leur
production, le clinicien jouant un réle étayant au cours de la passation des épreuves
projectives. L’ usage desréférences culturelles est fréquente, dont |e but consiste asuturer des
fragilités narcissiques|atentes. Cesfragilités sont repérablesau traversdessignesd’ attaque de
I"intégrité. Au Rorschach tout particulierement, si |’axe symétrique de certaines planches
permet lamise au travail desatteintesal’ intégrité des sujets grace aleur capacité de jouer, ce
jeu se borne arepérer lafigure du double.

93



Deuxieme partie : dispositif méthodologique, étude de cas et présentation des résultats

P. Roman releve également un déni massif de la séparation, de méme qu’ unefragilité
des identifications. La différence des sexes est souvent reconnue, mais les investissements
associés aux personnages ne rendent pas possible |’ organisation de relations stables, posant
ainsi des questions quant a I’accés aux relations triangulaires. Les épreuves projectives
réactualisent desfantasmesincestueux et parricidesau point de susciter une désorganisation de
I” économie psychique des sujets. L’ auteur constate enfin que le déni et le clivage sont lesdeux
meécani smes de défense spécifiques aux sujets misen examen pour viol. Leur lienauclinicien,
matérialisé notamment par la question du regard, porte latrace de la perversion.

En somme, larevue destravaux de P. Roman sur les adol escents auteurs de violences
sexuellesapermisderelever des éléments delecture clinique de mes protocol es. Ces é éments
de lecture constituent des indices ou des indicateurs projectifs de la violence agie a
I” adol escence.

Il s agiradonc de confronter mes protocoles aux marqueursdel’ atteinte al’ intégrité ;
aux indices rendant compte des relations d' objet ; de la question des identifications, du
traitement de laviolence, et des mécanismes de défense associés.

3.4.3.2. Versdesindices de sujets victimes d’ agressions sexuelles ou deviols

L’ étude menée par P. Roman (2004)** | bien que portant ensuite sur des adol escents
auteurs et victimes de violence sexuelle, mon intérét aparticuliérement été porté sur lalecture
clinique des protocolesde victimes. L’ échantillon est constitué de 5 filles et 5 garcons égésde
13 a18ans, victimes de proches, d amis ou deleurs parents. Pour 3 d’ entre eux, lesviolences
ont été subies pendant |’ enfance, aors les 7 autres ont été victimes a |’ adolescence. Les
victimes, comme les auteurs, sont réparties en deux sous-groupes. Les sujets victimes
d agression sexuelle, 5 gargcons, constituent le premier sous-groupe; le second groupe
rassemble les sujets victimes de viol, dont 4 filles et 1 garcon.

Dans |’ analyse de sesrésultats, Roman, P. (2004) ** procéde & une étude comparative
des protocoles. Lesrésultats obtenus apartir del’ anayse de protocol es d’ adol escents auteurs
et victimes d’ agressions sexuelles comprennent : une atteinte des assises narcissiques, un
doute identitaire de méme gqu’ un effacement de la différence des sexes.

L’ analyse de protocol es des victimes permet de confirmer lesindicesrel evés ci-dessus,
tout en présentant toutefois quel ques inflexions tant au niveau de la production (entre 9 et 18
réponses) qu’ au sujet des traces de |’ atteinte al’ intégrité.

153 Roman, P. (2004). «La violence sexuelle et le processus adolescent. Dynamique des aménagements
psychiques, des auteurs aux victimes de violence sexuelle. L'apport des méthodes projectives». In Revue
Psychologie clinique et projective, vol.10, 2004, p. 135.

>Roman, P. Op.Cit. p. 136
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Ces traces s observent a travers les indices suivants: une difficulté dans la
construction desreprésentations, la perte deslimites, un recoursmassif al’ usage des procédés
de contrdle et antidépressifs, notamment dans|’investissement de larelation au clinicien, les
formations réactionnelles et des tentatives de maitrise des épreuves projectives.

L’ auteur insiste par ailleurssur I” investissement delarelation et laplace du regard dans
larelation dessujetsau clinicien : I'importance de laquestion du voir danslaconstruction des
représentations, avec notamment une demande insidieuse du soutien dans le regard, |ai ssant
transparaitre des risques d abandon ou d effondrement ; I’émergence d’un vécu de type
persécutoire; dans les configurations en double, le lien et le jeu avec |'autre est
insuffisamment investi, établissant parfois des liens de type anaclitiques.

Pour finir, I'auteur reléve des mouvements identificatoires précaires: non-
reconnai ssance ou détournement del’ engramme humain alaplanchelll du Rorschach, associé
ou non al’ absence sexuelle des représentations humaines, ou d’ un engagement problématique
de I’ élaboration de la bisexualité ; une fragilité dans la construction des figures parentales,
présente au TAT dans une forme de distanciation ou de dangerosité face au risque du
rapproché cedipien ou contre-cedipien.

Les protocoles des adolescents mis en examen pour viols sont hétérogenes non
seulement du fait des tensions entre la psychose et la perversion comme aménagements
psychopathologiques, mais aussi par lefait d' une production variant entre 13 et 20 réponses
par protocole. De maniere spécifique, les protocoles des sujets comportent d’ abord des
réponses contaminées ou juxtaposées, de méme que des manifestations d’ effacements
représentatifs ou d’ expression traumatique ; ce qui témoigne de failles dans le travail de la
représentation et des difficultés de discrimination des engrammes perceptifs.

Ensuite, I’ auteur constate, |’ apparition de représentations inquiétantes dans le lien a
I’objet trouvé. En effet, en plus du clivage bon/mauvais, du retournement dun voir
persécuteur, les représentations sont évoquees dans des configurations symétriques dans
lesquelles le regard est investi de maniere rigide. Enfin, une mise a mal des relations aux
figures parentales est relevée par |e chercheur a plusieurs niveaux :

- les sujets butent sur la différence de sexes et sur la reconnaissance des figures
humaines comme support identificatoire. L’ apparition de réponses para-humaines parfois
inquiétantestelles queles « fantdmes », les « masques » font craindrel’ émergenced’ un vécu
de type de paranoide ;

- lesfonctions protectrices et identificatoires desfigures parental es sont mises en échec,
alafaveur deliensd enfermement ou d’ abandon. L’ él aboration delaconflictualité cedipienne
est ains rendue difficile;
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- lelien intergénérationnel péreffille est soit évité, soit nié ; alorsquelelien mere/fille
est non-reconnu ou détourné.

3.5.CLINIQUESET INDICESDE L’AGRESSIVITE MEURTRIERE AU RORSCHACH

Aprés avoir passé en revue les travaux de P. Roman sur |’ expression projective de la
violence agie/subie al’ adolescence, il est apparu opportun derappeler lesrésultats de quel ques
travaux portant sur |’expression projective de |'agressivité meurtriére, notamment au
Rorschach.

Ces travaux ont fait |I’objet d’une communication, puis d une publication lors du
collogue organise aNice par la Soci été Francai se du Rorschach et des M éthodes projectivesen
mars 1985.

Avant de présenter lesrésultats deleur éude M. Timsit, et P. Bastin (1987)**° citent les
rares travaux de recherches sur la personnalité des meurtriers a travers le Rorschach. Si ces
travaux n’ont pas permis de définir un syndrome ou un profil type de la personnalité du
meurtrier au Rorschach, ilsont néanmoins permisderelever les classiquesindices Rorschach
del’ agressivité, asavoir un nombrerestreint de Dbl ; une absence d’ adhérence ou d' attraction
pour lacouleur ; I'intensité d’ un choc au noir ; la présence d’ un choc au rouge.

Anastasiadis (1965) a effectué une étude sur 67 criminels, cing ans en moyenne apres
leur passage al’ acte. Les sujets, issus de milieux modestes et sachant apeinelireet écrire, ils
sont agés de 19 a 58 ans. Comparés a ceux d’'un groupe normal, les protocoles des sujets
consultants ne différent que par les indices suivants: «le petit nombre de réponses, le
pour centage peu € evé de réponses global es, |e pour centage bas de bonnes formes, la prédominance du
mode de résonanceintime coarté, la présence d’ un pour centage de réponses sexuelles et de réponses
Clob ».

Parrot et Briguet-Lamarre (1965) ont mené une étude tres détaillée sur des protocoles
de Rorschach de 10 adol escents meurtriers. Leursrésultats montrent un nombre trés restreint
deréponsesdétail intégrant le blanc (Dbl), une absencetotal e d’ adhérence ou d' attraction pour
lacouleur rouge et la présence d’ un choc au noir nettement marqué dans 9 protocol es sur 10.
L’ hypothese d’ un choc au rouge témoignant d' un refoulement de |’ agressivité associée aun
sentiment de cul pabilité inconscient a été formulée.

Lester et Perdue (1974) comparent des protocol es de meurtriers et de personnes ayant
survécu a une tentative de suicide.

5 Timsit, M., Bastin, P. (1985), «L’ agressivité meurtriére travers e test de Rorschach », In Actes du colloque
de la Société Francaise du Rorschach et des Méthodes Projectives. Nice, 11-12 mars 1985, Psychologie
médicale, 1987,19, 4, p. 495-504.
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Si globalement les résultats obtenus ne montrent pas de différencessignificativesentre
les deux populations, I’ analyse fine permet toutefois de rel ever les constantes suivantes dans
les protocoles des meurtriers : un nombre important de réponses couleur pure (C), ou de
réponses couleur-forme (CF) ; une somme de réponses estompage inférieure a 1; un
pourcentage de réponses de bonne qualité formelle supérieur a 85% ; un nombre réduit de
banalités et un F+% supérieur a 60%. Ces signent seraient prédictifs non pas du suicide en
“s0i”, mais davantage du passage al’ acte agressif (acting out).

M. Timsit et P. Bastin (1987) ont donc mené une recherche sur les protocoles de
Rorschach de 26 meurtriers dans le cadre d’une expertise mentale et d’'une procédure
d instruction criminelle. Outrele Rorschach et le TAT, desexamens cliniques approfondis ont
été réalises grace a d autres outils d’ exploration psychologiques, neuropsychologiques et
neurophysiologiques. Pour une moitié des sujets le Rorschach a été administré par I’ expert
dans le milieu carcéra (parloirs, infirmerie, Maison d arrét) et I’autre moitié par un
psychologue en dehors de la prison dans le cadre d une consultation par un laboratoire de
recherche. Danslapopul ation ont été rassembl és aussi bien des sujetsdéclarés « incapablesdu
contréle de leurs actions », pénalement irresponsable, mais relevant de la psychopathologie
apres et |’ expertise; et ceux qui ont été renvoyeés devant lajustice.

L es sujets sont essentiellement deshommes, &gésde 16 a47 ans. Avec unemoyennede
24 ans, latréslarge majorité des sujets est i ssue de milieux socioprofessionnels modestes. |ls
sont lettrés et ont un Q.I. moyen supérieur &80, hormis 2 sujets qui ont été classés parmi les
arrierésmentaux légers. Les 2/3 ont un niveau d’ études primaires, et seuls4 d’ entre eux ont eu
un parcours scolaire complet les ayant conduit aux études techniques ou universitaires.

D’ un point de vue psychopathol ogique, |es sujets ont été classes en trois catégories : 9
coupables de crimes passionnels™°, 8 déséquilibrés et/ou pervers™’, 9 psychopathes'®,

L esreésultats des psychogrammes ont été consignés dans un tableau récapitul atif auquel
est associé un traitement statistique. L’ axe derecherche centré sur I’ expression projectivedela
violence permet de relever lesindices suivants :

- une absence de réponse couleur et plus précisément celle de couleur pure (C) ;
- un nombre de réponse (R) total (17) inférieur alanorme;

- un pourcentage de réponse global (G%) accru, alors que |l es autres facteurs généraux
(F% =66), A%=53%, H%=11% et Ban %=27,5%) demeurent dans la « normativité » ;

15
15
158

® Souligné par les auteurs
" |dem
Idem
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- lamédiane des réponses intégrant le blanc est de 8% ;
- avec 71%, le F+% se situe dans la zone de lalimite inférieur.

Les chercheurs sont parvenusaformuler laremarque selonlaquellele passage al’ acte
meurtrier supposant |’ existence d une forte charge pulsionnelle agressive, et une incapacité
non moins grande de la libérer, |’ absence de réponses couleur, et plus particulierement de
réponses couleur pure constitue une énigme.

Alors gue les chercheurs s attendent a une rareté, un nombre relativement élevé de
réponses kinesthésies, qui sont pourtant I’ expression de |’ activité fantasmatique, et dont les
primaires témoignent d’ une activité de contrdle, a également été constatée.

LesRorschach desmeurtriersles plusjeunes sont plus pauvres que ceux des plus ageés.
IIs signent « une réduction extréme des capacités de fantasmatisation », corroborant ainsi
certains résultats, notamment la préval ence des personnalités coartées, |’ absence d’ attraction
pour lacouleur, et une restriction des réponsesintegrant des détails blancs (Parrot et Briguet-
Lamarre, 1965).

L’ étude de M. Timsit et P. Bastin ne confirme pas les indices relevés par Lester et
Perdue (1974), notamment la présence dans|es protocol es de meurtriers de réponses C et CF,
de méme gqu’ une absence total e de réponses estompage.

Cependant, si le traitement statistique a permis de relever certains indices, I’ é&ude
approfondie de chaque sujet pris isolément aurait pu révéler |I'hétérogéenéité de la
« personnalité des meurtriers »™°, qui ne saurait se confondre avec «une personnalité
meurtriére »,

Les chercheurs ont été amenés a admettre que |’ approche dynamique et I’ é&ude de la
réactivité font apparaitre la vulnérabilité particulierement de la personnalité des sujets
meurtriers, caractérisée par la faiblesse d'un Moi distordu, mais non morcelé, aliée a
I"intensité de lacharge pulsionnelle rendant compte des facilités du passageal’ acte meurtrier.
Au cours du débat ayant suivi |lacommunication, les points d’ achoppement ont tourné autour
des facteurs de prédictibilité et de lafonction compensatoire du fantasme.

Dans une premiére approche, |I” hypothése d’ une relation inversée entre I’importance
despassagesal’ acte et latraduction de |’ agressivité au Rorschach en termes de contenusaété
proposee par M. Timsit.

9 Souligné par les auteurs
1% dem
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S appuyant sur ses travaux, J.-Ch. Heraut soutient pour sa part que ce sont les sujets
les plus coartés, ceux qui expriment le moins de contenus agressifs, qui passent le moins a
I” acte.

Cedernier suggére en outre de distinguer I’ agressivité passive, manifeste atraversdes
contenus morcel és, détériorés, morts, de I’ agressivité active. L’ hypothese selon laquelle les
protocol es des futurs délinquants contiendraient plus de contenus témoignant d’ une agressivité
passive a donc été admise.

Il a éé précisé par M. Timsit la corrélation positive entre la transparence d un
protocole, en termes de réponses crues, et lafaiblesse del’ organisation psychique d’ un sujet.
Dansun tel cas, au Rorschach, le fantasme ne joue plus son réle de fonction compensatoire.
Cela est notamment le cas chez |es schizophrenes.

Cette discussion fait écho aux attentes des responsables humanitaires, pour qui les
psychol ogues ont des outils permettant de prévenir laviolence desréfugiés. D’ un point devue
purement opératoire, les sujets de la présente étude étant constitués de « pacifiques » et de
« violents » d’une part ; de violents passant et ne passant pas a |’ acte d’'autre part, il serait
particulierement intéressant de comparer |es protocol es des uns et des autres et deréinterroger
lafonction compensatrice du fantasme, question laissée en souffrance en DEA.

3.6. RAPPELS DES HYPOTHESES GENERALES, DES AXES DE RECHERCHES ET
EMISSION DESHYPOTHESESMETHODOL OGIQUES

3.6.1. Rappe des hypotheses générales
3.6.1.1. Hypothése 1

Il existerait un lien entrelestraumatismes subis, lestroublesréférésal’ identité dansle
pays dasile et les différentes modaités daménagements et réaménagements
(constructions/reconstruction) psychiques mis en ceuvre pour survivre alabarbarie.

3.6.1.2. Hypothése 2
Le recours a |’ acte (les actes messagers) chez les sujets qui survivent a la barbarie
releverait plus de lanormalité que la pathologie.

3.6.1.3. Hypothése 3

Outre les manifestations de résilience, les personnes qui semblent sortir indemnes
d’ expériences catastrophiques seraient dans un état « agonistique », réactivant des angoisses
archaiques, desfailles de la constitution des objetsinternes, en rapport avec les processus de
séparation-individuation, de rupture précoces.
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3.6.1.4. Hypothése 4

D’un point de vue strictement psychopathol ogique, le fonctionnement psychique des
sujets de cette recherche serait comparable a celui des sujets états-limites.

3.6.2. Analyse destrois axes derecherche

3.6.21. L'axel: letraumatique

Le premier axe de recherche porte sur les indices rendant compte de |’ expression
projective du traumatique, de sestraces, del’ effraction traumatique, et deladynamique entre
I"intérieur et |’ extérieur, en termes de limites des envel oppes corporelles et psychiques.

Cet axe seréfere aux indices témoignant du traumatique, de ses traces et son impact
autant sur I’ affectivité que sur laqualité des défenses des sujets. Lesdifférentes configurations
du Moi-peau seront mises al’ épreuve du trauma. Les faits pourraient étre assumeés (prise de
conscience), niés, refoulés. Les stimuli peuvent susciter des excitations, voire générer des
affects négatifs (la déprime, lavoix monocorde...).

3.6.2.2. L’axe 2 : ladynamique pulsionnelle et la gestion de la pulsionnalité

Cet axe porte sur les indices de la dynamique pulsionnelle et de la gestion de la
pulsionnalité : il s agitici d analyser la capacité de contenance de lapoussée pulsionnelle, de
I”usage qui en est fait, danslarelation du sujet avec soi-méme et avec I’ autre. La capacité ou
I"incapacité a se contenir peut avoir été rendue possible ou non par les traumatismes et les
difficultés quotidiennes rencontrées dans le pays d’ asile.

3.6.2.3. L’axe 3: le trauma, le sujet, ses mécanismes de défense et ses relations
inter subjectives, voir e transsubjective
Il s agirades interroger sur larelation du sujet au monde extérieur, tel qu’il le percoit,
aprés avoir éé confronté a I'inimaginable; voire sur les relations inter et
transgénérationnelles. Cet axe derecherche s intéresse par ailleursaux analyseursdelaqualité
des défenses : assumee, évitée ou niée, la conflictualité témoigne de la nature des relations
intersubjectives. Adaptatifs ou archaiques, les mécanismes de défense renseignent sur la
mani ére dont la personnalité du sujet s est construite, et sur lafagon dont les sujets, témoins
et/ou acteurs, sereconstruisent, survivent alabarbarie au travers du processus d’ é aboration et
de symbolisation du traumatique.

3.6.3. Les hypotheses méthodologiques

3.6.3.1. Hypothese 1 : le Rorschach et le TAT comme « dispositifs a symboliser »

LeRorschach et le TAT permettraient unetentative deliaison entrelesreprésentations
et les affects, une reprise de la capacité élaboratrice, dont |a faille a été provoquée par les
traumatismes.
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3.6.3.2. Hypothése 2 : dela fonction compensatrice du fantasme

Prisdans |’ agir les sujets violents sont incapables de symboliser leur destructivité au
Rorschach et au TAT. Inversement, par la fonction compensatrice du fantasme, les sujets
pacifiques seraient les seuls dont la violence est symbolsée au Rorschach et au TAT.

3.6.3.3. Hypothése 3 : méthodes projectives et logiques de survie

Les méthodes projectives semblent appropriées pour I’identification de logiques de
survie.

3.7. LESPRINCIPAUX ECUEILSMETHODOLOGIQUES

3.7.1. Les obstacles liés au cadre de recueil des données et au choix des
sujets étudiés
Lechercheur travaillant sur lesréfugiés dansun paysd’ asile pourrait étre confronté au
choix des sujets de sarecherche. Ce choix se porterait soit sur les réfugiés reconnus, ¢ est-a-
dire recensés par I'UNHCR (I’ OFPRA™! en France), et qui ont fait I’objet d’une écoute
particuliere par les membres d’ une commission d’ éligibilité, écoute au terme de laguelle le
statut deréfugiésleur est accordé; soit sur les demandeursd’ asile, dont le dossier est en cours
d éude. Il est possible que I’ histoire racontée par |le demandeur d’ asile soit fausse, trugquée,
tronquée, étant donnée la représentation qu’ils peuvent se faire du clinicien.

Pour ce qui me concerne, de nombreux réfugiés et responsables administratifs, en dépit
des mises au point concernant mon statut et les objectifs de cette recherche, pensaient que
j" étaisenvoyépar I'UNHCR ou par |es autorités gabonai ses afin derecueillir desinformations
confidentielles. C'est donc dans un climat de suspicion, et méme de défiance que certains
recueils de données ont été effectués, notamment & Franceville, ou des autorités locales,
guelques jours avant mon arrivée, avaient tenté de reconduire des réfugiés alafrontiere, sans
eninformer I’UNHCR. Au-deladelasuspicion, leclinicienn’est pasal’ abri de manipulations
ou d'instrumentalisations. Tout comme, du fait de la proximité des pays, des peuples et des
cultures, et méme a cause du sujet étudié, il devrait sinterroger sur ses propres
investissements transféro-contre transférentiels.

3.7.2. Obstaclesliés a la proximité géographique et a la langue

Des personnels du service socia ont souvent été appelés «mon frere», «ma sceur,
«mére», «tonton», «tantine», par les réfugiés. Le vouvoiement aurait pu constituer une
barriere. Il fallait donc, selon les cas, accepter cette proximité, ne serait-ce que I’ instant d’ un
entretien, ou de I’ administration des épreuves projectives.

181 Office Francais pour les Réfugiés et Personnes Apatrides.
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Une question se pose cependant : quels seraient les effets de cette proximité dans les
productions projectives ? Par ailleurs, bien que lelingala et le monokutuba soient les|angues
nationales du Congo-Brazzaville, le francais, comme au Gabon, en est la langue officielle.
Toutefois, les différents accents et |’ argot des sujets n’ont pas été difficiles a étre observés.
Dans d autres circonstances, le recours a un traducteur aurait éé nécessaire, avec tous les
risques liés a cette pratique.

3.7.3. Leproblémedu transfert et du contretransfert

Le clinicien, dans sa pratique ou dans tout dispositif de recherche, est confronté ala
question du transfert et du contre transfert. Cette question est convoquée dans ce qui sejoue
consciemment ou non dans le cadre d’ échanges avec les sujets. Les éprouvés ont donc été
questionnés chaquefois que celaétait nécessaire. La problématique delarencontre-séparation
est au centre de tout dispositif de recherche.

Mais ce qui pourrait poser probléme c’est le fait que de nombreux sujets rencontrés
n'aent éé vus qu’'une seule fois. Or, a défaut de réactiver des effets des processus de
separation-individuation, il y aurait néanmoins des attentes liées aux échanges, a ce que le
sujet vient « donner » ou « déposer » dansledispositif ou I’ espace psychique du psychol ogue.
Il n’est pas exclu que des sujets nourrissent des attentes, ou que le psychologue demande a
rencontrer, apres coup, les sujets de sa recherche dans le cadre de larestitution.

Le psychologue pourrait par ailleurs étre affecté par la souffrance des sujets de sa
recherche, constater son impuissance par rapport a son pouvoir d’action. Il n’est donc pas
exclu que des sujets refusent ou évitent delerevoir. Entre les cul pabilitésinconscientes|iées
au fait de s étre confiés, surtout pour ceux qui ont commis des actes de barbaries, et
I’ expression d’ un ressentiment al’ égard du clinicien, il y aauss les cul pabilités concernant les
différentesformes de violence perpétrées al’ égard des personnels humanitaires. Celaaétéle
caslors du dernier s§our au Gabon ou des sujets rencontrés dans le cadre de larecherche de
DEA s éaient discretement opposés alademande du clinicien-chercheur. Ce qui seserait joué
dans la psyché de ces sujets n’ avait été constaté que dans |’ apres-coup.

Par ailleurs, confronté aux sujets de sexe féminin, relativement séduisantes, prétes a
proposer leur service en échange de quelques faveurs, il s agit pour le chercheur de ne pas
profiter de la situation de vulnérabilité ou de faiblesse des sujets. Pour d autres réfugiés le
clinicien, peut étre vécu comme un pére, un frere, un mari, ou commelapartieidéaledesoi. Il
N’ est pas exclu qu’ existe au contraire un transfert négatif, et que se dével oppent des attaques
envieuses.
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L’ exemple d’'un cas de transfert positif sera celui de Lilie, qui a fini par m’avouer
gu’ elleressentait des sentiments pour moi...J éprouvais plutét delacompassion al’ égard de
safamille.

Aujourd’ hui réinstallée aux Etats Unis d’ Amériques, C est peut-étre la distance qui a
fait qu elle finisse par m’ avouer ses sentiments. Je comprends alors qu’ elle ne se soit jamais
absentée aux séances de suivi ou d’ accompagnement psychol ogique ou social. Comme quoi,
une trop forte adhésion peut cacher I’ expression de sentiments al’ égard du clinicien.

Un autre point de réflexion concerne une remarque faite lors d'un cours de
méthodologie a I’Université Omar Bongo de Libreville. L’idée essentielle développée
consistait adonner un « pour boire » aux sujets de notre recherche. Bien que ne partageant pas
cet avis, je m'interroge sur le fait de donner de I’ argent aux personnes necessiteuses: les
jeunes filles meres isol ées, |es personnes agees, les familles nombreuses.

Je me souviens avoir donné de I’ argent a une jeunefille et a des personnes égées lors
des visites a domiciles. Mais je me souviens surtout d’un monsieur, la quarantaine, qui,
mécontent de n’avoir pas regu un « pour boire », et soutenant |’idée que j’avais regu de
I"argent de mon Centre de Recherches pour me rendre sur le terrain, était allé mener une
campagne de désinformation.

Un sentiment de géne avait été éprouvé a propos du cas Dieu-Donné, dont la mére
m’ avait offert un régime de banane en guise de remerciement. Or, lereglement intérieur et la
charte de bonne conduite des personnel s humanitairesinterdisent, en principe, d’ accepter des
présents de lapart desréfugiés. Entrelagratification plutét sincére et une éventuelletentative
de corruption, lafrontiére N’ &ait pas clairement établie.

La dame, qui ne tarda pas a comprendre ma g@géne, exprima ans sa
déception : « ...Nous formons comme une famille, et ce n’ est pas en vous donnant un régime
de banane que je cherche a vousinfluencer ...Vous venez de France, je saisquela nourriture
du pays vous a manqué...Ce n’est pas grave, je vais le donner a quelqu’un d’ autre... ».

Ainsi m’ étais-je alors posé laquestion du refus systématique des présentsdes réfugiés ?
Javaisfini par accepté ce régime de banane.

Danslesdeux cas, setrouve poséelaquestion deladette et du don. Dansle premier, le
sujet de larecherche se sent en position de donateur, et demande en retour une contrepartie.
Inversement, dans le second cas, le sujet se sent en dette par rapport a |’ écoute de sa
souffrance. Mais dans les deux cas, il S agit de la question du «donnant-donnant».

3.7.4. Lesdifficultésliéesa I’inter prétation

103



Deuxieme partie : dispositif méthodologique, étude de cas et présentation des résultats

Leproblemequi seposeici est celui desdifférentsniveaux d'interprétation, laquestion
du sensadonner au signifié. Point de départ de cetteréflexion le postulat de!’ universalité des
fantasmes originaires et du complexe d’ (Edipe qui autorisent, bien qu’ en'y apportant quel ques
ameénagements, |’ usage des mémes tests a des personnes de cultures différentes. Toutefois,
nombreux sont les facteurs culturels qui ne manquent pas d' interférer lors de la passation du
Rorschach et du TAT. Leclinicien sedoit donc d’ étre attentif, adéfaut d' étre sensibilise, ace
qui pourrait paraitre comme des distorsions de la perception, surtout au TAT. Au Rorschach, il
S agirasurtout de donner du sens au signifiant. Des extraits de protocol es de Rorschach et de
TAT pour lesquels le chercheur, s'il n'en prend garde, pourrait se laisser aler a des
interprétations plutot erronées, font |’ objet d’ une attention particuliére dansle second tomede
ce travail, autant que dans la discussion des résultats qui va suivre.
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CHAPITRE 4: PRESENTATION DESRESULTATS, ETUDE DE
CASCLINIQUES, ANALYSESET COMMENTAIRES

Les résultats généraux de notre recherche sont consignés dans trois tableaux
synthétiques. Dans le premier, de I’ actuel vers |’ archaique, sont regroupées les principales
données cliniques permettant une lecture rapide desfaits ayant marquél’ histoireindividuelle,
familiale et collective de chague sujet. Le deuxiéme tableau présente |es indices-Rorschach
des psychogrammes des sept (7) sujets violents et des huit (8) sujets pacifiques. Dans le
dernier sont représentés les différents procédés d’ analyse du discours des sujetsau TAT. Ces
deux derniers tableaux permettent une appréhension globale des indices obtenus a partir des
méthodes projectives.

Les résultats sont d’abord présentés globalement a partir de I'analyse du tableau
synthétique des psychogrammes. Celle-ci apermisderelever de nombreuses constantes. Une
analyse des cas individuels permettra ensuite une étude approfondie de quel ques sujets pris
isolément. Enfin, le croisement desrésultats généraux avec lesfacteursindividuel s permettrait
de dégager des indices rendant compte de la spécificité de chaque groupe de sujets, voire
méme de nuancer des hypotheses relevant du fonctionnement psychodynamiqued’ un sujet par
rapport & son groupe d appartenance. Un tel projet permettrait I’ émergence d’ un troisieme
groupe, entre deux.

4.1. ESQUISSE DE QUELQUES RESULTATS GENERAUX

L’ analyse desfacteurs généraux et des modes d’ appréhension permet unemiseen relief
des différences significatives entre les sujets violents et les pacifiques.

4.1.1. Une productivité globale des sujetsviolents en dega des nor mes au
Ror schach

Les 7 sujets violents ont en effet une production se traduisant en nombre total de
réponse (R) comprise entre 7 et 18. Précisément, 3 sujets produisent moins de 10 réponses ; et
11 a 18 réponses sont produites par les 4 autres sujets.

Chez les 8 sujets pacifiques la production générale varie de 10 a 28 réponses. De

mani ére specifique, 3 sujets produisent moins de 20 réponses ; alors que la production des 4
autres est comprise entre 22 et 28 réponses.
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Dans tous les cas, les sujets sont 10/15 dont la production se situe en deca de 20
réponses. l1ssont 2 aproduire entre 20 et 25 réponses ; 2 dont |a production est compriseentre
25 et 30 réponses. 1 seul sujet produit plus de 30 réponses.

Lanorme, comprise entre 20-25 et 30 réponses, variant selon |es auteurs, les époques,
voirelaculture, une considération plus souple permet de relever que seuls 5/15 sujets ont des
résultats compris danslanorme, alors qu’ils ne seraient que 3 dans le cadre d’ un rapport ala
norme plus restrictif.

Ces premiéres analyses permettent derelever laconstante, beaucoup plus marquée chez
les sujets violents, d’ une baisse générale de la productivité. L’ hypothése d une faille de la
capacité de réver, de jouer ou de fantasmer pourrait ainsi étre émise.

4.1.2. Desrefus et chocs manifestes

Le nombre de refus est beaucoup plus important chez les sujets violents que chez les
pacifiques. Globalement, 7 planches (11, 111, IV, V, VI, VII et I X) sont refusees par 5 sujets
violents. Des chocs au rouge (3), (Planches 11 (X2) et 111) ; au noir (planches, IV, V et V1), au
noir et blanc (2), (planche V1) ; et aux planches pastel (planches|X et X) ont aing étérelevés.

Chez les sujets pacifiques en revanche, seules 4 planches (1V, VI, VII et X) sont
refusées. Il n"y adonc pas de choc au rouge chez les sujets pacifiques, mais des chocs au noir
(planches 1V et V1), au blanc (planche V1) et a une planche pastel (planche X).

Au-delades sujets, il apparait que les planches|l, V, IX et X sont refusées 1 fois; les
planches|ll et 1V, VI, 2 fois; et laplanche VI, 3fois.

Comment donc comprendre I’ exclusivité des chocs au rouge chez les sujets violents ?
Pour N. Rausch de Traubenberg (2006)*? les chocs et | es équival ents de choc sont desindices
témoignant des perturbations du processus associatif et ayant des effets autant sur lesfacteurs
temporels, sur la séquence des modes d’ appréhension, que sur la qualité des déterminants. Il
devient aors possible d’envisager I’hypothese d’ un lien rétroactif entre les chocs et la
productivité générale des sujets.

Les chocsau rouge ayant un rapport avec lasexudité et ladynamique conflictuelle, une
analyse particuliereleur seraconsacréelorsdu traitement del’ axe 2, consacré aladynamique
pulsionnelle.

162 Rausch de Traubenberg, N. (1970/2006). La pratique du Rorschach. Paris : Presses Universitairesde France,
p. 249.
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4.1.3. Unetendance générale al’allongement du temps de latence

Le temps de latence moyen est de 10 secondes. Si a I’exception d’ Alpiniste (10
secondes), il varie de 22 a 34 secondes chez les sujets agressifs. La méme remarque apparait
chez les pacifiques pour lesquels, si Dieu-Donnés’ en trouve exclu (11 secondes), letempsde
latence est compris entre 15 et 34 secondes.

Dans |’ approche subjective qui sera proposee plus tard, la réactivité des sujets sera
interrogée par rapport alasignification symbolique des planches, aleur coul eur et sur laplace
des planches auxquelles les temps de | atence sont les pluslongs par rapport aleur place dans
le protocole. L’ allongement du temps de latence pourrait en effet étrelereflet d’ une sidération,
d un Moi passif qui selaisse déborder.

4.1.4. Une proportion de réponses globales tr és au-dessus de la norme

La proportion de réponses globales varie de 20 & 30%. A |I’exception d' Eric, sujet
violent, (21,42%), les pourcentages de réponses global es de tous les autres sujets varient de
41,93% a100%.

Ces réponses sont essentiellement des réponses globales simples ou vagues, qui se
répartissent de la maniere suivante chez les sujets violents : Soundiata: 6/12 ; Alpiniste:
15/18 ; Frangois: 4/11 ; Eric : 3/14; David : 4/9 ; Enlevé : 7/8 et Alpha: 4/7. Larépartition est
la suivante chez les pacifiques : Kolumbo : 11/22 ; Fred : 11/31; Samy : 9/24 ; |’ Etudiant :
5/18 ; Albert : 8/10 ; Franck : 8/18 ; Narcisse : 17/27 et Dieu-Donné : 17/28.

Pour C. Chabert, (2004), laprésence des G simples dans un protocol e est une nécessité,
qui témoigne d’ une adaptation perceptive de base. De plus, lorsgu’ elles sont associées ades
réponses de bonne qualité formelle, les G simplesrefletent un ancrage minimal danslaréalité
commune, comme le précise I’ auteur :

« Leur apparition est sous-tendue par la référence possible a un objet total et a
une appréhension de soi en tant que sujet, entité intégre par rapport a cet objet.
Les G simples peuvent donc étre considér ées comme support fondamental, témoin
de I’ établissement d'une identité stable dans un environnement directement
reconnu commetel, a condition de ne pas constituer le seul mode d’ appréhension
(ce qui tendrait vers les significations inverses) et d'étre associés a d autres

mécanismes de prise de conscience.»'®.

183Chabert, C. (2004). Psychanalyse et méthodes projectives. Paris : Dunod, p. 68.
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Les réponses globales simples, vaguent ou impressionnistes refletent un manque
d efforts d’ organisation delapensée a partir de stimuli. Bien gu’ elles signent un ancrage dans
laréalité, quelques-unes sont associées a des contenus flous ou mal délimités. Celatémoigne
d une insuffisance de contenant, de méme gu’ une fragilité des enveloppes corporelles et
psychiques. Le flou a par ailleurs une valeur défensive contre I’ émergence d’ éléments d’ un
monde externe et interne trop engageants et ressentis comme inquiétants. Les réponses
global esimpressionnistes témoignent d’ une effraction del’ espace psychique, demémequ’ un
échec des tentatives de maitrise ou de controle.

En plus des G simples, vagues et impressionnistes, quelques réponses globales
élaborées apparaissent chez 3 sujets violents: Soundiata: 4/12 ; Alpiniste 1/18 et Francois
1/11. Cesréponses semblent plus présentes chez 7 des 8 sujets pacifiques : Kolumbo : 2/22 ;
Fred : 1/31 ; Samy : 1/24 ; I'Etudiant : 2/18 ; Albert : 1/10 ; Franck : 1/18 et Narcisse : 4/27.

Troisautres constantes se dégagent del’ analyse desrésultats. Lapremiére concernela
quasi absence de réponse globaleintégrant le blanc chez les sujetsviolents. En effet, Alpiniste
est le seul sujet violent a avoir donné une réponse Ghl, alors que chez les sujets pacifiques,
seuls Fred et Dieu-Donné n’en proposent guere. Que pourrait donc signifier I’ absence de
sensibilité au blanc chez les sujets agressifs? Quel lien avec les réponses Barriere et
Pénétration ou avec les différentes configurations du Moi-peau ?

La deuxieme est liée al’ absence totale de réponses contaminées chez tous les sujets.
Au sujet de laderniére, 2/7 sujets violents (Soundiata et Alpiniste) proposent une réponse
confabulé ; alors qu’ un seul sujet pacifique (Fred) en propose une.

Ces deux derniéres constantes, corrélées avec |'absence de réponses détails
oligophréniques ou d’inhibition chez 14 des 15 sujets, permettent d’ émettre I” hypothese de
I"absence d'un fonds de structure psychotique. L’analyse de la spécificité des réponses
globalesdoit par ailleurstenir compte des déterminants auxquel s elles sont associées, ains que
de leur rapport avec les autres modes d’ appréhension.

Néanmoins, |a proportion de réponses global es nettement au-dessus delanorme permet
de formuler quelques hypothéses autant sur la quéte de I” unité psychique et corporelle, gu’'a
propos d’ une tentative de maitrise, d’ une défense face a |’ anxiété suscitée par les enjeux
psychiques de la situation projective et des stimuli associés.
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4.1.5. Desréponses grands détails (D) moins nombreuses chez les sujets
violents et en deca de la norme chez les sujets des deux groupes

Le pourcentage de réponses grands détails (D) varie de 60 a 70%. Mode
d appréhension le plus fréquent dans un protocole normal, on reléve 2 a3 D pour 1 G. De
plus, lorsque le nombretotal de réponses est compris danslanorme, le nombre de D varie de
15 & 20. Bien que la proportion de 14 desl15 sujets soit en dega de la norme, les résultats
montrent un nombre de réponses D nettement moins important chez |es sujets agressifs que
chez les pacifiques. Avec 71, 42% de réponses D, Eric est le seul pour qui le nombre de
réponses D est relativement normal. En particulier, ils sont 3 an’ avoir donné aucune réponse
D : Alpiniste et Enlevé chez les violents, Albert du coté des pacifiques.

Les réponses D sont le reflet d’une activité d’analyse, d’ une exploration, de méme
gu’ une recherche d’ adaptation a la réalité extérieure, et d’un contact aisé avec le socidl, le
concret. La rupture avec la réalité matérielle serait-elle a craindre ? Des difficultés de
jugement, d’ adaptation, et de socialisation seraient-ellesavenir ? Ces problémes seraient-ils
liés & un ancrage insuffisant dans la réalité concréte ? Pour C. Chabert, (2004)*** :

«Les D associés a des déterminants per ceptifs marquent le maintien du controle
par recours a une réalité objective, adaptative et socialisante. A cet égard, ils
participent alafois au fonctionnement cognitif et ala socialisation dela pensée».

Chez les sujets pour lesgquels les rares réponses D sont associées au F+, en dépit de
failles, le Moi aurait encore du potentiel pour se soumettre al’ épreuve derédlité. Il s agirait,
chez les sujets violents d Eric, planche V1 : «Ca ressemble a un insecte, un insecte. » (D F+
A) ; planche VIl : «Caressemble a desanimaux. » (D F+ A Ban) ; planche X : «Tout ¢a, ¢a
ressemble aux crabes. » (D F+ A Ban) ; Alpha, planchelll : « Deux personnes courtoises...qui
semblent se partager quelque chose. »D K H Ban) ; planche VIl : «...C'est comme des
hérissons » (D F+ A).

Du cété des sujets pacifiques, ce serait le cas de Kolumbo, planche Il : « Je retrouve
aussi un papillon. » (D F+ A Ban), planche VI, réponse additionnelle : « En bason dirait des
racines » [D F+ Bot] ; Fred, planche VI : « Ou une statue...commel’image d’ unestatue. » (D
F+ Obj/Art) ; plancheVII : « ...Degaucheadroite...ca se présente commesi ¢’ est le cochon.
C’ est laméme image de chaque c6té. » (D F+ A) ; Samy, plancheV : « La téte-1a, je voisca
comme une arme.» (D F+ Obj), planche X : «Ici ¢'est comme uneile. » (D F+ A Géo) ;
I”Etudiant, planche Il : «Ca c’est comme s c'est un papillon. » (D F+ A Ban) ; Franck,
planche Il : « Est-ce une personne ? Non. » (D F+ H) ; Narcisse: planche VIII : «...C'est
comme s Cétait des animaux. » (D F+ A Ban) et Dieu-Donné, planche Il : «Des
per sonnages, comme des chimpanzés. » (D F+ A).

109



Deuxieme partie : dispositif méthodologique, étude de cas et présentation des résultats

Par ailleurs, I absence de distance nécessaire entre affects et représentations associée a
I’ échec de contrdl e de motions pul sionnelles et fantasmatiques s’ observent chez les sujetsdont
lesD sont associéesadesF- ; C, E et Clob. Lessujetsviolentsdont le Moi selaisse submerger
par les affects seraient Soundiata, planchel : « La, ¢’ est commes ya deshommes qui viennent
d étre brilés, et peut-étre qu’ils demandent du secours... » (D Kpassive F- H) ; Frangois,
planche VI : « On dirait |a téte d un squelette...C’ est tout monsieur. » (D F- Hd/Ad) ; Eric,
planchelll : « Unhibou, non! » (D F- A) ; planche VIl : « C’ est sousformedefeu aussi.»D
CFElém) ; David, plancheX : « C est pasla partiela du corps(Le sujet setouche le thorax)
gu’ on a déchirée comme ¢a ? (Exécution du mouvement de déchirure), parcequela, jevoisle
dedans, lesintestins et tout. » (D FE Anat).

Les sujets pacifiques qui n’arriveraient pas a contenir leurs affects sont : Kolumbo,
planchelll : « Et derriéreselles (deux femmes) ya du sang. Ellesont I'impression de sefaire
dumal...Deux personnes qui se séparent en sedisant : duvent ! » (D C Sang) ; planche V111 :
« ...Des animaux qui escaladent, mais qui ont du feu...Les pieds des animaux sont dans le
feu. » (D C Elém), planche X : « Lerougec’ est lesang. » (D C Sang), « L’ orange, lefeu. » (D
C Elém), « Le vert, I’espoir. » (D C Symb) ; Fred, planche VI : « En haut ¢’est comme un
fantdme » (D FC' (H)), planche VIl : « Lefantdme » (D FC' (H)) ; Samy, planchell : « Ca
c’ est commele sexed’ unefemme », al’ enquéte : « C est lesang, ¢ est formedevagin » (D CF
Sexe) ; Narcisse, planche Il « Du sang...Le rouge ¢’ est comme le sang... » (D C Sang),
planchelX : « Devant ya comme du sang qui sort de quelqu’ un, et qui changedecouleur. » (D
C Sang).

4.1.6. Desréponses petits détails (Dd) tresen deca dela norme chez tous
les sujets
Quils sagissent de petits détails rarement isolés ou de grands détails, mais
bizarrement délimités, les Dd ne s'imposent pas alaperception et leur proportion normale est
de 10%. Leur signification est intellectuelle ou affective.

De larichesse du contenu associé dépend autant |” esprit de minutie et d’ application
gue la capacité d’ analyse. Par contre, la pauvreté du contenu associée est le reflet d’ un esprit
infantile. En outre, le Dd arbitraire est un indicateur de confusion dans les mouvementsde la
pensée, pouvant aler jusqu’ ala désocialisation, voire aladésintrication.

1%4Chabert, C. (2004). Op. Cit. p. 71.
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Enrevanche, lorsqu’il est associ€ aun déterminant perceptif correct, le Dd peut étrele
reflet, selon C. Chabert (2004) « d' une démar che cognitive méticul euse et pointilleuse, témoignant
d'un registre défensif rigide, voire obsessionnel. Il arrive que les contenus associés soient trés
significatifs, symboliquement des préoccupationsdu sujet d’ ordre sexuel ou agressif, projetéessur les
petits détails. Les Dd se rapportant a des découpes rares, bizarres et éventuellement arbitraires

montrent a |’ inverse des modes d’ appréhension irréguliers, trés marginaux, mettant en évidence des
5

mécanismes de pensée intégrant peu ou pas les références les plus communes. »%,

La seule réponse donnée par Eric a la planche VII est associée a un contenant
initialement paisible: « Ca doit ressembler a un cours d' eau » (Dd F+ Géo), mais qui
transforme rapidement en précipice : « Ou une chute » (D kob Géo). La premiere réponse
proposée par Fred est un détail anatomique alaplanchelll : « Un ceeur, deux ceeurs », faisant
suite a la description d' « étres bizarres, squelettiques ». La seconde réponse apparait a la
planche VII : « Aumilieu la c’'est quoi ? C est comme I’ appareil génital de la femme, vous
voyez bien ? (Acquiescement du clinicien)». La symbolique est sexuelle et le clinicien est
invité par le sujet avoir |’ objet de son excitation.

Pour sapart, les deux réponses Dd proposées par I’ Etudiant sont données alaplanche
| : «La, c'est comme si C était la téte d’' une statuette » (Dd F+ Obj/Art). Réagissant a une
éventuelle angoisse de morcellement, le sujet gjouteplusloin : « La, c'est commesi ¢’ éaient
des notes musi cal es (Petites taches, éclaboussures extérieures) ». Cette derniére réponse doit
étresoulignée ; lesujet aen effet lemérited’ étrele seul as éreintéressé aux déetailsextérieurs
des engrammes. Serait-cele signe d’ un esprit de minutie ? Et celad’ autant plus qu’ au total 8
réponses sont données a cette planche I. Outre le nombre important de réponses, laplanche est
mise al’ envers apartir de la cinguieme réponse, avant qu’ elle ne soit remise al’endroit ala
derniere réponse. Serait-ce au contraire uneréaction facealamise al’ épreuve suscitée par le
matériel-test et la situation projective ?

En somme, al’ exception del’ Etudiant (11,11%), lesrésultats des 14 autres sujets sont
en decadelanorme. Précisément, ils sont 12 sujets (6 violents et 6 pacifiques) ane pas avoir
donné de réponses Dd. Comment donc expliquer I’ absence de ce facteur tres personnel, plus
projectif ou le sujet crée plus qu'il ne percoit ? L’ hypothése d’ une faille de la capacité de
jouer, créer, voire du processus créateur, mérite d' étre formulée.

4.1.7. Unequasi absencederéponsesglobalesintégrant leblanc et détails
blancs (Dbl et Ddbl) chez les sujets violents

La proportion normale de réponses Dbl est de 10%. Alpha est le seul sujet violent &
avoir donné une réponse Dbl.

185 Chabert, C. (2004). Op. Cit. p. 70.
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Chez les pacifiques, une réponse est donnée par Fred et Samy ; 2 par I’ Etudiant ; 5 par
Franck, et 3 par Dieu-Donné. Comment comprendre laquasi absence de réponses Dbl chez 6
sujetsviolents et chez 3 sujets pacifiques ; tout comme laproportion en degadelanormechez
2 autres sujets pacifiques ?

Les réponses Dbl et Ddbl ont une signification plurivoque, dépendant de leur
distribution dans le protocole, de leur surface et de leur position dans une planche, mais
surtout de !’ ordre d’ apparition et du déterminant associ€. De nombreux auteurs s accordent a
les considérer comme le reflet d’une inversion figure/fond. N. Rausch de Traubenberg
(2000)*°° leur consacre quel ques pages d analyses et d’ interprétations. Les Dbl sont alafois
facteur de différenciation perceptive et analyseur d’ unerichesseintellectuelle témoignant des
capacités de combinaison et de plasticité structural e du sujet. Lesréponses Dbl lacunaires ont
un caractere régressif, dont le contenu met en relief les capacités de fantasmatisation des
relations précoces alamere.

Lorsgu’ elles apparaissent de maniere brutale dans un protocole, les réponses Dbl
constituent pour N. Rausch de Traubenberg (2000) « une réaction sthénique a une situation
traumatisante, une prise de position affirmeée, un effort pour maitriser la situation et de
montrer par |& son besoin d’ autonomie et d’ indépendance. »*’. Et pour conclure son propos,
I”auteure soutient I'idée selon laguelle les réponses Dbl sont par ailleurs le signe d’une
attirance pour le vide, le manque, I’incomplétude. Cette idée est reprise par C. Chabert
(2004)*® pour qui, « plus que la correspondance figure/fond hative, ¢’ est I attraction par le
blanc, comme défaut ou comme manque, qui constitue I’intérét essentiel des significations
accordeées au Dbl. ». Enfin, une surcharge de Dbl est un indicateur de I’ usage abusif de la
projection comme mécanisme de défense.

L’ analyse des Dbl et Ddbl doit en outre tenir compte de la proportion de réponses
globales intégrant le blanc (Gbl), des différentes configurations du M oi-peau proposees par
Roman, P., de méme que desréponses « Barriére » et « Pénétration » de Fischer et Cleveland,
dont les proportions normales sont 4B pour 2P. L’indice « Barriére» est appliqué aux
réponses dont les contours et limites sont bien définis. Inversement les réponses cotées
« Pénétration » présentent des failles, des ouvertures.

Lesreésultats montrent une absence total e de réponses Ghl chez 6 des 7 sujetsviolents,
et 2 des 8 sujets pacifiques. Un tel constat permet-il d’affirmer que les mécanismes de
défenses des sujets aient été fragilises par les vécus traumatiques ?

166Rausch de Traubenberg, N. (1970/2000). La pratiquedu Rorschach. 3*™ édition. Paris : Presses Universitaires
de France, p. 61-64.

1871 dem, p.62.

168 Chabert, C. (2004), Psychanalyse et méthodes projectives, Paris, Dunod, p. 71.
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Les réponses Barriéres sont anormalement plus élevées chez Soundiata, Enlevé, et
Alphad’ une part ; Kolumbo, Fred, Samy, Franck et Narcisse d’ autre part. L” hypothese d’un
surinvestissement du monde interne pourrait ére formulée.

4.1.8. Des réponses formelles (F%) en deca ou au-dessus de la norme.,

Laproportion des réponses formelles (F%) permet de nuancer ces hypotheses. En effet,
avec une norme comprise entre 60 et 65%, chez les sujets violents, Alpiniste (61,11%) est le
seul pour qui laproportion est normale. Le pourcentage de réponses formel les est largement
au-dessus de la norme pour Francois (72,72%) ; Eric (78,57%). Chez les autres, elle est
nettement en deca de la norme : Soundiata (8,33%) ; Enlevé (37,5%) ; Alpha (35,71%) et
David (44,44%). Chez |les pacifiques, ils sont 4 dont | e pourcentage de réponsesformelles est
en deca de la norme: Narcisse (11,11%) ; Kolumbo (27,27%) ; Samy (50%) ; I’ Etudiant
(55,55%). Les résultats des 4 autres sont supérieurs ala norme : Franck (66,66%) ; Albert
(70%) ; Fred (70,96%) ; et Dieu-Donné (82,14%).

Les sujets sont donc 6/15 dont les réponses formelles sont nettement supérieures ala
norme. Or, le pourcentage de réponses formelles est selon C. Chabert (2004) un indicateur de
«la capacité du sujet a s adapter a la réalité extérieure grace a |’ activité régulatrice de la
raison et dela pensée »'%°. Lorsqu’ ellestendent adevenir exclusives, commecelaest lecasde
Francoiset Eric ; puisFred, Albert, Franck et Dieu-Donné, lesréponses formellestémoignent
d un éouffement de la vie affective et pulsionnelle, d une privation de contact immediat
spontané avec |’ environnement et avec soi-méme, ou encore des tendances dépressives,
poursuit Chabert.

Leur qualitétémoigne de I’ aptitude du sujet a donner aux choses un contour limitant,
permettant |’ éablissement de frontieres stables entre le dedans et le dehors.

L’ éévation du pourcentage de réponses formelles pourrait étreinterprétée commeune
mise a distance des affects. Ces sujets-la réprimeraient donc leurs affects. Ils resteraient
dégagés des implications fantasmatiques et émotionnelles. A contrario Soundiata, David,
Enlevé et Alpha chez les violents ; Kolumbo, Samy, |’ Etudiant, et Narcisse se laisseraient
submerger par leurs affects. Cette hypothése mérite d’ étre confrontée avec les réponses
couleurs. Et celad’ autant plus que de nombreux facteurs opposent Soundiata (trés violent) et
Narcisse (trop ? pacifique), entre autres. Lesréponsesformelles ont en outre un role adaptatif,
confirmé par une proportion de réponses de bonne qualité formelle (F+%) compris dans la
norme, soit entre 70 et 80% chez |e sujet normal.

199 Chabert, C. (2004). Op.cit. p.71-72.
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L e pourcentage de réponses de bonne qualité formelle est un indicateur del’ aptitude du
sujet adiriger sapensée avec une attention claire et un jugement exact. Lesréponses de bonne
qualité formelle constituent un facteur de socialisation non négligeable.

2 sujets violents : Eric (72,72%) et Alpha (75%) ont une proportion de réponses de
qualité formelle normale. Les proportions de 2 sujets, Soundiata (50%) et David (62,5), sont
nettement en decadelanorme. Enrevanche, 2 autres, Alpiniste et Enlevé, ne donnent quedes
réponses de bonne qualité formelle, constituées respectivement de 100% et 95,45%. Chez les
sujets pacifiques, les pourcentages de réponses de bonne qualité formelle sont soient en deca :
Fred (61,36%), Samy (41,66%) et Dieu-Donné (65,21%) ; soient largement au-dessus:
Kolumbo (91,66%), I’ Etudiant (90%), Albert (92,85%), Franck (91,66%) et Narcisse (100%).

Les sujets ne sont donc que 2 a produire un nombre « normal » de réponses de bonne
qualité formelle. Ils sont 7 dont la production est largement supérieure ala norme, et 5 a
produire moins de réponses de qualité formelle gu’il n’en faut. Lorsque le pourcentage de
réponses de bonne qualité formelle est compris entre 95 et 100%, cela indique une grande
rigidité psychigue, témoignant d’un contréle intellectuel au détriment du contact spontané
avec|’ environnement. Ce serait lecasd’ Alpiniste et Enlevé parmi lesviolents ; Narcissechez
les pacifiques. Eric et Alpha, violents tous les deux, seraient les seuls a faire preuve d’ une
adaptation intellectuelle plus souple.

4.1.9. Une hétérogénéité des modes de fonctionnement

La proportion des réponses de bonne qualité formelle est nettement inférieure a la
norme (85%) chez 5 des 7 sujets violents, et chez 3 des 8 sujets pacifiques. Cette proportion
est supérieure alanorme chez 2 sujets violents et chez 5 sujets pacifiques.

Cerésultat est loin d’ étre conforme a celui des traumatisés craniens, chez lesquelsil a
été observé une tendance générale a la restriction des affects au profit d’'un mode de
fonctionnement dominé par le contrdle et |la défense. Le contraste des résultats serait le signe
d une hétérogénéité des modes de fonctionnement des sujets victimes de traumatismes de
guerre par rapport aux traumatisés craniens. Chez ces derniers en effet, il a éé constaté un
étouffement delavie affective et une absence de spontanéité dans|’ établissement derelations
subjectives et intersubjectives.

4.1.10. Une prépondérance du type de r ésonance intime extratensif

Au risque d’une répétition, les caractéristiques des sujets de type extratensif telles
qu’ elles sont decrites par N. Rausch de Traubenberg (1970/2005) ont déja été rappelées, a
savoir I’ expression massive desbesoins affectifs ; lasoumission aux sentiments ; I’ émotivite et
I"instabilité.

114



Deuxieme partie : dispositif méthodologique, étude de cas et présentation des résultats

Ces affirmations doivent tenir compte de la fréquence de réponse F ainsi que leur
qualité. Cetype serencontre chez | es sujets suggestibles, impulsifs et égocentriques. Chez les
types mixtes, ces affirmations sont nuancées par desréponses K. Ces sujets sont alors capables
de pondérer leurs affects dans |’ expression de leurs besoins. Des 15 sujets, 10 sont de type
extratensif mixte, répartis de maniére égale chez les sujets violents et chez les pacifiques. Les
formul es secondaires témoignent de I’ existe de conflits psychiques au sein du moi. Et Dieu-

Donné est le seul dont le type de résonance intime extratensif pur est confirmé par laformule
secondaire.
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4.1.11. Tableau synthétique des psychogrammes

Tableau n° 2 : Synthése des psychogrammes (A : modes d’appréhension)

Tableau n® 2a : Synthése des psychogrammes
Sujets violents Sujets pacifigues

@

E E = 2] 2 E > E
£2 E| £ £ , =l 3 = E - = 3| 3 - 5 3
3 8l =1 £ 5 8 & = 2 s 3 rd - = &

Facteurs genéraux
R 12 18 11 14 S 8 ?i 22 31 24 18 10 18 27 28
Refus o 1, 1x 1 o] ulr, wvivi v v, xj o 8] o| NI X Wl o of
Tps. Tot. 914" 9'31" 1424" 1027 742" 821" 8557 1532" 22'37" 10'01” 17207 647" 11'S6" 286'53" 830"
TIR 45" 34" 118" 45 51" 103" 11 6"' 44" 43" 25" 56" 41" 38" T 18"
TLM 22" 10" 32" 34" 20" 22" 277 34" 23" 15" 25" 28" 30" 16" ¢ &
Modes d'appréhension

G 5] 15 10 3 4 7 4' 11 11 ) 5 8 B 17 17
Gz 4 1 1 0 o 0 0 2 1 1 2 1 1 4 o]
Gbl 0 1 O 4] o o 'L'.II 1 0 5 1 1 2 1 0
Gcont. ¥ (o) o o 0 CII o) o o o o [¥) o o
Geonf. 9 1 [#) o o 0 OI o] 1 o o (8] [¥) o o
G 11 18 10 3 8 7 4 14 13 15 8 10 11 22 17
G% 8166 100 0.9 21,42 88.88 87.5 57,14 63,63 41,93 82.5 44 44| 100 61.11 81,48 50,71
D 1 0 | 10 1 8] 2 ril 15 Fil 5 0 2 5 7
D% 8,33 o 909 7142 11.11 o 28,57 31,81 48,38 28,16| 2777 0 11,11 18,51 25
Dd 0 8] O 1 o 8] 4] | 8] 2 5] 2 L 0 8] O
Dd% 0 4] O 7.14 o 8] lIIJII 8] 5,45 O 11.11 0 0 o O
Dbl 0 0 O o o 4] TI 0 1 1 2 0 =] 9] 3
Dbl% 0 0] L ] o 8] 14.28' 0 3,22 4,16 11.11 0 27 77 8] 10,71
Do/Di ¥ 0 (o) o o 1 CII o) o o o o [¥) o o
|Ddbl 0 0 O 9] O Q 'DI 7 0 1 ] e 0 9] v

116



Deuxieme partie : dispositif méthodologique, étude de cas et présentation des résultats

Tableau n° 2 : Synthése des psychogrammes (B : Déterminants)

Tableau n® 2b : Synthése des psychogrammes
Sujets violents Sujets pacifiques

e i

s 2 g = % 2 5 < B .

£8| 5| = 4 o| E 3 g 5 < z 2 % 2 8| 2 E

a3 8| =| & 5l & 5 = R £ 3 B = £ S|88

Facteurs généraux
R 12 18 11 14 9 8 7 22 31 24 18 10 18 27 284
Refus 4] 1, 1 11 0 Il W WL WL X o o 0 NI X Wi 0 [4] of
Tps. Tot. 914" 9°31" 14"24" 10027 742" 821" 8'55" 15°32" 22'37" 10°01" 17207 6'47T" 11°56" 26'53" 830"
T/R 46" 34 118" 45 51" 1'03" 1716”7 44" 43" 25 S6” 41 38" 1 18"
TLM 22" 10" 32" 34" 20" = 27" 34" 23" 15" 25" 26" 3" 16" 111
Déterminants

F+ a 5 6 2 3 2 6 12 8 7 7 10 3 12
F- 0 0 1 2 1 0 1 o 6 0 0 0 2 o 4
F= 1 2 2 1 4] o 4] | o 4 4 3 2 8] 4] =]
SF 1 11 8 ) 3 3 3 6 22 12 10 9 12 3 22
F% 8,23 61.11 T2.72 54 28] 44.44 37.5 35,71 27.27 70,96 233,23 55,55 20 665,66 11,11 78,57
F+% 50| 86.36| 6875 7222 625 100 75] 9166 6136 8333 90| 88.88| 9166 100| 68,18}
K 3 3 0 0 1 2 1 3 1 7 ol
kan 1 2 2 0 0 1 3 o 2 4 0 1 Q UI
kob 3 0 0 1 1 0 of 0 0 0 0 0 0 3 o
kexp 1 o o 0 o 0 GI 1 o 3 4] 0 0 1 UI
kp 0 0 0 0 0 0 ol 0 0 0 0 0 0 0 ol
Tk 5 0 2 1 2 0 1 4 0 5 4 0 1 4 EII
FC o o o 4] o 4] 1 o o 1 4] 0 3 [4] UI
CF 0 0 2 2 0 0 of 1 0 2 0 0 0 2 |
C 1 o o 4] o s EJI <] o 2 1 0 8] 4 UI
FC' 0 0 0 1 0 0 ol 0 3 0 0 0 0 0 |
C'F 5 4] 1 [ ¢] 1 o] 1 4] 1] 2 (4] 0 0 =] UI
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Tableau n° 2 : Synthése des psychogrammes (C : Déterminants & résonance intime)

Tableau n® 2c : Synthése des psychogrammes

Sujets violents Sujets pacifiques

= - 2

E K e @ 3 5 2 s

A= = 2 = = 2 = E = b= = = 2 2

E = = = = o - & = = b= E = [T = o =

== =3 =1 = i = ] = = =1 s & [ = ] = =

L ) 7] - [ LT = (17] =L - L (¥ ] | =L [ = =

Facteurs generaux
R 12 18 T4 14 e 8 7 22 31 24 18 10 18 2F 28
Refus o I, 12X 1] o ] W, WA W WL, 2K o o 4] VW, X Wl [#] o o
Tps. Tot. o' 14" g'31" 14'24" 1027 42" 821" 8'55" 15'32" 223 10017 17207 B8'a7" 11'56" 2653~ B'30™
TIR 45" 34" 118" 45" T 103" 116" 44" 43" 25" 56" 41 38" 1" 18"
TLM 2> 1n™ 32 34" 20m 22" 27 34" 23" 157 20" 25" 30" 16" v ki il
Deéeterminants (suite)
c" o 4] 4] o [#] [#] [#] o [#] §] §] o [#] 4] &)
¥C 8.5 o 3 2.5 1 =] 1.5 10 1.5 5.5 1.5 o 1.5 14 2
FE 8] g ] o L8] o o o 8] O O 2 1 1 o]
EF 8] o o o 8] 9] 9] ] 8] o o o [8] o 1
E 4] O O o [#] 0 (9] 0] o o o o 8] (o] 1
¥E [#] O O o 8] (4] (4] O o (4] (4] 2 0.5 0.5 25
Felob o 1 o ] 1 o o 1 1 o o o L] o o
ClobF Q o o o 0 o o o o o o o 8] o] o
Clob Q o o o L] o o o Q o] o] o 8] o] (8]
Types de résonance intime

TRI Extt W Iintro. M. Extt pur Extt pur Ambigag. | Exitit M. Exti M Extt M Intro. M. |Extt M Intro. ML Intro. Pur Extt M.  |Extt ki Extt Pur
F.C. Intro. Pur | intro. k. Intra. Pur Intra. Pur  [Intro. R Coarteé |Intro. Pur Intro. M. [Coarte Intro. Pur Intro. Pur Extt Fur Coartif  |Intro. M Extt Pur
RC% 25 12 27 3571 30 50 28 57 40 9 32 25 3755 16 66 33 .33 17 37 03 28 57
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Tableau n° 2 : Synthése des psychogrammes (D : Contenus)

Tableau n® 2d : Synthése des psychogrammes
Sujets violents Sujets pacifiques
in
L
=
e 2
w 0= 5t
= = = B 2 k= @ &
2 g| £ S = 2 = £ < - = g 2l 2
El 3| = g 2 = 2 = 3 S = o 8 s 5| 2
@D (73] < [ i} o i ] < = [ (7] i < [ = [
Facteurs généra ux
R 12] 18 11 14 E 8 7 22 31 24 18 10 18 27 28
Refus 8] 1, 1x 1 o T WLV WAL ] 0 [¥] o WAL, X Wi o 0 0
Tps. Tot. g'14" 931" 14'24" 1027 742t 821" 8's55" 15'32" 22'37" 10'01" 17'20%| 647" 11'56" 26'53" 830"
T/R 46" 34" 118" 45 51" 1'03" 116" 44" 43" 25" 56" 41" 38" 1 18"
TLM 22 10" 32" 34" 20 22" 27" 34" 23" 15" 25" 26" 30" 16" 117
Contenus
H 3 3 1 o 1 3 | 2 0 1 4 4 5 6 o
Hd o o 1 o 0 (8] of 2 0 (8] o 0 8 (o] 0
(H) o 1 o o 1 1 of 0 5 o o 0 o 0 1
H% 25| 16.67 18.18 ol 1111 37.5 14 28] 18.18 6.45 4.16 22,22 10 27.77 16.16 3.57
Hdéwv 0 o 1 o 0 1 of 0 0 [o] o 0 B 0 o
A 1 7 2 7 1 1 P | 6 4 4 8 5 4 2 13
Ad 0 o o o 0 o of 0 o o 1 0 0 0 o
A% 8.33| 3888 18.18 50| 11.11 12.5 57.14] 2727 12.9 16.66 50 50 22,22 74| as.4a2
Adéwv o 1 1 o 4 [o] of 2 0 0 o 2 0 o 0
(A) 0 o o o 0 0 of 0 2 0 0 0 0 0 0
Anat. 0 1 o 1 1 0 1 0 g 2 1 1 2 0 1
Sexe 5] o o 0 0 1 of 0 4 1 0 0 1 5] 5]
Sang 0 o o o 0 2 of 3 0 2 1 0 0 4 o
Obj. 1 2 4 o 0 0 of 0 1 1 1 0 0 5 1
Géo. 5] 3 1 2 0 [&] of 2 o 3 o 0 o 0 3
Elém 4 o o 2 0 8] 1] 2 0 8] o 0 0 0 1
Frag 5 o 1 1 1 4] of 0 o 3 o 0 0 8 2
Bot. 0 0 o 1 0 0 of 1 0 o] s 0 0 o] 1
Pays o 1 o o 0 o of 0 o o 2 1 o 1 o
Art 0 o o o 0 0 of 0 0 0 1 0 0 0 0
Symb 1 0 0 0 0 0 of 1 2 2 0 1 5] 1 0
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Tableau n° 2 : Synthese des psychogrammes (E : Contenus / Banalités / Indices passivité /activité)

Tableau n® 2e : Synthése des psychogrammes

Sujets violents

Sujets pacifiques

o
o
=
- - g
8 F| = @ 8 5 g| &
28 = S o 2 = E > 3| = 3 R 2
= 5 — = 1] = i) = = = = — v = o =
=~ o = m = ] = = (=] Fd = w = o o o
(7] oD < L Ll [} L < ~ LL (7] — < L _— =
Facteurs généraux
R 12 18 11 14 g 8 7 22 31 24 18 10 18 27 28
Refus ol m, x 1] 0 nl v, ViVl vV X 0 0 o v, X Vi 0 0
Tps. Tot. g'14"| 9'31"| 14'24"| 1027"| 742" 8'21" g's55"] 15'32"| 22'37"| 1001" 17'20"| 6'47"| 11's56"| 26'53"| 8'30"
TIR 46" 34" 118" 45 51" 1'03" 116" 44" 43" 25" sa"| 41" 38" 1' 18"
TwM 22" 10" 32" 34" 20" Do 27" 34" 23" 15" 25" 28" 30" 16" 19"
Contenus (suite)
Volcan 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
Bombe 0 0 0 0 0 0 cl 0 0 2 0 0 0 o)
Masque 0 0 0 0 0 0 UI 0 0 1 0 0 0 0 0
Banalites
Ban 1] 4] 3] 2] 1] o] 21 6] o] o] 3] 4] 1] 2] 5
Facteurs barriere / pénétration
B 1 4 7 8 1 1 3] 3 12 g 5 4 2 2 17
P 5 1 1 1 6 6 1] 8 13 10 4 3 12 8 3
BP 2 4 0 4 2 0 11 4 3 4 4 2 1 10 4
Indices passiviteé / activite
PIA 1] 2] o] o] 5] 1] ol 1] 4] 2] 1] 1] 5] 1] o]
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4.1.12. Tableau synthétique des procédés d’ analyse du discours

Tableau n° 3 : synthese des procédés d’analyse du discours (série A)

Tableau synthétique des procédés d'analyse du discours
Sujets viclents Sujets pacifigues
3 = @ w o = @ 2
= 5 s |ls | |Sg|ls|=l3|=|8|2|=2|EE|5 |2
¥ 3 =< | &£ 2 = = | 38
Procédés de la série A : Rigidité
A1 Réféerence a la réalité externe
A1-1 : Descriplion avec attachements aux détails avec ou sans justification de ++ +++ |+ |+ - — el B o el B o B +++ | +
l'interpretation.
A1-2 : Précisions temporelle-spaliale-chiffreée + +
A1-3 - Références sociales, au sens commun et la morale. + + + : *
A1-4 : Références littéraires, culturelles. + + + + + +
A2 Investissement de la réalité interne
A2-1 : Recours au fictif, au réve. + + +
AZ-2 : Intellectualisation.
AZ-3 : Dénegation. + + - - - - - — - - +++ |+
AZ-4 : Accent porté sur les conflits intra-personnels- Allerfretour entre + ++ 44 + + ++ + + *
I'expression pulsionnelle et la défense.
A3 Procédés de type obsessionnel
A3-1 : Doute : précautions verbales, hésitation entre interprétations différentes, | +——+ =+ | e [ | e | | i |+ | - =+ | A | A | s
remachage.
A3-2 : Annulation. + + + +
A3-3 : Formation réacticnnelle. + + + + + + +
A3-4 : |solation entre représentations ou entre représentation et affect- Affect miy +—+ + + 4 + + + + + #*
nimise.

Tableaux &laborés a partir de la feuille de dépouillement du TAT.
Légende : [1-4] procédés : + ; [5-9] procédés : ++ : [10 et plus] procédés - + + +
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Tableau n° 3 : Synthese des procédés d’analyse du discours (Série B)

Tableau synthétigue des procédés d’analyse du discours

Procédés/
Sujets

w
=
3
i
=
=)
o
#

Sujets pacifiques

Soundiata

Alpiniste

Frangois

Eric

David

Enlevé

Alpha

Kolumbo

Fred

E
3

L'étudiant

Albert

Franck

Narcisse

Dieudonné

Procédés de la série B : Labilité

B1 Investissement de la relation

B1-1 : Accent porté sur les relations interpersonnelles, mise en dialogue.

++

e

t

B1-2 : Introduction de personnages non figurant sur limage.

-+

+

+

+

B1-3 : Expression d'affects.

B2 Dramatisation

BZ-1 : - Enirée direcle dans l'expression ; Exclamations ; Commentaires
personnels.
- Théatralisme : Hisloire a rebondissement.

B2-2 : Affects forls ou exagérés

+

+

¥

B2-3 : Représentations et/ou affects conirastés-Aller/retour entre désirs
contradicloires.

4

1

B24 : Represeniations d'aclions aseociées ou non 4 des étals émotion-
nels de peur, de calastrophe, de vertige. ..

B3 Procédés de type hystérique

B3-1 : Miza en avant des affects au service du refoulement des repré-
sentations.

B3-2 : Erotization des relations, symbalisme transparent, details narcis-
sigues a valeur de seduction.

B3-3 : Lahilité dans les identifications.

Tableaux élaborés a partir de la feuille de dépouillement du TAT.
Légende : [1-4] procédés : + ; [5-9] procédés : + + ; [10 et plus] procédés : + + +
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Tableau n° 3 : Synthese des procédés d’analyse du discours (Série C)

Tableau synthétique des procédés d'analyse du discours

Sujets violents Sujets pacifiques
E o = 2
32 12|28 |2 2|2z|lBl=|e|2|5|2/8|5
s S| 5|5 |5 |&|E|2)2|€|8 22|85 |3
n_ S | = | i = = = w1z | 2
Procédés de la série C : Evitement du conflit
CF Surinvestissement de la réalité externe
CF-1 : Accent porté sur le quotidien, le factuel, le faire-Référence plaguée a la réalite ex- + + ++ + - - + + ++ |+ ++ |+ ++ | |+
terne. |
CF-2 ; Affects de circonstance, références a des normes externes. + - - - - -
Cl Inhibition
Cl-1 : Tendance genérale 4 |a restriction (temps de latence long elfou silences * + + +
importanis intrarécits, nécessité de poser des questions, tendance refus, refus).
Cl-2 : Motifs des conflits non précises, banalisation, anonymal des personnages. ++ + |+ + + ++ | + ++ |+ + ++ |+ ++ |+ +
Cl-3 : Elements anxiogenes suivis ou précadeés d'amréis dans le discours. + % 1 +
CN Investissement narcissigue
CMN-1 : Accent porté sur I'éprouve subjectif- Références personnelles. + - + - ++ | =+ | + + - — + - 4+ | e |+
CN-2 : Deétails narcissiques- ldéalisation de la représentation de soi etfou + ++ + - - - +—+ |+ - -
de la représentation de l'objet (valence + ou -).
CN-3 : Mige en lableau- Affect-titre - Posture signifiante d'affecls. + + + =+ | + + +—+ i+ + 4+ + | | e |+
CN-4 : Insistance sur les limites et les contours et sur les qualités sensorielles. +
CM-5 : Relations spéculaires
CL Instabilités des limites
CL-1 : Porosité des limites (entre narrateur/sujet de |'histoire ; entre dedans/dehors... ). — + ++ | + ++ I+ 4 + + + + +
CL-2 : Appui sur le percept etfou le sensoriel. + +H |+ 4+ + + + 44 ||+ =+ |4 | e |+
CL-3 : Heterogeneéité des modes de fonctionnement (interne/externe ; percep- + ++ + -~ + + + + - - ——
tiffsymbolique ; concretfabstrait...).
CL-4 : Clivage. + + +
CM Procédés anti-dépressifs
CM-1 ; Accent porté sur la fonction d'élayage de I'objet (valence + ou-) — Appel au clini- + + ++ + + + + ++ | + + + ++ +
cien.
CM-2 : Hyper-instabilité des indentifications.
CM-3 : Pirouetles, virevoltes, clin d'ceil, ironie, humour. - + + - — + —

Tableaux élaborés a partir de la feuille de dépouillement du TAT.
Légende : [1-4] procédés : + ; [5-9] procédés - + + ; [10 et plus] procédés - + + +
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Tableau n° 3 : Synthése des procédés d’analyse du discours (Série E)

Tableau synthétigue des procédés d'analyse du discours

Sujets violents Sujets pacifiques
E 7] 2 o — e
35 S|2|8|e|2|2l2lElsle|2|l5|E|8 &
e @ s|ls|s|®w|&|5|Z|3|=|8|2|=2|8|5 |32
@ S| =| & w v = == | &
Procédés de la série E : Emergences des processus primaires
E1 Altération de la perception
E1-1 : Scotome d'objet manifeste. - + ++ |+ - - - l + + - ++ | + - -
E1-2 : Perceplion de détails rares ou bizarres avec ou sans juskification arbitraire. - l - + + -
E1-3 : Perceplions sensorielles- Fausses perceptions. -— - ++ | + + I + - - + - +
E1-4 : Perceptions d'objets détéricrés ou de personnages malades, malformés. + + + |+ ++ | + + I + + +— |+ + ++ |+ |+
E2 Massivité de la projection
EZ2-1 ; Inadéguaticn du theme au stimulus- Persévération- Fabulation hors image- Sym- + + +—=+ |+ + +—=+ |+ |+ + + ++ | +
bolisme hermeétique.
E2-2 : Evocalion du mauvais objet, theme de persaculion, recherche arbitraire de + + + + + | * + ++ -
I'intentionnalité de I'image elfou des physionomies ou attitudes- Idéalisation megaloma-
niague.
E2-3 : Expression d'affects et/ou de representations massife- Expressions crues liées a +—+ | + ++ | + ++ |+ |+ |+ +—+ |+ - + ++ | +
une thematigue sexuelle ou agressive.
E3 Désorganisation des repéres identitaires et objectaux
E3-1: Confusion des idenlités- Télescopages des roles. + + + I + + +
E3-2 : Instabilités des objets. |
E3-3 : Désorganisation temporelle, spatiale ou de la causalité logique. I
E4 Altération du discours
E4-1 : Troubles de |a syntaxe- Craquées verbales. - - l + +
E4-2 : Indétermination, flou du discours. + I
E4-3 : Associations courtes. I +
Ed-4 : Association par conliguité, par consonance, cog-a2-'ane. l

Tableaux élaborés a partir de la feuille de dépouillement du TAT.
Légende : [1-4] procédes : + ; [5-9] procédés : + +; [10 et plus] procédés : ++ +
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4.2. ETUDE DE CAS CLINIQUES: UNE APPROCHE QUALITATIVE DES SUJETS
ETUDIES PAR RAPPORT AUX AXESDE RECHERCHE

De toutes les possibilités s offrant a I’ étude de cas individuels, celle consistant a
soumettre les cas al’ épreuve des axes de recherches a été retenue. Cette méthode présente
I”avantage d éviter la dispersion, voire la dilution de la singularité psychodynamique de
chague cas dans un groupe d’ appartenance constitué a partir de facteurs comportementaux.
Une telle approche permet en outre d'éviter la répétition de réponses pouvant servir
d élémentsd anal yse aplusieurs axes derecherches. Par ailleurs, au moment ou laclinique et
les études qualitatives subissent des attaques au profit de méthodes quantitatives, il y alaune
formidable opportunité de démontrer les subtilités du fonctionnement psychique rendues
possibles grace al’ approche clinique et al’ étude approfondie de cas individuels.

Lesentretienscliniques et les planches du Rorschach et du TAT ayant fait I’ objet d une
analyse détaillée dans |e second tome de ce travail, ne seront reprises ici que des vignettes
cliniques et des réponses permettant d'illustrer chaque axe de recherche. Une telle approche
permettrait de rendre moins fastidieux les allers et retours entre les tomes un et deux du
présent expose.

Je rappelle que le premier axe de recherche est consacré aux reflets du traumatisme et
des effractions des envel oppes corporelles et psychiques. La dynamique pulsionnelle et la
gestion delapulsionnalité constituent le deuxiéme axe. Letroisiemeaxe s intéresse aux liens
intersubjectifs, voire trans-subjectifs. La qualité des mécanismes de défense et le type
d’ angoi sse permettrade confronter les sujets aux aspects psychopathologiques. L’ analysedes
résultats de tous ces axes de recherches permettra de discuter des logiques de survie mis en
ceuvre par chaque sujet. La qualité des affects occupe une dimension transversae.

4.2.1. Lessujetsviolents
4,2.1.1. Soundiata, 33 ans: entrebourreau et victime

Soundiata a été respectivement victime puis bourreau au cours de la derniere guerre
civiledu Congo-Brazzaville. En effet, pour sevenger delatorturealaguelleil aété assujetti et
de I’assassinat de son frere cadet, Soundiata intégre une milice. 1l se distingue par de
nombreux actes de violences verbales et physiques a I’ égard du matériel et du personnel
humanitaire.

Le premier axe de recherche porte sur les indices rendant compte de |’ expression
projective du traumatique, de sestraces, del’ effraction traumatique, et deladynamique entre
I"intérieur et |’ extérieur en termes de limites des envel oppes corporelles et psychiques.
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4.2.1.1.1. Analyse du protocole de Ror schach de Soundiata

Deux entrées particuliéres permettent de suivrele déploiement du fil projectif atravers
le protocol e de Rorschach de Soundiata. Lapremiére concerne des « objetsqui seconsument »
ou qui « brdlent » ; et laseconde, celle de « lafumée » ' échappant d’ objetsentrain debrller,
comme en témoignent les réponses données aux planches|, IV, VI, VII, VIII et IX.

Planchel : « L3, ¢'est commesi ya...des hommes qui viennent d’ étre bral és, et peut-
étre qu’ils demandent du secours ... » (D K H).V * Maintenant je vais allusion a une fumée
aprésque...quelqu’ unou...Jefaisalusion aunefumeéequi s échapped une casebrilée, apres
un incendie. » (G kobC' Frag).

Planche V1 : «La, c'est comme S'il ya quelque chose qui a pris feu ici (Ddbl) et
remonte pour s échapper. C’ est dans une fumée peut-étre. Cette chose-ci (D6et D7) aprisfeu
en bas et s échappe dans la chaleur en haut. » (Gz kobC’ Obj/Frag).

Planche VIl : « Deux animaux bralés qui se déplacent avec laflamme pour s agripper
aquelque chose qui n’apasencore prisfeu. C' est commes'ils quittaient un endroit qui est en
feu pour un endroit qui est bien. » (Gz kan A).

Planche IX : «C'est comme une fumée qui monte aprés une détonation qui S est
produite en bas... » (G kex Frag).

Si les hésitations initiales semblent étre le reflet d’ une angoisse que le sujet parvient a
surmonter, les réponses crues témoignent de la violence des atteintes narcissiques dans un
environnement particulierement dramatique. Dans le registre des limites, aux frontiéres de
I’ estompage de diffusion, de |’ évanescence et de lasensorialité, lafumée serait lereflet dela
fragilité des enveloppes corporelles et psychiques, qui, si elles ne le sont pas encore, ne
tarderont pas avoler en éclat.

Sur le plan de ladynamique pulsionnelle et delagestion delapulsionnalité, lerecours
aux réponses globales, aleur capacité de rétention des affects serait une tentative pour contenir
le débordement. Au Rorschach, les réponses globales sont essentiellement associées a des
Kinesthésies humaines (K=3), animales (kan=1), d’ objets (kob= 3) et d’ explosion (kex =1).
Ces mouvements projectifs sont pour I’essentiel I’ expression d’'une poussee pulsionnelle
débordant |es capacités de conteneur du sujet.
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Le troisieme axe de recherche porte sur I’ analyse de la qualité des relations du sujet,
dans|eurs dimensions subjectives, intersubj ectives, voire trans-subjectives. Chez Soundiata, le
lienintersubjectif N’ est pas uniquement marqué par le conflit et ladéiaison. Il est quelquefois
apaise, complice, voire étayant. Au Rorschach: planche Il : «Je fais allusion a deux
personnes, qui sont dans les mémes problemes, parce je vois le chapeau, la barbe. 1ls sont
comme unis, au service d'un méme probléme. » ; planche 1l ; « Je fais allusion a deux
personnes qui soulévent une méme charge...ou qui ont trouve quel gue chose, et ilsveulent se
lapartager » AuTAT : planche 10 : « C’ est une manifestation dejoie. Apréss étre perduset
gue Vous VouUS r etrouvez, vous vous embrassez pour manifester votrejoie. ».

4.2.1.1.2. Analysedu protocolede TAT de Soundiata

Réprimés au Rorschach, des affects dejoie et detristesse trouvent aquel ques planches
du TAT unfrayage. Leur expression, bien qu’aminima, témoignedelasensibilité du sujet, au-
dela du masqgue du bourreau qu’il porte constamment sur [ui en posant des actes délinquants.
En outre, les éprouvés de honte et cul pabilité, associés ala quéte d’ un compromis, semblent
étre des indicateurs et analyseurs d’ un processus de transformation de la vectorisation de la
pulsion et de !’ affectivité, témoignant par ailleurs du passage delasymbolisation primaireala
symbolisation secondaire. Déshumanisé, e bourreau, incapable de lier les représentations et
les affects, se laisse progressivement ré-humaniser. Ce processus de transformation devrait,
semble-t-il, se poursuivre par une ré-intégration dans la communauté des humains.

Planche 12BG: «Bon! Apres destruction d'un village ou d'une ville, on peut
laisser...trouver un tel aspect. On apillé, on abrilé, et ¢ est tout ce qui reste...Vraiment ¢ca
peut ére méme aprés5 ans. » ; Planche 16 : « Le blanc symbolise beaucoup de choses. Il faut
étre blanc et ne pasavoir un ceeur noir. Un ceeur blanc ¢’ est un ceeur qui N’ apas de problémes,
qui N’ apas detaches. Quand ton cceur est noir ¢’ est que tu as des problemes danston ceeur. On
te demande d  avoir un ceeur blanc. Il faut trouver un compromis apres négociation ».

Le processus de prise de conscience de la potentialité transformationnelle de la
vectorisation de la pulsion vers la libido passe par ailleurs par la reconnaissance des
différentes figures de I’ Autre, et de ce quej’ appelle le tiers-malfaisant.

En effet, dans de nombreuses réponses d§jacitées : « Deshommes qui viennent d étre
brilés et peut-&re qu'ils demandent du secours...»; «Deux animaux brOlés qui se
déplacent... », deskinesthésies passives et activesy sont associées. Se pose aors, d’ un point
de vue méthodologique, la question de leur cotation (K/kan passive, active). Le tiers-
malfaisant serait alors cet Autre, acteur del’ action subie.
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De plus, lacomplicité meurtriére manifeste alaplanche 8BM : « Bon, ¢’ est comme si
cette femme-la, enfin cette personne est bien avec celle-ci ; et elle est complice qu'on
assassine celui-la. On peut faire semblant de ne pasregarder comment cette choseest entrain
d érefaite », signed’ unediffraction delaculpabilité, devrait pouvoir permettrele passagede
I"'usage du «On » au « Je». Ce, gréace a un véritable travail de re-subjectivation, d’ une
différenciation Moi/non-Moi, Sujet/Objet, Bourreau/Victimeméme. Sinon |’ indifférenciation
ferait craindrelerisque d une confusion, voired un collapsus delatopiqueinterne (C. Janin).

4.2.1.2. Alpiniste, 39 ans: indemne debombar dements, destructivité, culpabilitéet
pensée magique

Alpiniste, magon qualifié de niveau terminal e scientifique, est un jumeau dont lasceur
est décédée en 2002. Sa compagne et lui ont 3 enfants : unefillede 9 ansen Cp 2, un garcon
de 6 ans en Cp1, et un dernier de 3 ans non scolarisé pour des motifs financiers.

Lessignes clinigues mentionnés dans son dossier socia : sujet violent, plaintif, faisant
des cauchemars et autoreproches, sont évoqués par le sujet au cours de I’ entretien. Pour
justifier I étiquette du « réfugiéviolent », il aétérapportéqu’ alasuitedu refusd unepriseen
chargemédicale, le sujet enfermale personnel humanitairedansleurslocaux en s aidant d une
chaine et un cadenas. Les faits sont regrettés tout en tentant de les justifier. Le sujet affirme
avoir éeé témoin de massacres et de bombardements.

4.2.1.2.1. Analyse du protocole de Ror schach d’Alpiniste

Moins explicitent que les réponses de Soundiata, quelques associations d’ Alpiniste
permettent tout de méme de questionner les traces traumatiques dans ses protocoles.

Le clinicien est d’ emblée indirectement sollicité dés la présentation de la premiere
planche du Rorschach : « C’ est quoi ¢a ? ». Au terme de plusieurs retournements témoignant
d un malaise, les affects deterreur et d’ horreur sont éprouveés par le sujet, faisant craindre au
clinicien une angoisse de néantisation, a la suite du choc provoqué par la présentation de la
planche : « C est des choses terribles! C'est affreux ! » (FClob). Pour contenir un éventuel
débordement un objet ayant fonction de conteneur est sollicité dans la deuxieme réponse :
«On dirait une carte » (G F+ Géo). Le recours a la banalité qui s ensuit : « Une chauve-
souris » (G F+ A Ban) participerait d’un accrochage a la réalité factuelle face aux stimuli
énigmatiques représentés par laplanche. Laréponse : « Ondirait aussi troisanimaux » (G F+
A), de qualité formelle ainsi que les précédentes, contribueraient a rassurer le sujet face au
risque de |’ érange.
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Le recours au clinicien est a la planche Il plus explicite. Au terme de multiples
retournements significatifsd un malai se, manifeste au traversdelamine qui sefroisse, puisde
deux dénégations, que le sujet tente de dominer tout de méme, ce dernier est invité adire a
voix haute cequ’ il murmuretout bas. S ensuit alors une association dont |asymbolique est un
contenant, commealaplanchel : « Ondirait untrou, unegrotte » (Gbl F+ Pays). Cependant,
s letrou et lagrotte peuvent étre associ s a une imago maternelle sécurisante, ils peuvent par
ailleurs contenir de mauvais objets, pouvant étre persecuteurs. Laréponse suivante permet de
soutenir unetelle hypothese : « Et si jelarenverse, ondirait des personnesrenversées » (GK
H). Position punitive ou accidentelle, les interrogations relatives a I’ auteur et a I’ objet du
renversement posent par ailleurs autant la question de la cotation de ce genre de kinesthésies
passive/active que I’ @aboration de ce que je propose d’ appeler le « tiers-malfaisant ».

Lerouge, pourtant manifeste a cette planche, ne fait I’ objet d’ aucun traitement, ni au
moment du spontané, ni al’ enquéte ; sauf aenvisager lamanifestation d’ un choc, commecela
est manifestement le cas alaplanchelll, rouge elle-aussi.

En effet, les sourires de fagade esquissés par | e sujet ; lesnombreux retournements, ou
encore |’ attitude de réflexion ou d’ abattement observable par |la main posée sur la téte;
I’ allongement du temps de latence, sont bien des signes d’ un blocage, voire d’ une sidération,
gue le sujet ne parvient pas a surmonter.

A lafin, il finit par avouer I’ échec qu’il répete dé§jadepuislaprésentation delaplanche
Il1: «Jenai aucuneidée! Calajen’arrive pasala maitriser ».

La quéte d'un conteneur se poursuit a la planche VI : «Une partie de la carte
geéographique ». Contrairement a la planche | a laguelle il sagissait de lutter contre
I’ effondrement, acette plancheil pourrait s agir de contenir les angoi sses de mort suscitées par
le caractére cru du contenu delaréponse : « La peau d’ un animal qu’ on aenlevée ». Et lesujet
de préciser al’enquéte : « Une peau d’ animal qu’ on a dépecée ». Cette réponse s'inscrit de
plus dans le registre des kinesthésies passive/active et du tiers-malfaisant. La symbolique
associée aladerniereréponse : « On dirait une arme », est violente ; amoins que cette arme
soit portée en guise de protection. Lapulsion serait alors vectorisée du cotédelalibido. Aprés
leschocsrougesdesplanchesll et 111, laplanche | X, en dépit destentatives d’ associations, est
également |’ objet d’ un choc. Mémeles possibilités de reprises proposées al’ enquéte n’ ont pas
permis de lever le blocage. Avec la planche X, cette planche est choisie parmi les moins
aimeées. Un tel choix ne laisse pas indifférent, les planches pastels, du fait de la pluralité de
couleurs, suscitent souvent I’ émerveillement et la gaieté. Des affects positifs y sont souvent
associ és.
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Enfin, I" effraction traumatique serefléte atraverslaréponse donnée par Alpinisteala
planche X : « Deux parties de |’ appareil respiratoire » ( D F- Anat), convoquant ainsi les
limites dedans/dehors. En dega, ce sont les limites du sujet face au test qui suscitent bien des
interrogations ; limites caractérisées par de nombreux retournements, desrires defacade, des
mimiques, des dénégations, de méme que de nombreux commentaires sur le matériel test.
Parmi ceslimites, nombreuses sont cellesdont e sujet aclairement consciences, et qu'’il tente
de combler, de comparer, adéfaut deles dépasser : « Entout casaucuneidée. Jenevoispasa
quoi je peux la comparer ». C'est ainsi gu’ Alpiniste clos son propos a la planche I X, avant
d exprimer son soulagement en se rassurant que la planche avenir était laderniére.

4.2.1.2.2. Analysedu protocolede TAT d’Alpiniste

Au TAT, lestraces traumatiques ne sont explicitement évoquees qu’ a deux planches.
La détérioration de I’ objet annoncée a la planche 8BM : « On dirait ce monsieur-la éait
malade, etilsétaient [aal’ examiner. Celui-ci, ondirait quec’ est lui qui I’aemmené », trouve
alaplanche 13MF uneissue fatale al’ espérance du sujet :

«Icila, | esperequec’ est lamort. Une personne morte. Le monsieur-1a, en apprenant
cela, s est misa pleurer ». L’ effondrement redouté des e début de la passation des épreuves
projectives trouve ici un moyen d’ expression trés explicite.

Moins explicites sont en revanche les liens aux « paysages », que le sujet se borne a
nommer : planche 1l : « Bon! Calac’ est un paysage » ; planche 12BG : « Cac'est dansune
brousse ». La fuite s éant effectuée a travers des foréts et savanes, le sujet éviterait-il
I’évocation du mauvais objet ? Lutterait-il contre le surgissement d angoisses liées a la
reviviscence de faits de guerre ? A contrario, ces associations actudiseraient le lien a une
imago maternelle froide, inquiétante ou reposante.

Lemaniement deladynamique pulsionnelle et delagestion delapulsionnalités opere
de maniererelativement souple. En dépit de réponses au contenu cru, récemment évoquées, et
qui témoignent de |’ activité delapulsion de mort, le sujet tente de contenir sadestructivité. A
de nombreux égards, lapulsion de mort est mise au servicedelapulsiondevie. L’ axedédiéa
laqualité deliens subjectifs et intersubj ectifs apporte un éclairage plus approprié. En effet, si
lesliensintersubjectifs sont souvent caractérisespar laliaison et ladéliaison (planche | : « On
dirait trois animaux », puis a |I’enquéte «On dirait qu’ils sont liés, ou en train de se
seéparer »), |"absence d’'interactions entre les personnages questionne autant la nature que
I”intention des protagonistesalaplanchell : « Ondirait deux personnesqui s attrapent ». La
réponse donnée ala planche VIl : « Deux chiens qui sont en train de monter une colline »
participe également de I’indétermination de liens de soi al’ autre.
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Dans le registre pulsionnel et de la représentation de soi, le recours aux animaux et
« dessins animés » témoigne alafois de laressource libidinale que de la capacité du sujet a
régresser. Quant alapossibilité dejouer, ellereste pour I heureinopérante. Le choix positif de
laplancheV : « Parce que ¢ca merappelleun pigeon entrain devoler », semblecorroborer les
hypothéeses envisagées. Le choix delaplanchel : « Parce ¢’ est la chauve-souris », permet en
revanche de nuancer |es représentations négatives associees a cet animal.

Au TAT, plusieurs associ ations permettent de confirmer la difficulté du sujet anouer
des relations stables avec les objets. A laplanche 2: «Ici |a, ¢’ est un homme qui était avec
deux femmes. Un homme, on dirait avec son cheval, on nesait pasouilspartaient ». Plusque
I’ absence deliensintersubjectifs, ¢’ est I’ acces alatriangul arisation qui setrouve misen échec.

A laplanche 4, bien qu’ un mouvement libidinal y soit associé : « Un homme avec une
fermme, qui S embrassaient », larelation de coupl e semble ne pas étre clairement identifiée. De
plus, le contenu manifeste montre que le personnage de sexe masculin se détourne. Serait-ce
un aménagement pour éviter I’ expression du conflit suscité par la planche ?

Plusieurs associations semblent par ailleurs nuancer | hypothese d’ une souplesse du
maniement de la conflictualité. En effet, si les projections alaplanche | : «Bon! Un petit
enfant, qui est assis, ondirait trespensif » ; puisalaplanche 10 : « Unmonsieur qui avait des
problemes », sont |” expression de conflits intrapsychiques, la projection de laplanche 6BM
« Unefemme et un monsieur...qui ne se comprenaient pas », est la seule exprimant un conflit
interpersonnel. Outrel’ évitement, lesraisons des conflits ne sont évoquéesd’ aucune manieére.
Laréponse suivante constitue une bonneillustration : planche 7BM : « Deux messieurs, deux
messieur s qui étaient debout. Je ne saispasa quoi ilspensaient ». Dansun tout autreregistre,
I’usage de I'imparfait serait-il lié ala consigne : « Racontez une histoire a partir de chaque
planche » ? Comment comprendre la redondance de procédés tels: «Ca», «La», «On
dirait » « Jen'arrive pas ala maitriser » ?

4.2.1.3. Frangois, 29 ans: traumatisme, mémoire, violence intrafamiliale,
per sécution et pensée magique

Francois, marié selon une tradition coutumiéere, vit avec son épouse et leurs trois
enfants. Scolarisé jusgu’en cinquieme et sans qualification, il vit de petites bricoles.
L’ entretien clinique a permis de relever des problemes mnésiques, des céphalées et des
douleurs thoraciques. Ne se souvenant ni de la date exacte de la fuite, ni de I'itinéraire
emprunté, Francois rapporte lesfaitsdelaguerretelsqu’ilslui ont éé contés par son épouse.
L’ assassinat de son pére devant ses enfants constitue a son avis la scene la plus choguante.
Francois n’a pas de nouvelles des autres membres de sa famille.
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L es nombreuses résistances ne permettent pas de reconstruire un itinéraire subjectif,
encore moins I’expression d un vécu. Injustice, impuissance, résignation, insécurité sont
autant de sentiments négatifs qui s actualisent au cours de larencontre. Il semblerait que les
mouvements pulsionnel s générés par |es nombreuses frustrations soi ent déplacés et déchargés
sur lascenefamiliale. Ne pouvant extérioriser sasouffrance face aux représentants desforces
del’ ordre, parfois peu scrupuleux, le sujet S 'en prendrait & son épouse et ses enfants.

L’ entretien permet en effet derelever destraces de violencesconjugaeset familiales;
notamment le drame accidentel du décés de safille de dix ans, apres que cette derniére ait été
battue par sa mere.

Laculpabilité associée, plutbt que d’ étre assumeée, est attribuéeauntiers : uncouplede
propriétaires chez lesquel sle sujet et son épouse étaient locataires, et avec lequel ilsétaient en
conflitsdu fait deloyersimpayés, entre autres. Ladameleur aurait « jeté un mauvaissort », et
lancé a son épouse « un fusil nocturne ». Bouc-émissaires et pensée magique opérent ainsi
comme facteurs explicatifs des difficultés actuelles.

4.2.1.3.1. Analyse du protocole de Ror schach de Francois

Au Rorschach, les traces traumatiques s actualiseraient a travers de nombreuses
manifestations. Usage massif de dénégations, arréts dans le discours, tendance genérale a
I”allongement du temps de | atence et alaconservation de la planche au-dela des associations
sont autant de signes qui seraient lereflet d’ un engourdissement del’ activité psychique, dont
le point de mire semble atteint alaplanche VI : « La téte d’ un squelette ».

En effet, s laremarque préliminairedelaplanchel : « Jenesaispascequec’ est...Je
n'ai aucune idée», peut étre interprétée comme un procédé défensif marquant une
distanciation par rapport au test et au clinicien, elle refléte sans doute un effondrement face
auquel lesujet adu mal asedéfaire. Lapersévération de cetype de procédésalaplanchelll :
«Je ne comprends pas! Monsieur je n’ai aucune idée», a la planche IV : «Mais je ne
comprends pas », puis aux planches VI et IX : « Je ne comprends rien », refléte par ailleurs
une dévalorisation de |a représentation de soi.

Les remarques formulées alaplanche VI : « Mon Dieu! Ca s ¢'éait un examen je
n'allais le gagner ! » permettent d’ étayer de telles considérations. Les recours directs au
clinicien, « Monsieur qu’ est-ce que cela signifie ? S vous pouvez m'aider » ; ou indirects,
manifestes par lanécessité de poser des questions ; ou encoreaDieu, opérent comme procedés
delutte contrel’ effondrement ; leclinicien et ladivinité ayant desfonctionsd’ étayage. Et cela
d autant plus que les objets culturel s sur lesquelsle sujet aurait pu s appuyer font cruellement
défaut : « Depuisquejesuisnéjen’a jamaisvu ga ».
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Dans le méme registre des objets conteneurs, I’ association de la planche | : « C est
comme une carte » (G F+ Geo), est une représentation dont la symbolique est celle d’une
imago maternelle. Lamaquette évogquée alaplanche X : « C’ est toujoursla méme maquette »,
et qui semble finalement traverser toutes les planches, pourrait étre interprétée comme le
prolongement d’ une représentation de soi, ou d’ une représentation de I’ obj et.

La valence est positive, puisqu’il s'agit d’«un croquis» (planche 1V) ; de «la
peinture » (planche 1X), dela « décoration » (planche X) que le sujet pratique. Dans|’ aprés-
coup, I’ usage de sa peinture comme médiation a été envisagé autant comme révélatrice de
traces traumatiques qu’ outil thérapeutique.

Des symptémes physiques, reflets d’ une angoisse signal d’ alarme, attirent I’ attention
du clinicien. Par nécessité, I'initiative de lafonction d étayage est proposeée par le clinicien.
Constatant en effet la difficulté a nommer en francais le signifiant approprié, le recours ala
langue maternelle a permis de lever le blocage a la planche V, et d actualiser le signifié
associé : « Nguembué'™ », la chauve-souris.

Néanmoins, si unetelle réponse releve d’ un caractere banal, la planche est associée a
une représentation culturelle dont la violence est archaique. Le sujet sidentifierait
inconsciemment a cette représentation contrelaquelleil lutte. Detelles considérations trouvent
un écho favorable al’ épreuve des choix. Planche du Moai, la planche V est choisie parmi les
plus détestées. Son contenu est associé aun « diable », le sujet précisant « qu’ elle fait peur,
surtout la nuit ». Il s'agirait lad’ un clivage.

D’un point de vue méthodologique se pose la question de la passation d outils
projectifs dans un contexte exo-linguistique. De maniére genérale, quelles auraient été les
associ ations proposees par lessujetssi leur langue avait été utilisee commemeédiation, cellede
sujets peu instruits notamment ?

Quoi qu'il en soit, |’ usage de la langue francaise ne permet-€lle pas d’ introduire une
forme de médiation nécessaire al’ évocation del’indicible ?

Dansleregistre del’ économique psychique et delagestion delapulsionnalité, lechoc
au rouge et lesmanifestations deleur équivaent alaplanche 1l sont aménagésalaplanchell
dans une relation libidinale fusionnelle, dans laquelle demeure |'indétermination
d appartenance sexuelle.

170 En dépit d’ une |égére différence de prononciation, le radical linguistique est le méme que dans ma langue
maternelle, et dans de nombreuses langues bantoues.
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Lemouvement d’ unification opéré avec lesmainsau cours delapassation est associ€, a
I’ enquéte, alasymbolique protectrice et éayantedel’ emblémedel’ UNHCR. Le surgissement
de motions pulsionnelles agressives sembl e étre évité au profit de représentations derelations
apai sees.

Plustard, laplanche V11l est elle aussi interprétée dansun registrelibidinal, lapulsion
de mort étant mise au service de la pulsion de d’autoconservation : « L’union de deux
animaux...unealliance...deux animaux qui chassent en famille...qui tirent quelque chose.. .».
La prédation et le co-étayage seraient des modalités relationnelles du sujet face a
I” environnement. La constitution des envel oppes semblefragilisée. Lechoix delaplanche VI
parmi les préeférées, et |’interprétation associée a la planche VI permettent d interroger la
sensibilité aux estompages de diffusion : « Des nuages...Apparemment c’'est comme le
ciel...C est ca.». Planche maternelle, le sujet réagirait défensivement contre des angoisses
liées a des failles narcissiques dans ses rel ations précoces ala mere.

Par ailleurs, si lasensibilité du sujet aux couleursdoit étrerelevée, lefait deselimiter a
une simple description, de se borner a un constat perceptif « participe de la mise en place
d équivalents primaires » selon C. Chabert (2004)*"*. Dans une autre perspective, les nuages,
lapeinture et |es décorations du suj et pourraient étre cons dérées comme des prolongementsde
lareprésentation de soi, d’ une peau fragilisée, mais potentiellement renouvel able, sources de
contacts et d’ échanges certainement pas spontanés avec le monde extérieur.

4.2.1.3.2. Analyse du protocolede TAT de Francois

Au TAT, |’ étayage du clinicien est également plusieurs fois sollicité alaplanche 1 :
« S'il vousplait monsieur, vous pouvez m’expliquer ? A lafinvousallez medire ce que vous
pensez de ca, et je vaisnoter casur un bout de papier » ; alaplanche5 : « Cavaheincequeje
dis?»; ou encorealaplanche 6BM : « Monsieur pour bien comprendre ces histoires, il faut
étre philosophe ». Si I’ hypothése d’ uneimmaturité psychique doit étre envisagee, lafonction
de I’ usage de tels procédés est d’ abord une lutte antidépressive.

Dans le contexte actuel, celui d’un sujet peut instruit, il s agit par ailleurs de lutter

contre le risque d’ une « inquiétante étrangeté »'"2.

Lestraces traumatiques proprement dites sont évoquées aux planches 3BM, 7MB, 11,
12BG, 19 et moins explicitement alaplanche 16. A laplanche 7BM :

Y Chabert, C. (2004), Psychanalyse et méthodes projectives, Paris, Dunod, p.76-77.
Y2Freud, S. L’inquiétante étrangeté et autres textes, Trad., Fr., Paris, Gallimard, 2001.
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«Ondirait le président de ...I" Allemagne, celui qui tuait les gens pendant la guerre,
Hitler. A gauche, ondirait un collaborateur... Cac’ est Hitler », s observelaproblématiquede
la pulsion destructrice de I’ objet, évoquée dans un registre tres archaique.

Le recours aux procédés de la série E, de méme que |’ attribution arbitraire de
I”intention des personnages font craindre un glissement, uneinadéquation entrele stimulus et
laréponse, de méme gu’ une fabulation hors image.

Laprojection est tresmassive alaplanche 11 : « Laje voiscomme une forét. Yaune
riviere, un pont. On dirait quand on fuyait la guerre au Congo, du c6té de la Bwenza. Ca peut
étreca: laforét, descailloux. Y apeut-étre des oiseaux. Ou desgens qui passent sur |’ eau dans
despiroguesen bas. lIsfuient laguerre ...Ou bien ¢’ est un bombardement et yades dégéats. Je
nesaispas. Monsieur, ¢ est vous-méme qui avez filmé cesphotos ? C’ est vous-méme qui avez
dessiné ces maquettes-la ? (Non, ce n’est pas moi) ».

La planche réactive la problématique de la pulsion destructrice et de la violence
archaique de la guerre. Elle actualise en outre la question de la stratégie survie (ici la fuite
physique) de I’ objet face aux attaques mortiferes. Lafonction contenante du clinicien est de
nouveau mise a contribution pour contenir les éventuel s débordements.

Lesassociationsdelaplanche 12BG sont ellesaussi explicitement référéesalaguerre,
et avec elle tout le corollaire destructeur : « On dirait une forét qui a éé brdlée, comme
pendant la guerre. S c’'est la forét du Gabon ou du Congo je ne sais pas. Mais pour bien
savoir, il faut poser la question a celui qui a filmé ¢ca. Mais pourquoi il a choisi le noir et le
blanc ? Il pouvait dével opper les clichés en couleur. Ou bien ¢’ est en France, en hiver. Ou
guand Hitler brdlait les foréts pendant la guerre. Je vois une petite pirogue ou une bargue
faiteen bois. Maismoi aussi unjour jevaisexposer mes maquettes. Jevaisexpliquer aux gens
ce que ¢a veut dire. Parce que comme ¢a, je ne comprends rien ».

Le recours aux ééments de laréalité externe aurait pour effet la mise a distance des
pulsions et des affects générés par lareprésentation massive qu’ est laguerre. Lapulsiondevie
semblemiseenrelief atraverslareprésentationidéalisée desoi. Ains qu'alaplanche 7BM, le
recours aux procédeés de la série E, outre |’ émergence des processus primaires qu'’il suscite,
rappelle la question méthodologique de I’ usage de tests élaborés dans un contexte culturel
différent. Leslimites, déja percues comme fragilisées au Rorschach, volent en éclat au TAT.
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Laporositédeslimites sujet/narrateur s observe dans une certaine mesure aux planches
2, 8BM et explicitement alaplanchel3B : « Lepetit |a est commemoi quand jesuisarrivéau
Gabon. Je dormais dans une maison en planche, délabrée. C’ est moi-méme qui ai amélioré
notreintérieur, la ou jedorsavec lesenfants...C’ est un petit abandonné. Ondirait qu’il a été
pillé. 1l est allé se réfugier quelque part dans un autre village. Il est abandonné, nu pieds.
C'est comme au village ! ».

Dansun premier registre, laplanche actualise des préoccupations d’ ordre narcissi ques,
en lien avec les soins apportés au conteneur. C'est une figuration du Moi-peau. La
problématique de |’ abandon se trouve ensuite convoquée. Et avec elle autant la cul pabilité
devant lapertedel’ amour del’ objet quel’ élaboration del’ angoisse de pertel’ objet. Enfin, la
planche évoque le mauvais objet, avec un theme de persécution, auquel le sujet survie.

Le surgissement de la pulsion au sein de représentations de relations est d abord
contenu a la planche 4 : « Quelque part le monsieur la est faché. Je ne saispas si c'est sa
femme...Cequejevoisc'est qu'il est faché...Jene saispass'il s est discuté avec une autre
personne... ». L’ élaboration est effet construite autour del’ expression del’ agressivitédansun
couple ou dans une autre relation intersubjective. Laviolence, que le sujet contenait jusqu’ a
présent, est ensuite exprimée de maniere particuliérement crue a la planche 13MF et
précédemment ala8BM. : « Lajevois...unepersonne qui est tombée...Casi c'est lefusil je
ne sais pas. Cac’est le couteau... Quand je regarde bien il voulait lui enfoncer le couteau...
C’est une longue histoire, que je ne connais pas. Si vous pouvez m'aider ! Par rapport a ma
mémoire je ne comprends pas!...Je ne saispas si ce sont les problémes qui se sont passés au
Congo. Cac'est lecouteau ; cac'est lefusil. Jenesaispass c'est lui qui lui atiréuneballe
qui atuécemonsieur. Jenesaispass ¢ est un réve ou un souvenir. Jenec'est passi ¢’ est lui
qui afait ca. Ou bienil voulait le soigner. Maisje doutefort...Jenesaispas, |’ autre est tombé
par terre, il voulait lui enfoncer le couteau, ou bien ils se sont bagarrés ».

En dépit de nombreuses hésitations, laplanche réactive de fagon progressive lamontée
delapulsion mortifére. En effet, dans uneforme de gradation, lapulsion de mort est passéede
lasimpleintention au passage al’ acte. Contrastant avec |a premiére problématique, lapulsion
de mort est mise au service de la pulsion de vie. Elle est dors envisagée dans sa fonction
réparatrice. La planche permet ainsi d’ actualiser le conflit entre le désir et la défense.

Par ailleurs, impuissance, immaturité fonctionnelle et psychique, dévalorisation de la
représentation de soi et régression face a I’actualisation de la relation dominant-dominé
semblent déterminer d  autresrelations auto et intersubj ectives. Lesassociations aux planches
1 et 6 BM permettent de soutenir ces hypothéses.
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Le protocole est en effet traversé par de nombreux commentaires et autres détails
narcissiques a valence négative, de méme que d'innombrables dénégations confortant
I” hypothése de I’incapacité du sujet a réver, a penser, a jouer. La réponse de la planche 10
permet de soutenir cette assertion : « Monsieur pour comprendre ce qui se passeil faut étre
philosophe (rires). Nous autres-1a, on necomprend rien. Il faut medire ce quec’ est pour que
jeliseca alamaison. Jevaisraconter ca a mafemme et a mes enfants, Géraldine, Rosine et
lebébé...Jevaisleur direquej’ ai passéun entretien, et depuis ma naissance c' est le premier
jour qu’on m'a montré des maquettes comme ca...Je ne comprends rien ».

Du point de vue des affects, qu’'ils soient liés aux conflits intrapsychiques (planche
1: «Legarcon pensait aquelgque chose...Ou bien il lisait quelque chose gu’ il ne comprenait
pas. Et ¢’ est pourquoi il apose les mains sur lesjoues. Il pense » ; planche 3BM : « Cafait
pitié...Ce sont les choses de la guerre...Elle pensait a beaucoup de choses... »; et planche
4 : « Lemonsieur-laest faché ») ; ou interpersonnels (planche 6BM : « Ladameest fachée »),
leur expression traversetout letest. Dansles contextes associés, |’ expression d’ affects permet
deformuler la capacité du sujet a éprouver des émotions appropriées, a élaborer les positions
dépressives, voire la perlaboration de la charge traumatique.

Ains qu au Rorschach, la culpabilité est I’objet d'un traitement spécifique. Si le
recours au theme religieux (planche 2 : « C’est comme les trucs de Dieu, des images de la
Bible qu’on nous montrait quand on faisait le catéchisme...») n'est que le reflet d'une
porosité de limites entre sujet et narrateur, son role est plus opérationnel alaplanche 13MF :
«A la fin ils péchaient comme Adam et Eve...Je vois une dame allongée sur un lit, la téte
tournée versle mur. Peut-ére qu’il a violé la pauvre femme. Je ne sais pas. Il afait un ddlit.
C’ est un péché. Regardez-le. Il a commis un péché. Peut-étre qu’il délire maintenant. Je ne
sais pas s elle est malade. En tout cas, il a fait un péché. Il sera frappé par Dieu.
Apparemment C’est ¢a ».

En effet, outre la réactivation de la violence archaique dans un registre sexuel,
I’ élaboration porte sur le chatiment de la culpabilité par ladivinité.

Laplanche 19 suscite desinterrogations sur lasymbolique mystérieuse. Ce qui touche
au mystere est soit associé au mauvais objet, et donc diabolisé ; soit il suscite la curiosité et
I"adhésion des membres. 1l se pourrait qu’il en soit ainsi au Congo. A un niveau moins
hermétique, les bouches, les portes, les entrées de tunnels et les trous, reflétent des failles
narcissiques de manque, d’ absence, de vide que le sujet chercherait acombler. Dans un autre
registre, les portes offrent des possibilités de découverte d’ un ailleurs exaltant.
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Laréponse formulée ala planche 16, tout en associant des considérations culturelles,
sinscrit dans le méme registre du traitement de la culpabilité: « Je vois qu’elle est vide,
comme un mur blanc. C’ est sain. Un tableau sain. Pas de taches, pas de délits, comme un
nouveau-né. Tu peux lelaisser alaroute, lesvoituresne peuvent pasl’ écraser. Mémesi onle
laisse en brousse, lesanimaux ne vont pasledévorer. C' est un tableau sain, sansdéfauts, sans
péchés. ». A I’ opposé de Soundiatapour qui laculpabilité est préconsciente, cellede Francois,
semble consciente. Le sujet chercherait-il a se repentir, alaver ses « péchés », ses « délits »,
Ses « taches » pour renaitre comme « un nouveau-né » ? Le sujet posséde-t-il des ressources
nécessaires pour y faire face ?

4.2.1.4.Eric, 29 ans: figuresdu tragique, humour noir, plaintessomatiques, pensée
magique et cartésianisme

Eric, scolarisé jusgu’ en terminale scientifique, est un technicien maraicher qui aasa
charge des cousins qu'’il aurait recueillis. Dans le dossier social consulté aprés |’ entretien, le
psychologuey amentionné « casdifficile, sujet plaintif, agressivité verbal e caractérisée». Son
humour noir justifie de telles étiquettes.

L’ entretien clinique permet de relever des conflits relationnels avec sa belle-famille
pour avoir misen grossesse une mineure de 17 ans. Céphal ées, absence d’ appétit, cauchemars,
INnsomni es, angoi sse, sont autant de symptomes qui |’ affectent. Le sujet seplaint par ailleursdu
meépris, du bizutage et de I'insécurité dont les réfugiés sont victimes, et auxquels il est
demandé de quitter leterritoire gabonais, laguerre éant terminée au Congo. Le sujet se décrit
comme défaitiste, dépressif, impuissance et doit sasurvieaDieu. Ericest I'un desraresalier
ses symptdmes a sa traversée traumatique.

Danslesassociationsrelatives ason histoire familiale, une attaque mystique contre sa
mereest relevée. Lesujet élabore ainsi unethéoriefaisant desfamilles deréfugiésn’ ayant pas
un parent sorcier des proies potentielles des sorciers de clans apparentés ; une théorie qui
contraste avec le cartésianismedont il fait preuve. Desfaits delaguerre, le sujet rapporte avoir
été témoin de I’ assassinat de son peére, du viol de sa belle-mére et de ses demi-sceurs ; de
braguages, massacres, d humiliations et de menaces pluri formes. L’intégration locale, a
défaut d’ une éventuelleréinstall ation, sont envisagées comme projetsindividuels. Leretour au
Congo est catégoriquement refusé.

4.2.1.4.1. Analyse du protocole de Rorschach d’Eric

En dehors des chocs au rouge aux planches Il et 1, les traces traumatiques au
Rorschach ne sont pas évidentes.
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Les seules réponses qui pourraient y étre associées sont données a la planche VIII :
« C’est sous forme de feu aussi » (D CF Elem) ; puisalaplancheIX : « Ca, c’'est comme le
feu...La fumée qui sest échappée» (D CF Elem/Frag). La planche VIII réactive des
manifestations de I’ ordre de I’angoisse. En effet, apres avoir percue une banalité : «...des
animaux». En dépit du contexte insécure, les animaux n’exécutent aucun mouvement ; ils
semblent statiques. Le lien entre représentation et affect ne semble pas établi. A moins de
considérer lasensibilité au rouge de la planche pastel comme manifestation d’ une affectivité
contenue par des enveloppes fragiles. Dans le méme ordre, des manifestations d’ angoisse
précedent les associations proposées a la planche I1X. Les représentations qui y sont
liges: «Ca, C’'est comme lefeu...la fumée qui S est échappée », soutiennent I’ existence d’un
environnement insécure évoqué alaplanche VIII.

Dans un autre registre, la fumée est associée a des dégradés témoignant d’une
dimension dépressive, de méme qu’une fragilité des enveloppes. De nombreux contenus
symboliquement archaiques permettent de penser la gestion de la charge pulsionnelle. En
effet, s lors de la passation le « hibou » de la planche 111, puis I’ « oiseau nocturne » de la
planche V ne laissent présager aucune intention, les commentaires associés a |’ épreuve des
choix permettent d’ envisager la violence archaique de telles représentations. Les précisions
apportées confirment cette hypothése : « Ca I’air de faire peur...Ca attire |’ attention »
(FClob) ; « Caressemble aux yeux du hibou... » (Dbl). Il pourrait en éreainsi des « chauves-
souris » delaplanchel, des « gorilles » de laplanche 11, voire de « I’ insecte » de la planche
V1. Bien que lesintentions des signifiants ne soient pas préci sees, |es oiseaux nocturnes sont
souvent associés au mauvais objet, comme tout ce qui reléve du monde de lanuit d’ ailleurs.
En plus, al’enquéte de la planche V, le bec est remplacé par un museau, dont le contenu
semble plus agressif.

Lechoc delaplanchelV mérite une attention particuliere. L’ expression del’ angoisse
massive provoquelereg et delaplanche, une dénégation et plusieursretournements : «Euh, ¢a,
¢a, ca! Non, aucune idée ». Apres s étre ressaisi au bout d’un long temps de latence d’ une
minute et huit secondes, la réponse est donnée sous forme interrogative et dénégative : «S
c'est unarbreje ne sais pas. ».

A I'envers, « Un arbre, un tronc d’arbre». A I’enquéte, I’ expression d’une atteinte
narcissique et du travail du temps est manifeste a travers un estompage de texture : «C’ est
comme|’arbre qui a vieilli ». (G F+ Bot).

L’ éclatement envisagé alafin delaréponse serait un reflet defaitsdelaguerre : « Ici
c'est comme |’ éclatement » [Dbl kex Frag]. A |'exception de I’impuissance face a |’ objet
phallique que représente la planche 1V, dans les problématiques relationnelles associées a
chacune des autres planches, e sujet semble contenir I’ angoisse éprouvee.
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En somme, mimiques, retournements et regardsj etés derriéreles planches, allongement
des temps de latence, absence de verbes interactifs et de liens intersubjectifs, sont autant
d éléments permettant d’ envisager lastupeur danslaquellele sujet sembleplongé. L’ absence
de réponse H est un indice particulierement inquiétant, qui interroge le lien du sujet alui-
méme autant que son appartenance ala communauté des humains.

4.2.1.4.2. Analysedu protocolede TAT d’'Eric

Pas plus qu’ au Rorschach, le TAT d’ Eric ne comporte pas de réponses auxquelles des
traces traumatiques liées a la guerre sont évoquées de maniere crue. Les traces d’ effraction
traumati ques sont tout de méme associ ées a des représentations auxquel les des affects associ és
sont éprouveés. A laplanche 3BM, bien quel’ origine del’ attei nte physique ou psychologique
ne soit pas identifiée, les associations renvoient a la position dépressive avec traduction
corporelle. Des affects y sont éprouvés : « C est quelqu’ un qui...qui dort. Son aspect montre
commesi la personne est inquiéte. Eventuellement assis. Onignores'il est fatigué ou malade.
Son aspect montre une personne inquiete, ou touchée psychologiquement en train de
regretter ».

A laplanche 13B, |es affects associ €s au personnagetémoigne del’ existence d’ unveécu
d abandon et d'un sentiment de solitude. Le contenu symbolique du signifiant « une
mai son dél abr ée » témoigne defailles profondes danslesrelations précoces al’ environnement
maternel. Face aun afflux d’ excitations difficiles acontenir, le sujet s appuie sur leclinicien
pour safonction d’ étayage : « Un enfant, au seuil de sa porte, entrain deréfléchir, tout triste,
abattu, dépressif. C’'est une maison délabrée. Il est abandonné a lui-méme. Ecoute, C est
malheureux ! ».

Le theme de la maladie et de I’ atteinte des envel oppes est de nouveau évoqué a la
planche 13MF dans un environnement contenant et réparateur : «Bien! Ca l'air d’'ére a
I"hépital : ya une personne malade qui est couchée, allongée. Ya une tablette et des livres
posés dessus. C' est certainement une femme. L’ homme debout est inquiet. Certainement elle
est trés malade, enfin ? ». Plus que le clinicien, ce serait d un hépita dont le sujet a besoin.

Du point de vue dynamique, |a capacité de contenance de la destructivité est mise en
faillite alaplanche 8BM : « Je vois deux hommes : I’ autre avec un couteau, |” autre allongé.
C est comme si on le dépecait dgja. Et yaune femme qui est devant, comme unejournaliste,
avec un front fermé. Et pendant que les autres sont concentrés, lui il est tourné vers un
objectif, ou je ne sais pas. L’autre s endort tranquillement pendant gu’ on est en train de le
mettre |e couteau ». Laplanche réactive des pul sions destructrices dans une mise en scenetres
violente. Le sujet est par ailleurs confronté au conflit passivité/activité devant lareprésentation
criminelle. Du point de vue économique, le contraste Rorschach/TAT est saisissant.
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Danslamajorité de planches, desliaisons entre représentations et aff ects sont établies.
Des éprouvés tentent d’ étre élaboreés. Globalement, al’ exception de la planche 1 alaguelle
apparaissent de fausses perceptions et alaquellelaproblématique triangul aire pose probleme,
desreprésentations de rel ations stabl es sont percues, de méme queladifférence de sexes et de
générations. Les mal ai ses sont dépassés et de nombreuses associ ations permettent d’ envisager
I” hypothése de la capacité du sujet a nouer des contacts et a éprouver des affects appropriés ;
ce que le Rorschach n’a pas permis d’ envisager.

Quelques exemples méritent d’ étre soulignés atitreillustratif : Planche4 : « C'est un
couple qui S'embrasse... avec un sourire de joie. C'est un signe d’amour. Ya au fond, une
femme...certainement toutetriste...Ceux-laont |’ air d’ étre contents, par rapport aleur visage
quoi! Certainement, leur visage est serein. On peut parler entermesdejoie. ». Lasollicitation
se rapporte au sentiment d’amour, de joie et de sérénité dans un couple. Toutefois, un affect
oppose, latristesse, est attribué a une autre femme. La question qui se pose est celle d’une
éventuelle rivalité entre les deux femmes et I' existence d'un fantasme d’infidélité dans le
couple.

Danslecontexte culturel congolais, il est possiblede parler de fantasme polygamique.
Planche 10 : «Oui! Ici aussi ¢a témoigne I’amour. La femme est entre les deux mains de
I"homme. Lafemme se sentait perdue. Elleretrouve lasécurité et |’ amour danslesbrasde son
mari ». Au-delade lareprésentation du « chercher/trouver », del’ érotisation delarelation, la
planche réactivelaproblématique del’ abandon et lafonction d’ é&ayage dans un couple-refuge.
Larelation aux objets primaires semble marquée par le sceau de I'insécurité. En plus de la
sensibilité au contraste de la planche 11, la description de la planche n’est pas chaotique
comme le suggere le contenu manifeste. L’ exclamation formulée a la fin de |’ association
actualise un malaise diffuslié aux bons ou mauvais objets contenus dans le « tunnel » d’une
part ; et aux objets écrasants que représentent les « rochers » et les « cailloux » d' autre part. La
relation insécure est réactualisée ala planche 19 qui généreici aussi un malaise, la planche
rappelant sans doute |’ existence d objets primaires anxiogenes : « Caressemble a un cours
d eau, caressembleaun coursd’ eau!... Cen’'est paspossibleca! Non, je ne sais pas ce que
c'est...C’est un cours d eau dans les grottes, ou dans les tunnels. Y ades canoés par ci par la
ou I’eau circule ».
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D’ un point de vue psychopathol ogique, lasensibilité au blanc, aux dégradés detons et
aux nuances (CL-2) manifeste aux planches 2 : « ...Et |a ¢’ est sous forme de nuages. Je vois
un ciel pommelé...ya le brouillard »; 12BG : «Ca |'air d ére dans la campagne: ya la
brousse, lapirogue, I’ eau, I" herbe partout. Lepaysagerespire »; et 16 : « C' est vide...Comme
s ¢’est un nuage clair...Comme un champ qui n’est pas cultivé. Comme un désert isolé ou il
n'y apersonne » ; permet de questionner laplace del’ angoisse blanche et deladéprimequi en
découleface au vide, al’ absence, al’isolement. L’ auto-description du sujet dépressif trouve
ici une relative illustration.

Il faut espérer quele sujet parvienneasortir du désert ; qu’il mette acultiver son champ
interne, afin de combler le vide affectif et matériel auquel il est confronté.

4.2.1.5. David, 31 ans : survivant d’une longue tragédie familiale, addiction,
impulsivité, cauchemars et somatisations
David est issu d’une grande famille polygamique. Scolarisé jusqu’ en terminale, son
frére cadet de 19 ans et lui sont les seuls survivants d’une tragédie familiale. L’ entretien
clinique apermisde relever sans détours une addiction al’ alcool et au tabac, uneimpulsivité
de méme qu’ une agressivité enversle personnel humanitaire, des douleurs abdominales, des
cauchemars et des insomnies. Des conflits relationnels avec des autorités locales sont aussi
évoqués. A défaut d’ une réinstallation, David souhaite réussir son intégration locale.

4.2.1.5.1. Analyse du protocole de Rorschach de David

Les traces traumatiques traversent tout |e protocol e de Rorschach de David.

A laplanche, si laréaction de surprise, | hésitation avant de se saisir delaplanche et
I”allongement du temps de latence ont suggéré I’ hypothese d’ une angoisse, le sujet parvient
progressivement a surmonter ses doutes : «Ca me fait penser a la fumée...Comme quelque
chose qui brile, et ya delafumée qui sort...comme s'il y a des bombardements.». L’ enquéte
permet de préciser qu'il s agit d’ un estompage de diffusion.

Autermedeshésitationsinitiaes, laprojection devient massive. Lerapport alaguerre
est d’ emblée mis en évidence. Dans le registre pulsionnel, la destructivité est manifeste. Le
lien représentation/affect est établi et repérable grace ala sensibilité au gris et au blanc. Bien
quelesujet parlefort, latonalité dysphorique serait lereflet d’ une représentation déplai sante,
voire déprimante. La planche Il est brusquement rejetée. Le sujet piaffe, et refuse de la
prendre, secouant latéte tout en retournant la planche, avant de verbaliser son refus : «Non.
Le choc du spontané est atténue al’ enquéte. Mais la massivité de la projection devient plus
explicite. L’ expériencedelaguerre est clairement verbalisée : «Camefait penser adescorps
que je voyais quand je fuyais.».
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Sur le plan pulsionnel, ladévitalisation montre bien laviolence archaique convoquée
par la planche. La position du sujet est celle de la victime. La symbolique sexuelle est par
aillleursmiseen ceuvre : «Caressembleauss a desfemmesnues.». Cette représentation permet
d envisager |” expression d’ une angoisse de castration, en lien auss bien avec lafantasmatique
sexuelle, gu’' avec le vécu de laguerre. Danstous les cas, le choc provoqué par laplanche est
I’ expression du lien entre les représentations mortiferes liées a la guerre d’ une part, et ala
symbolique liée al’ angoisse de castration, voire existentielle, d’ autre part.

Des retournements précédent la verbaisation de la planche I1l. Au-dela du lien
intersubjectif, |aréponse proposée au spontané témoigne de laviolence de lareprésentation :
«Deux personnes qui sont en train de déchirer quelque chose.». La verbalisation est
accompagnée de |’ exécution du mouvement de déchirure. La précision donnée a |’ enquéte
montre aussi bien une excitabilité au rouge, quel’ expression deladestructivitéprimitive : «Ce
qui est rougelac'est le ceeur...Ensuite ce qui est rougela ¢’ est le sang, comme le sexe d’ une
personne qu’ils déchirent.».

Bien qu'ayant suggéré I’hypothése la position victimaire du sujet, le processus
d identification sexuelle est en question, notamment dans son rapport projectif aux bourreaux.
La planche IV est elle aussi rapidement jetée sur la table. La réponse: «C’est genre un
fantéme.», réactive des angoisses en lien avec les représentations surmoiques. Le sujet
réagirait donc par la fuite, éant donné I’association du fantdme a un mauvais objet,
potentiellement persécuteur. Cependant, al’ enquéte, il y aunerésurgencedelaproblématique
mortifere liée ala guerre.

Le sujet semble débordeé : «C’ est affreux ! C’est comme un obus tombeé sur quelque
chose...C’ est comme quelqu’ un de bizarre, qui est mort dans des conditions bizarres quoi..».
Tout se passe comme S'il y a une néantisation dramatique de I’ objet. Quoi qu’il en soit, en
dépit du débordement et de |’ excitabilité provoqueés par |’ effraction traumatique, les affects,
sans doute inadaptés, sont liés aux représentations. Une angoisse de néantisation du sujet est
par contre a craindre.
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A la planche V, la violence archaique, voire primitive est de nouveau al’ ceuvre, a
travers une représentation crue, liée a une thématique mortifére : «Genre un chien mort, un
animal comme un chien qu’on a déchiré.». Comme s la verbalisation ne suffisait pas, la
sphere motrice est convoquée : le mouvement de déchirure est exécuté. L’ action sembleavoir
été commise alasuite d’ uneintervention externe. Ce qui renforce encorel’idée delaposition
victimaire du sujet, étant donné que cette planche est celledel’ identité et de lareprésentation
desoi. Il Sagirait ainsi d’ uneviolence subie par le sujet. | convient cependant d’ interroger les
réactions du sujet face aladite violence, eu égard al’ étiquette du sujet impulsif et agressif qui
lui est accolée par leservicesocial. Lesdétailsdonnésal’ enquéte, en plusdelapersévération
deladévitalisation : « Je vois un chien mort qu’ on a déchiré comme ¢a...», mettent |’ accent
sur les atteintes narcissiques, manifestes atraversle morcellement. Ce dernier est susceptible
de générer une angoisse.

La planche VI est plusieurs fois retournée avant la verbalisation. Le sujet semble
|égérement apaise et rassuré, en dépit du caractere cru de son interprétation : « Ca, C'est la
peau d’ un animal, déchirée quoi.». Leclinicien est discréetement sollicité. Les commentaires
donnésal’ enquéte, en plusdelapersévération : «La peau d unanimal déchirée... », précisent
les conditions d’ exécution de I’ acte.

La projection y est de nouveau massive, le rapport avec la guerre étant de nouveau
établi : «...Comme les chiens, les animaux qu’'on a tués pendant la guerre, a la suite des
bombardements.». Unefoisdeplus, I’ exécution del’ acteviolent et destructeur est lefait d une
action extérieure. Comme tous les estompages de texture, la réponse est rapportée au Moi-
peau, et aux atteintes narcissiques et al’ attaque mortifere qu’ elle représente. L’ anobjectalité
du sujet et de son identité sexuelle seraient ainsi mises en évidence.

L’ interprétation donnée alaplanche VI est une copie conforme de celle proposeeala
planche VI : «C’ est laméme chose...Comme celle qu’ on vient devoir ...Genrecommes ilsont
déchiré ou dépece quel que chose.». A I” enquéte, |es manifestations anxieuses sont relevées : «
Ouf ! Toujours la méme chose, c'est bizarre.». Le lien a la représentation est effectué et
verbalisé. Lareprésentation crue est toujours liée ala problématique mortifére, et I’ action, la
résultante d’ une opération extérieure : «C’'est comme s'ilsont...».
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La planche VIII est interprétée horizontalement tournée vers la droite.
Symboliquement, ¢ est |e signe d’ une progression potentielle, par opposition alarégression.
Les deux mouvements, est-il besoin de le rappeler, traversent toute lavie psychique. Dansla
réponse donnée : « C’est genre deux animaux...Ce sont des panthéres qui sont ne train de
dévorer un animal. Genre deux pantheres, deux lions ou deux chiens, deux bétes sauvages. »,
le lien intersubjectif libidinal est associé a une action agressive mortifere. Toutefois,
I’ énumeération des animaux, « deux bétes sauvages » finalement, pourrait témoigner d’ une
recherche active de |’ objet persécuteur. Pour I’ heure, cet objet est indéterming, voire confus.

Danstous les cas, ladimension agressive et mortifere est relevée. Une discussion au
sujet del’intentionnalité de I’ attaque mortifere meérite d’ é&tre menée, eu égard aladimension
vitale et fondamental e de la pulsion agressive. Un paradoxe pourrait étre constaté. Il ne saurait
en étre autrement pour la survie et la conservation de |’ espece. Pour ce qui concerne le sujet,
I"idéal serait que cette pulsion de mort soit mise au service de la pulsion de vie. De la
vectorisation de la pulsion dépend le type de relation que le sujet entretient avec son
environnement.

Avant de proposer uneinterprétation alaplanchel X, lesujet manifeste et verbalise son
étonnement : « C’est quoi ¢ca ?». Puisil soupire. Au terme d’ une latence de 26 secondes, la
réponse débute par une interrogation : «C’est pas la partie |a du corps qu’on a déechirée
comme ca. Parcequelajevoislededans: lesintestins et tout.». Au coursdelaverbalisation,
le sujet se touche le thorax, et exécute le mouvement de déchirure. A I'enquéte, la
perséveération est massive : «C’est|’intérieur du corps humain déchiré: cac'estlesrens, les
intesting, ici lethorax.». Evidemment, la projection est de nouveau massive. Lareprésentation
particulierement crue et violente, est la aussi, |’ ceuvre d’une action extérieure. L’ enquéte
permet derelever lemorcellement. Laviolencedel’ effraction traumatique est ici représentée
et interprétée de maniere particulierement dramatique. Les atteintes narcissiques sont ainsi
brutalement exprimées, voire éprouvees. Laliaison avec les affects est établie, maisils sont
inadaptés. Le clinicien est discretement interpellé pour safonction d’ étayage.

Laplanche X, enfin, est plusieurs fois retournée, et un coup d' ceil y est jeté derriere,
avant d’ éreremiseal’ endroit. Desréactions anxieuses sont observablesatraverslerecoursa
la persévération : «Ca c'est le squelette, ca c'est le squelette». Les détails de I’ enquéte
démontrent le morcellement : «Ca, ¢alaformedelatéte; calessexes; descrabesbizarres
qui sont en train de bouffer celui qui est mort. Et il ne reste que le squelette.». Le registre
mortifere est le méme qu’a la planche 1X. Une fois de plus I’ effraction du traumatisme a
atteint ici son comble. A cette planche aussi, |a réduction a I’ anobjectalité est |’ ceuvre du
mauvais objet. En dépit del’ intérét pour larecherche, le sujet et le clinicien ont été confrontés
aune épreuve des limites. Mais larésistance de |’ objet est une condition fondamentale ala
survie.
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4.2.1.5.2. Analyse du protocolede TAT de David

A I’instar du Rorschach, les planches6BM, 8BM, 11, 13MF et 19 du protocolede TAT
de David portent des traces traumatiques, exprimeées de maniere relativement crue. Quant a
elles, les planches 16 et 10 signent la fin de guerre et la quéte d’ un ailleurs comme espace
potentiel d'une reconstruction.

A laplanche 6BM : « Ca, ¢’ est un gargon avec samaman. |ls sont danslesinquiétudes.
IIs ont fui la guerre quelque part, et apres ils se demandent qui de leur parents sont morts :
ceux qui ont été tués et ceux qui ont peut-étre reussi afuir. Ils se demandent ce qu’ils vont
faire. », lalimite narrateur/sujet est difficile a éablir. Une fois de plus, la projection met en
scene deux personnages persécutés par laguerre. Ladifférence des sexes et desgénérationsest
bien établie.

A laplanche 8BM, la projection est de nouveau massive. Le scénario est dramatique.
Lafantasmatique mortifére est élaborée d’ une mani ére particuliérement crue. Les personnages
sont anonymes €t, la planche réactive des vécus potentiellement traumatiques. L’ expression
particulierement crue révele la violence archaique du sujet. Une fois de plus, le tiers est un
criminel : « Mais (Il frappelamaindroite sur laplanche) il est entrain detuer lemonsieur la!
Ou bienilssont entrain de |’ opérer ? Mais |’ opération ne se déroule pas comme ¢a. Ya un
fusil. C’est comme pendant la guerre. Le monsieur-la était bourré, ils sont rentrés et ils sont
en train de |’ enfoncer le couteau. ».

Planche 11 : « Hum! Cac’est desdégéts! (Il tape de nouveau samain sur laplanche),
cac' est des bombardements, comme pendant laguerre, des choses qui se cassent. Il y aeu des
dégéts, comme dans des grottes quoi. ». La grotte pourrait symboliser I'imago maternelle
archaique. Mais dans I’ensemble, la planche est encore interprétée dans un contexte
catastrophique de guerre. Mémes'il tentede s en éloigner, le vécu delaguerrerattrape David.

Planche 13MF : « Safemme est morte, il est en train de pleurer. On a tué safemme
apres avoir étéviolée. Il est venu trouver safemme morte. Il N’ était pas |a. Des bandits sont
venusrentrer danssamaison, ilsl’ont brutalisée, ilsl’ont violée et ilsl’ont tuée alafin. » La
massivité de la projection est de nouveau a |’ ceuvre. La thématique sexuelle agressive
particulierement crue actualise la violence du sujet et de son vécu. Il se pourrait que la
représentation soit en lien avec des épisodes de laguerre. Commedanslaplupart des planches,
les tiers sont des criminels.

Planche 19: « Cac'est pasjolie ca! (Il jette la planche sur latable). Un char ? Je ne
sais pas. La projection est éloignée du contenu manifeste. Elle évoque, au contraire, un
mauvais objet, a forte valence destructrice et persécutive, toujours lié au contexte de la
guerre. ».
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Planche16 : « Il 'y arienici. Yapluslaguerre, laguerre est terminée. Sauf queyades
dégéts matériels. Des gens neveulent plusrevenir (lapsus: repartir ?), acausedecequ’ilsont
vécu. Mais ils veulent quand méme revenir (lapsus : repartir ?) pour réactiver les comptes
gu’ils ont bloqués. Mais ils ne veulent pas rester, ils veulent aller ailleurs. Ils ont perdu la
richesse, lapatrie, tout pour eux. Lac’est un terrain vierge. Il n'y aque des fous qui peuvent
vivre labas. » Au-dela des dégéts matériels, la fin de la guerre génere des désirs
contradictoires : partir/rester. Le retour est envisagé comme un moment potentiellement
traumatisant. La meilleure solution semble étre la quéte d’un ailleurs.

Les associations de la planche 10 témoignent du dénouement heureux du scénario :
«Enfin ils ont fui! Ya la paix. Ils sont en train de s embrasser. Ils sont en train de
s embrasser. Je crois qu'ils ont tout perdu. Ils pensent ala patrie, larichesse, lapaix. ». Les
personnages sont soulagés d’ avoir trouvé un environnement secure. Des affects de joie sont
€prouves.

Dans le registre de la relation d’objet et de la qualité des relations subjectives et
intersubjectives, David esguisse un sourire avant de regarde derriere la planche 1 avant
d associer : « C'est un petit garcon qui étudie. Il est bien : tranquille chez lui. Il est entrain
d éudier. Il réfléchit sur quelque chose. Il se demande si la chose-la est bien ou mauvaise. ».
Au-dela de I'immaturité fonctionnelle du «petit garcon», la projection réactive les objets
internes de David. Laquiétude est rapidement remplacée par uneréflexion sur laqualité bonne
ou mauvaisedel’ objet. Visiblement, si leviolon est scotomisg, €' est qu'il serait li€au mauvais
objet, amoins d’ évoquer I" hypothése d' un probléme culturel.

Planche 2 : « Je vois une femme qui est 1a: elle est enceinte, je crois. Elle attend un
bébé. Y aune autre qui tient des livres. La, yaun monsieur qui aun cheval. Ils se demandent
comment ils vont appeler leur enfant. ». L’ association renvoie a une relation triangulaire
apaisée. Lethémedelanaissance, origina, refléte latransmission et lacontinuitédelavie, en
dépit du contexte chaotique de la guerre.

A la planche 3BM, la projection porte sur un drame a caractére sexuel et a valence
agressive. David en est affecté : « Celle-la (Il tape samain droite sur la planche) si ¢’ est une
femme, elle a éé victime d’un viol, ou son mari I’a brutalisée. Elle est en train de pleurer,
assiseamémele sol, cafait pitié. ».
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Les sollicitations latentes de la planche 4 portent sur I’ambivalence pulsionnelle et
I’ expression d’ affects associés dans un couple. Bien que le sujet ne précise pas la cause du
départ de I’homme, le lien avec la guerre pourrait étre envisagé. L’ opposition de la dame
montre bien |’ angoisse de séparation : « Le mari est faché contre la femme. Il veut aller
quelque part, maislafemmelui dit : «n’y va pas». «Je veux partir», «non ne pars pasla-bas,
reste avec moi. Ya un danger la-bas». Mais|e mari ne veut rien entendre, il tient a partir. ».

A laplanche5 laprojection est massive, tres peu conforme alasollicitation latente. De
tierces personnes mal intentionnées sont introduites dans la planche. Le scénario met en jeu
I existence d’ un environnement insécure et I’ ambival ence des mouvements pulsionnel's «étre
volé/se défendre» ; «étre agi/agir» : « Ya eu srement des bandits qui sont venus voler des
objets dans cette maison. Cette dame-la était couchée. A son révelil, elle constate les dégats.
Elleest entrain deregarder et se demande « Mais qui est ce qui est en train de bousculer les
objets dans ma maison ? ». Je crois que quand €elle est venue, elle a pris une arme. ».

Planche 7BM : « C’est un papa malade et son filsest en train de le garder. C'est un
enfant qui est en train de garder son papa malade. ». La différence de génération est bien
percue. Contrairement aux sollicitations latentes attendues, la symbolique met en scéne un
pere affecté par lamaladie, et dont lefils prend soin. Au-deladel’ angoisse mortifére de perte
d objet et éventuellement de son amour, se trouvent ici actualisés les problématiques des
atteintes narcissique et de la fonction d’ étayage. Mais certainement aussi I’ évitement de la
conflictualité entre un pére et son fils, le premier étant représenté dans une position passive.

Laréponse donnée alaplanche 12BG : « C’est une pirogue, ya un arbre, la forét. »,
aurait un effet calmant. Cependant, le ton dysphorique serait i€ a une dimension dépressive.
La représentation est conforme au contenu manifeste. Toutefois, I’ abandon de I’ enfant n’ est
pas la volonté du couple parentale, mais le fait de circonstances extérieures. La planche
réactive les problématiques de I'immaturité fonctionnelle ; des atteintes narcissiques. De
méme gue lafigure de I’ abandon et |a capacité d’ élaborer la solitude.

Planche 13B : « Un enfant trop malheureux, pensif, sans parents. Il est en train de se
demander quoi faire. Il aperdu sesparents. I n’arien pour survivre. Il ne peut pastravailler, il
est encore trop petit. ». La représentation est conforme au contenu manifeste. Toutefois,
I”abandon de I’ enfant n’ est pas la volonté du couple parentale, mais le fait de circonstances
extérieures. La planche réactive les problématiques de I'immaturité fonctionnelle; des
atteintes narcissiques. De méme que lafiguredel’ abandon et lacapacitéd éaborer lasolitude.

4216. Enlevé 27 ans : entre victime et bourreau, troubles de I"humeur,
somatisations et évitement de stimuli associés au trauma

4.2.1.6.1. Analyse du protocole de Rorschach d’Enlevé
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Déchirure, sang, figures du double et chocs aux planches V, V1 et VII sont les quatre
principales entrées qui traversent le protocole de Rorschach d’ Enlvé. L’ acte de déchirure
d’ une personne en deux est mis en scene alaplanche |, dans une configuration permettant de
relever lesfigures de lavictime ains que celle du bourreau, tant au spontané qu’ al’ enquéte.

Lejugement négatif, manifestation de la désapprobation et du dégodt du sujet, est par
ailleurs|’ expression d' un affect approprié. Quasiment jetée au clinicien alafin delaréponse,
laplanche provoque une réaction anxieuse, verbalisée au coursdel’ association formulée par le
sujet : « C'est commesi on déchirait une personne en deux. Ondirait qu' on est entraindela
déchirer, et cen’est pasbon ca! » (Gz Kactive H).

Plusquel’ établissement d’ uneliai son représentation-affect, laprojectiony est massive,
et la problématique mortifere est convoquée a travers une figuration d’un passage al’ acte
particulierement crue. (Euvre du tiersmalfaisant, I’enquéte permet d’en avoir la
certitude : «Ondirait quelapersonneest entraindecrier au secoursquand on la déchire...»
(Gz Kpassive H Scene). L’ exécution physique du geste de déchirure conjugué au fait delever
latéte en le disant, permettent de formuler I’ hypothese d’ une adresse au clinicien.

Si lescénario ainsi décrit permet I’ identification du bourreau et delavictime, celle du
sujet demeure énigmatique, du moins pour I’ instant, eu égard a son étiquette de sujet agressif,
revendicateur et vindicatif. Lesujet venait d’ ailleurs de se battre avec un compatriote quel ques
heures avant |a passation des épreuves projectives. Lesfigures du tiers-malfai sant operent par
ailleurs aux plancheslll, IV et VIII.

A laplanchelll, e temps de latence est parmi les pluslongs du test, soit 46 secondes.
L’ interprétation suggérée résulte d’ une combinaison detousles détailsdelaplanche (Gz). Le
doute et les nombreuses hésitations sont des manifestations du travail de penser : « C'est
comme si ce sont deux humains. Je ne sais pas S'ils sont touchés ou quoi, ou S'ils ont é&é
touchés, quand je vois le sang de gauche a droite.». Au terme de ce qui doit ére considéré
comme une premiere approche de laplanche, le sujet semble plus certain : « En fait les deux
sont touchés, et ilssont entrain de s expliquer sur ce qui s est passé.». Toutefois, e scénario
ne permet pas de déterminer si le lien est apaisé, apres coup, ou si au contraire I’ explication
entre les deux protagonistes est violente.

Dansleregistre delaqualité de liensintersubjectifs, une des associations proposees a
cette planche : « Enfait lesdeux [humains] sont touchés, et ils sont entrain de s’ expliquer sur
ce qui Sest passe », est la seule qui offre les possibilités d’un échange interpersonnel, la
pulsion étant orientée verslalibido. Les autres réponses, en effet, sont marquées par le sceau
deladéliaison.
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Quelle que soit la configuration, la déliaison intersubjective entre les protagonistes
portelatrace d’ une pulsion agressive subieou agie, selonlescas. Unefoisdeplus, laquestion
del’identification projective du sujet se pose. S'identifie-t-il alavictime ou au bourreau ? En
effet, s au départ |”identité des personnages peut porter a confusion : « Deux humains...ils
sont touchés...», laréponse del’ enquéte nefait que renforcer ladite confusion : « Desgensqui
sont touchés, et qui setordent de douleur. Ya du sang partout.» (Gz KC H/Sang). Ains qu’ ala
planche I1, la sensibilité au rouge est de nouveau al’ ceuvre.

A la planche 1V, la verbalisation commence par une dénégation : «Sais pas». Le
registre est plusarchaique, et I’ incertitude patente : « C’' est commeun...C’' estcommesi C'estle
vampire. Ca alaforme du vampire.». Lapersévération est e signe d’ une angoisse quele sujet
parvient tout de méme a surmonter. L’ association avec le mauvais objet persécuteur est
manifeste : «Je ne sais pas ce que ¢a fait. C' est tout ce que je peux vous dire.». En effet, le
sujet s'interroge sur I’ intention du vampire, et exprime clairement la potentialité persécutrice
del’objet : « Ce ne sont pas de bonnes choses ¢a ! ».

Des manifestations del’ anxiété étaient également perceptiblesalaplanchell. En effet,
au bout de 26 secondes, et au terme de laverbalisation, une adresse plus explicite est formulée
au clinicien, le sujet demandant la possibilité de lire « ce qui est écrit derriére la planche »,
espérant y trouver du sens ou une forme d’ étayage. Quelle ne fut pas sa déception, qu’ une
dénégation permet de relever : «Vraiment le langage-1a, je ne le comprends pas.».

L e scénario associé est une relation intersubjective dans laguelle la pulsion agressive
est de nouveau convoquée : « C’'est comme des gens qui se bagarrent, et puis ya du sang
partout...» (Gz KC H/Sang). Latournure dénégative delafin delaverbalisation : « C est tout
ce que je peux vous dire, sinon je ne vois pas.», signifierait que le sujet aurait souhaité se
débarrasser de la planche. Les détails de I’enquéte, en plus de la persevération de la
représentation du «sang», témoignent d’une sensibilité a la couleur rouge: «Les deux
per sonnes sont de chaque coté, et la et lalesmainset |es pieds qui se choquent. Et ya du sang
partout ». Laprojection est ici aussi massive. L’ incertitude relevée alaplanche précédenteau
sujet du processus d’ identification trouve laune occurrence. Le sujet s identifierait donc aun
des protagonistes. En effet, il a éé rappelé ala planche précédente que le sujet S était battu
quelques heures avant |a passation du test.
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Les planches V, VI et VII sont refusées, aussi bien au spontané qu’'a |’ enquéte. Les
chocs ains générés seraient liés avec la représentation de la planche 1V (un vampire mal
intentionné). Cela pourrait étre le signe de la persévération d' un vécu de persécution, dont
I” hypothése aété formulée alaplanche IV. Dans ce cas, lareprésentation de soi, e sentiment
de continuité d'étre, I'identité sexuelle, de méme que les liens archaiques a la figure
maternelle, suscitent des questionnementsfondamentaux, notamment dans|’ établissement des
relations auto et intersubjectives, déja défaillantes aux planches précédentes.

A la planche VIII, le temps de latence est tres court : 5 secondes. Face a une
représentation que le sujet juge susceptible de choquer le clinicien, desformules de politesse
sont utilisées : «Ca alaformedu...Excusez-moi du terme, ¢’ est commesi ' était lesexedela
femme, une femme qui a été violée. Excusez-moi, je n’ai pas d’ autres commentaires.». Et la
planche est jetée. A |’ enquéte, en plusdelaformule de politesse, le sujet exprime alafoisson
dégo(it et sadésapprobation delaviolence : « Excusez-moi, cen’ est pasbeau avoir. Jen’aime
pas la violence ». La problématique est violente, liée a une thématique sexuelle. La liaison
représentation-affect est éablie. Et d’ailleurs le sujet en est géné. Mais dans une telle
configuration, il semblerait que laréponse soit confabulée, le sujet construisant saréponse a
partir d’'un détail qu'il généralise a I’ensemble de la planche. A cette planche en effet, les
animaux sont une banalité quele sujet ne percoit pas. Unefoisdeplus, lavictimeaétél’ objet
d au moins un bourreau (K passive/K active).

Une dénégation : «Je ne sais pas ce que C' est.», précede |’ association suggérée ala
planche IX. Au bout de 6 secondes seulement, « du sang a gauche et a droite » est percu.
Visiblement, lesujet est tréssensible au rouge. A I’ enquéte, laplanche est alalimitedu choc :
« Du sang partout, passons! » Serait-ce le signe d’une agressivité consciente, mais non
assumée. Ou le sujet tente-t-il de larefouler ? S agit-il d’un clivage ? Une autre réponse est
donnéeal’ envers: «S ¢’ est un ére humain renversg, jene saispas.». Unetelleposition est a
la fois punitive et significative d’une vie a rebours. Et I’on ne peut s empécher de se
demander : qui est donc |’ auteur de tous ces actes ?

A la planche X, apres un autre temps de latence court de 8 secondes et une
dénégation: « Je ne comprends rien», le sujet se demande ce que la planche
représente : « QU’ est-ce que C'est ?».
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Laréponse donnée par lasuite, en plus du sang, porte lestraces de lareprésentation de
laplanche IX. Le sujet affirme en effet : « J essaye de voir du sang de gauche a droite. Sauf
gue ce ne sont pas les mémes dégats que celle qu’'on vient de voir. Excusez-moi, je ne
comprends rien, mais avec la couleur rouge a gauche et a droite, je ne saispas s ¢’ est du
sang.» (G C Sang).Unefoisde plus, I’ enquéte est proche du choc : « Encore du sang partout.
Passons! ». |l y aurait donc des dégéts aux planches IX et X. Voila qui signe les
représentations d’ une effraction traumatique, dont le clinicien n’ aaccés que dans|’ apres-coup.
Ces effractions auraient laisse des traces aussi bien corporelles que psychiques, en lien avec
les limites dedans/dehors, mais aussi dans les relations auto et intersubjectives du sujet.

Au-del3, laquéte systématique du « sang » signed’ une unefixation aux représentations
y qui sont associées, les nombreuses dénégations et hésitations, |es doutes entre associations,
en plusd’ unereprésentation del’image de soi avalence négative, témoignent d’ uneincapacité
apenser au-dela du sang et des configurations conflictualisées, dévitalisées ou déliées.

L’ incapacité adifférencier lesobjets : «...Deux humains... jenesaispass ce sont des
dessins ou desimages. ..des gens » refléte uneinstabilité danslesidentifications, qui corrééea
I"incapacité de choisir des planches aimeées et non aimeées, conforte |’ hypothese d’'une
indifférenciation, voire d’ une confusion et d’ une impossibilité a destiner ses pulsions.

Enfin, quant aux figurations de double : « Les deux personnes » (planchell) ; « Deux
humains...Les deux sont touchés » (planches I11), elles serviraient d’ étayage a la position
victimaire des sujets. Associéesaux nombreux appelsau clinicien, ellespermettraient alafois
de lutter contre la solitude du sujet face a cet objet-test étrange, contre le débordement
emotionnel lié ace sang qui serépand atoutes|es planches col orées, et contre |’ effondrement
susceptible d étre géenéré par les atteintes et failles narcissiques liées aux nombreuses
représentations soi négatives de méme gqu’ a |’ incapacité du sujet a penser : « Avec du sang
partout, je ne peux rien choisir. Jen’'ai rien aimeé ».

4.2.1.6.2. Analyse du protocolede TAT d’Enlevé

Au TAT, des traces traumatiques ainsi que les affects associés sont explicitement
relevésaux planches 1, 2, et 3BM. Cestraces sont plusimplicitesaux planches4, 6BM, 7BM,
8BM, 10,12BG, 13MF et 16.
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A laplanche 1, ala suite d’ une hésitation entre plusieurs représentations (A3-1), un
personnage anonyme (Cl-2) est percu en train de lire ou d’ écrire. Ce sont deux thématiques
inadéguates (E2-1) par rapport au contenu manifeste. Le lien au traumatique proprement dit
succede al’ annulation des premieres représentations, qu’ Enlevé remplace par |’ expression de
conflits internes (Cl-2) liés au vécu traumatique du sujet : « Non, il est en train de penser,
peut-étre aux événements qu’il a vécus. Je ne sais pas trop quoi dire. Peut-étre qu’il a été
traumatise. C’ est tout ce que je peux vous dire. Et puis ¢’ est méme un enfant, traumatisé ou
touché par quelque chose. » (E2-1). Outre la porosité de limites entre |e sujet et le narrateur
(CL-1), I'inadéquation du théme au stimulus (E2-1) vient renforcer la massivité de la
projection. L’ appel au clinicien qui précedelafin delaréponse sembleétrelereflet d unelutte
antidépressive.

La fabulation hors image (E2-1) de méme que la fixation nécessitant un étayage se
poursuit a la planche 2, alaquelle le lien au traumatisme est évoqué sans déetours : « C’est
commesi (A3-1) elle (CI-2) a éétraumatisee par quel que chose qu’ elle a vécue quel que part
(ClI-2; E2-3). C'est tout ce queje peux vousdire (CM-1). Cependant, la cause du traumatisme
demeure indéterminée. La réponse proposée ala planche 3BM porte sur une problématique
sexuelle agressive (E2-3). Les affects dépressifs (B2-2), de méme que I’ effondrement qui en
découle (B2-2) offrent des possibilités de perlaboration de la charge traumatique, a défaut
d une éaboration proprement dite. Sur le plan intersubjectif, C' est laplacedutiers, del’ Autre
et de sesintentions qui se trouve convoquée. Dans la présente configuration, I’ Autre est un
agresseur sexuel. Dans de nombreux pays guerre, le viol est souvent utilisé comme une arme
redoutable, permettant d’ atteindre et de détruirelesvictimesdansce qu’ilsont de plusintime.

Laplanche 4 est organisée autour d’ une problématique cedipienne. Bien quelareation
de couple soit établie dans I’ aprés-coup (B3-2), il semblerait qu’un fait de guerre soit a
I” origine du sentiment de colére et de I’ esprit de vengeance (B2-2 ; E2-3) du personnage de
sexe masculin : « Le monsieur est en colere. Il al’esprit de la vengeance et la dame est en
train decalmer sonmari. C' est commes'il y a eu un probléme ». Le pdle pacifique, représenté
par |e personnage de sexeféminin, tente d’ apai ser et de contenir e débordement des capacités
de mentalisation du sujet de sexe masculin (B1-1).

Laplanche8BM est une mise en scéne d’ une attaque mortifere. Ne pouvant contenir la
montée pulsionnelle, lasphére motrice est sollicitée, tel un mécanisme de décharge. Lejet de
laplanche est interprété comme une adresse au clinicien et un besoin de contenance (CM-1).
Les planches 6BM, 7BM et 10 mettent en scene des personnages anonymes (Cl-2) choqués
par un événement que le sujet ne parvient pas a identifier : «lls sont touchés par quelque
chose...» (de méme gqu’ ala planche 111 du Rorschach) ; ou qu’ Enlevé associe a un mauvais
objet : « ou bien ils ont recu une mauvaise nouvelle » (E2-2). Des affects forts sont ains
eprouves (B2-2).
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Par ailleurs, aux planches dans lesguelles le contenu manifeste suggere des
rapprochements corporelles, le sujet seborne a établir desrelationsinterpersonnels (B1-1), le
tiers, leclinicien y compris, étant convoqué pour safonction d’ étayage mutuel (CM-1) faceau
choc sidérant de I’ effet d’annonce : « Ok, ¢’ est comme S'ils ont recu une information, et ils
sont en train de réfléchir sur ca. Ou bien ils ont recu une mauvaise nouvelle, et ils sont
touchés par ce qu’ils ont recu. » (planche 6BM).

Mais ni la différence de sexes, ni la différence de générations ne sont invoquées.
Cependant, la répétition-répétition du fait d’ « étre touché par quelque chose » trouve a la
planche 10 un élément de liaison : la perte dramatique (E2-3) d’un membre de lafamille. La
liaison représentation-affect sefait de maniére plus explicite alaplanche 13MF alaquelle se
produit un effondrement consécutif al’ évocation d’ un autre scénario organise autour d’ une
problématique mortifére : « La personne-la a perdu sa femme (B1-1; E2-3) et il est entrain
depleurer (B2-2). Jenesaiss c'est ca (A3-1; A2-3), maisla position montre gu’il pleure
(CN-3; B2-2). Oubien (B2-3) la personnen’ était pas|a, et il est venutrouver safemme morte
(B1-1 ; E2-3), et il est en train de pleurer (B2-2) ». Au sujet de la qualité de liens
intersubjectifs, ilssont caractérisés chez Enleve par laguéte, souvent arbitraire, del’ intention
d untiers-malfaisant. Le croisement Rorschach et TAT et I’ usagedu fil projectif permettent de
justifier unetelle affirmation.

En effet, d§a évoqué ala planche IV du Rorschach, le « vampire » est de nouveau a
I’ceuvre ala planche 11 du TAT : « Non'! (A3-3) ¢a Cc'est le vampire (E2-1). Ce sont les
choses du vampire, qui se font la nuit. Ce sont des choses nocturnes (E2-2) ». Et Enlevé de
jeter laplanche, interpelant ainsi leclinicien (CM-1). Dansle mémeregistre, au Rorschach, il
aété établi que de nombreuses actions sont I’ ceuvre d’ uneintervention extérieure (planches|,
[, 1V, VIII). Il en est de méme aux planches 3BM, 4 et 12BG du TAT.

A cettederniere plancheen particulier, I association est unefabulation horsimage (E2-
2). Laproblématique porte sur laréaffirmation del’ existence des objetsinternes persecuteurs
chez lesujet. A moinsqu'il s agisse d’ une élaboration d’ un pan du vécu de laguerre, le sujet
ayant été contraint defuir atraversdesforétset savanes : « Desarbreset unepirogue (A1-1).
Jenesaispas (A3-1) si cesont desgensqui ont laisséc¢a (Cl-2). Jenesaispas(A3-1) silya
eu desgensqui ont vécu quel que chose, et qui sont venuslaisser ¢ala (Cl-2). Ya peut-étredes
gensqui ont traversé un fleuve et qui ont fui (E2-2). Entout casje nemaitrise pasca (A3-1)».

Loin de toute logique chronologique, I’ association proposée par Enlevé ala planche
5 pose les bases de la nature du lien insécure que | e sujet entretien avec son environnement :
«C’ est une dame qui cherche quelque chose, comme si elle a peur (B2-4) ».
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En effet, outre le lien aux faits de guerre, I’ environnement insécure serait par ailleurs
lié a ses relations précoces a sameére. Le sujet aen effet éé abandonné par samere, et a été
victimedelamaltraitance delapart de sabelle-mere. Levécu actuel est également caractérise
par un sentiment s’ insécurité dans le paysd asile.

Nostalgique, laplanche 13B met enrelief laporositédelimites sujet/narrateur (CL-1),
de méme que les possibilités d’ élaboration d’ un conflit entre le présent, le passé et I’ avenir
aprés que le sujet ait subi des transformations externes et internes : « C'est comme s'il est en
train de penser alaou il habitait avant, par rapport alaou il est maintenant |a (CN-2). Les
conditionsdevie sont difficiles, oujenesaispas. Alevoir commeca (CN-3), il n’est pasbien
l&; il est entrain de réfléchir (Cl-2).».

Enfin, en dépit du surgissement de représentations massives a la planche 16, la
problématique se fait autour de la symbolique de la paix, représentant une idéalisation de
I’ objet, dulieu, del’ alleurs en quéte desquel s setrouvele sujet. Au-deladelapaix physique,
C'est certainement aussi delapaix intérieure dont le sujet abesoin : « Rien, il n"yarien (CL-
2). Maisje sais que ¢a signifie quelque chose. Le blanc ¢’ est la couleur de la paix (CL-3). Il
n'y apasdetaches, pasdesaletés, rien (CL-2). C'est lesymboledela paix. C' est vierge, €’ est
lapaix, il N’y apasdesignesde mal oudu sang a gauche et adroite (CN-2 ; CL-3). Jen’aime
pasle mal (CN-1)».

Par alleurs, il semblerait que cette planche ait permis au sujet de se dégager de la
pesanteur du « sang » qui serépandait partout. Ceci, d' autant plusqu’ « il n’y a pas[plus] de
signes de mal ou du sang a gauche et a droite ».

Laplancheaurait ainsi agit comme un conteneur permettant de formuler I” hypothese
de ressources internes nécessaires a la perlaboration, puis al’ élaboration du traumatique.

Detellesressources permettraient au sujet de ne pas se lai sser déborder non seulement
par ses objets internes, mais aussi par une fixation au faits de guerre, et par les affects qui y
sont associés. Un état de paix semble étre une desconditionsde alaréaisation d unte travail.

4.2.1.7. Alpha, 47 ans: De la longue tragédie familiale avant la guerrea la
traverséedel’horreur

4.2.1.7.1. Analyse du protocole de Rorschach d’ Alpha

Dansle protocole de Rorschach d’ Alpha, des traces traumati ques sont manifestes aux
planches I, VI et IX. Leschocs aux 1V, VII et X peuvent étre considérés comme des traces
moins explicites.
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A la planche 1l, la problématique génitale est convoquée. A la suite d’'une
indétermination et d’ une hésitation, le sujet apres-coup, percoit un appareil génital. Laréponse
donnée al’enquéte : «L’appareil génital au milieu et les deux reins de chaque coté» (D F-
Anat) précise qu'il s agit de |’ appareil génital féminin. La couleur rouge est sous-entendue
dans la réponse. Il y aurait comme un choc au rouge. La fantasmatique sexuel permet
d envisager I’ hypothése d’ une angoisse de castration. Laplanche met également al’ épreuve,
quoique moinscrue, laquestion del’ effraction des enveloppes corporelleset lalimiteentrele
dedans et |e dehors.

Laplanche V1 suscite d’ abord une formation réactionnelle, le sujet se mettant atousser
en fermant les yeux. Ensuite, parvenant & surmonter I’ angoisse liée & cette planche au bout
d un temps de latence de 52 secondes, |e sujet percoit « un serpent a sonnette » (G C’F A—
Fclob) associé a une expérience de déplaisir. Les détails de cette rencontre sont donnés a
I’enquéte, le sujet ayant été confronté a un serpent a sonnette au cours de la fuite. Cette
planche a eu la particul arité de constituer un élément déclencheur, le vécu de cette rencontre
N’ ayant pas été abordé au cours del’ entretien. L’ angoi sse suscitée par lastimulation, au départ
massive et perceptible atravers!’ allongement du temps de latence, afini par étre contenue et
surmontée. Bien quele sujet continue d’ avoir peur des serpents, laverbalisation |’ aurait libéré
d une quantité d' affects et de représentations négatives. Planche «utérine» favorisant les
relations précoces alamere, I’ hypothése desliensinsécures alameére pourrait étre envisagée.

Pour sa part, la planche I X provogue €lle aussi une formation réactionnelle : le sujet
regarde en effet a travers la fenétre, et parvient a surmonter son angoisse au bout de 27
secondes. La planche est associée aux «troisphasesd un feu ardent : laflamme, lafumée, la
savane » (G CF Elém). Deplus, il convient derappeler que ¢’ est dans|’ aprés coup, au cours
de I’ éoreuve des choix, que les associations faites a la planche I X prennent tout leur sens.
Invitéajustifier son choix aprés quelaplancheait été rangée parmi les moins aimées, le sujet
raconte une autre expérience de confrontation a un feu vécue sur le chemin de |’ exil.

Unefoisdeplus, lesujet n’en apasfait allusion au coursl’ entretien. C’ est sansdoutela
raison pour laquelle il regarde a travers la fenétre a la présentation de la planche, Alpha
cherchant aserassurer qu’'il N’ éait pasentrain derevoir cequ’il appellela « scéne du feu ».
Ladysphorie constatée |ors de |a passation trouve présentement une explication.
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Ayant permis, commealaplanche VI laréactivation et I’ expression d’ une expérience
agonistique, le Rorschach pourrait trouver |a une autre modalité de son application. Tel un
photolangage, grace au travail delalibre association, le Rorschach permettrait laperlaboration
d’ une expérience traumatique, | es planches servant de support al’ évocation d’ une expérience
subjective. Dans sa valence positive, la savane a pu étre considérée comme un conteneur
securisant. Brilée par lavolonté d’ un tiers-malfai sant, |lasavane a été dénudée, mettant ainsi a
découvert les fugitifs qui y avaient trouveé refuge.

De nombreux réfugiés considerent le fait de brdler la savane et la foré comme une
technique utilisée par les bourreaux pour terroriser les fugitifs. Quant aux planches refusees,
dans une premiére approche, la planche IV «n’inspire rien» au sujet, en dépit de plusieurs
retournements. Le sujet en aurait été chogué. Pourtant, al’ enquéte, apres la persévération du
«rienx», lesujet percoit «un volcan» [G F+ Frag] dansl|’ aprés-coup. Représentation puissante et
dangereuse, a la fois contenante et explosive, la symbolique du volcan est maternelle et
phallique. Planche «paternelle» par définition alaquellele sujet est supposé s identifier, ce qui
est loin d étre le cas présentement, le registre pulsionnel du volcan peut par ailleurs étre
envisage. Dans cette perspective, lapulsion est encore contenue. Une expl osion est néanmoins
acrandre.

Dans ce registre, la planche VII ne génére aucune association au spontané et a
I”’enquéte. Planche «maternelle» par essence, |I"hypothese envisagée est celle de relations
précoces insécures alamere. Associée alaplanchell, ¢ est laproblématique d’ une angoisse
de castration qui pourrait étre formulée.

Enfin, laplanche X est elleaussi al’ origine d’ un autre choc, dont la singularité porte
sur le fait d' étre une planche colorée. Il s'agit aors d un choc pastel obtenu apres plusieurs
retournements. Planche d’ individuation et de séparation, |’ hypothése d’ une angoissefaceala
rupture pourrait étre évoquée. Cette planche met al’ épreuvelacapacité ase représenter | obj et
en son absence, de méme que la capacité d’ étre seul en présence et en |’ absence de I’ objet.

Dans le registre de la qualité de liens interjectifs, la planche | est associée a un
«vampire » (G F+ A), représentant autant un animal essentiellement nocturne, qu’ un étre para
humain dans de nombreuses cultures africaines, voire occidentales. Le célébre mythe de
Dracula en est une parfaite illustration. Cela pourrait augurer des rapports au monde
paradoxaux, voireinquiétants, comme celaest lecasd Enlevé atitreillustratif. Cependant, la
planche étant percue dans sa globalité, et les détails donnés a I’ enquéte participant d’une
structuration unitaire, la représentation de soi et de I’image corporelle du sujet doit étre
envisagée dans un registre normal.
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Laréponse donnée ala planche 111 est une banalité : «deux personnes courtoises qui
semblent se partager quel ques chose. Elles sont ensembl e et se partagent quel que chose. C’ est
ca, ellessont ensemble » (G K H), permet d’ apprécier laqualité desrelationsintersubjectives
du sujet. Danscecas, lacourtoisie, I’ échange et I’ étonnement caractériseraient lesliensde soi
al’ autre apai sés. L’ hypothese dela courtoisie commele signe d’ un rapport dominant/doming,
et donc d’'une soumission passive, pourrait aussi étre évoquée. Dans tous les cas, bien que
I"identification sexuelle des personnages soit imprécise, les liens intersubjectifs sont
libidinaux. A laplanche V, une autre banalité : «un papillon», est représentée avec certitude.
Celatémoigne d' un bon sentiment d’identité et d’ une représentation de soi normale.

A laplanche VIII, le sujet percoit deux animaux, dont la particularité a été donnée
gréceal’aideduclinicien : «deshérissons» (D F+ A). Planche des «rel ations avec le monde»,
I”absence de liens intersubjectifs étant constatée la neutralité serait donc un autre mode
relationnel du sujet dans ses rapports intersubjectifs. Cette association apporte alors une
précision par rapport a la planche I11. La courtoisie, le partage et |’ étlonnement ayant été
évoqués, la neutralité serait une autre modalité des rapports du sujet a son environnement.
Danstouslescas, en plusdelaplanche VI, lesplanchespastel (IX et X) ont eulaparticularité
desusciter des affectsde déplaisir. Associéesalaplanche VI, les planches pastel ont permis
d indiquer lanature desliensque le sujet entretien avec son milieu. Laneutralité, lacourtoisie
et la curiosité devraient étre considérées comme des attitudes et/ou contre attitudes d’'un
infirmier diplémeé d Etat. Ce sont plutdt des qualités qu'il serait possible d’ englober sous le
concept freudien de la neutralité bienveillante.

4.2.1.7.2. Analysedu protocolede TAT d’Alpha

Si les réponses aux planches 1, 2, et 4 représentent respectivement des scénes dga
vécues ; des actes de lavie quotidienne; ou encore des scenes de ménages au sein des couples
d Alpha; lesplanches 3BM, 8BM, 10 et 13MF sont étroitement liéesau veécu delaguerre. Les
réponses aux planches 1 et 2 servent de support a la justification des deux premiéres
constatations.

Planche 1: «J ai été victime de cette image...(CN-1) Donc j’ étais au CP1, je m'en
souviens. J avais 6 ans (CL-1). Quand jerentraisdel’ écolele soir, et lorsqu’il fallait étudier,
jem’enfermais danslachambre (CN-1). J avaistoujourslaméme position (CN-3). Jefaisais
le faux malade, comme lesjoursou je nevoulais pasaler al’ école (CN-1). J avaistoujours
cette position. (Esquisse unrire) Lefrere ainé de mon pere était technicien supérieur de santé,
et lui aussi il constatait que )’ étais malade (CN-1; E1-1; E2-1».
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Plusieurs problématiques ambivalentes se dégagent de cette association : celle de
I” écolier qui S'investi dansles activités scolaires et |es apprentissages en général ; mais aussi
celle de I'enfant qui utilise la ruse pour tromper ses parents, voire ses educateurs,
désinvestissant ainsi |es apprentissages. Au-deladel’immaturitéfonctionnelle, del’ existence
des deux poles actif/passif et delaqualification del’ « enfant-stratége » qui pourrait en étre
faite, cette planche réactive des angoisses devant les activités d apprentissage et lafonction
castratrice du surmoi. La scotomisation du violon serait liée a un probléme culturel.

Planche 2 : « C’ est toujours pareille, ce qui change ¢’ est parce que yaun cheval. Mais
sinon ¢’ est comme quand je dirige les travaux aux jardins (CN-1 ; CL-1) ».

Danstouslescas, en plusde lafragilité des limites sujet/narrateur (CL-1), la planche
pose le probleme de latriangul ation cedipienne, et delareprésentation d’ un couple stable. En
effet, bien que sa deuxieme épouse soit repartie au Congo, Alpha a été bigame pendant de
nombreuses années. Il est lui-mémeissu d’ une famille polygamique.

La rivaité entre les différentes épouses, voire entre les enfants aurait caractérise
I’ environnement dans lequel le sujet agrandi. Il en serait de méme présentement. Quant au
lien au traumatique proprement dit, lesréponses aux planches3BM, 8BM et 10 sont donnéesa
titre illustratif.

Planche 3BM : « Bon ¢a (B2-1), ¢ca me fait revoir la journée rouge (CN-1). Le jour
gu’ on atuélesdix éléments devant moi (E2-3). Il y aun qui est mort dans cette position (E2-
3). Il y avait du sang partout (E2-3)». La planche réactive le vécu de faits potentiellement
traumatisants. La cruauté et la pulsion destructrice du tiers et peut-étre aussi la sienne sont
convoquées. Des angoisses massives, de méme que I’ élaboration de la perte sont mobilisées
face alareprésentation de la mort violente. Par ailleurs, cette réponse permet de constater
I”intervention de tiers-malfaisants.

Planche 8BM : « Sauvetage lors de la guerre (E2-3) ». La représentation et la
problématique sont originales. L’ agressivité et |aviolence mortifere suggérées par la planche
est remplacée par une scéne de sauvetage et safonction réparatrice pendant laguerre. 1l y aici
un retournement en son contraire del’ intentionnalité suggérée, retournement de lapulsion de
mort en pulsion de vie, cette derniere étant mise au service de la premiere.

Planche 10 : « Ca(B2-1), C'est cequi sepasselorsdelaguerre (CN-1 ; E2-2). Péreet
fils(B1-1) ». Lastimulation générée par laplanche suscitelaréactivation defaitsdelaguerre.
Dans ces circonstances-1a, lafonction étayante de proches était souvent sollicitée, aussi bien
pour surmonter les différentes formes de perte d objet, mais aussi pour lutter contre
I’ effondrement. Une question se pose cependant, celle de la prévalence de la confusion des
identités (E3-1).
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La dynamiqgue pulsionnelle et la gestion de la pulsionnalité, en dehors de scenes de
guerre, delaporosité de limites (CL-1) et des éprouveés subjectifs (CN-1), sont maniées avec
souplesse. En effet, qu’il s agisse d’ une scéne de ménage (planche 4) ; ou d’ une mésentente
entre un pere et son fils (planche 6BM) ; ou encore d’ une relation asymétrique (planche
7BM) ; lesrelations interpersonnelles (B1-1), méme lorsqu’ elles sont conflictuelles, ne sont
jamais des lieux d expression d’ une agressivité débordante.

Les représentations de relations a ces planches doivent étre liées avec |la réponse
donnée ala planche 111 du Rorschach, alaguelle la courtoisie était de mise. Le fil projectif
inter tests'”® (D. Dérivois, 2004, P. Roman, 2009) permet unetelle opération. Les associations
faites aux planches 4, 6BM et 7BM permettent d'illustrer de telles affirmations.

Planche 4 : Desrires et un regard jeté atravers lafenétre précedent I’ association (A3-
3). « C'est une scene de désaccord (B1-1). Javais un jour été dans cette position (CN-1).
C était avec mapremierefemme (B3-2). On avait eu des problémes a cause delamisere (CN-
2). J étais tres courrouceé (B2-2), mais elle voulait m'amadouer (E2-2), mais|’ étais vigilent
(CN-2). Vous savez, mafemme m’aquittéici (CM-1; B1-3). ».

Sur la base d’un vécu personnel, la planche met a jour la représentation d’ un conflit
dans un couple. Dans la configuration actuelle, au pole passif de |’ épouse s oppose le pdle
actif del”homme. Mais contrairement au contenu manifeste, le sujet se représente commeune
victime, tout en exprimant ses affects. Face al’ abandon dont il est |I” objet, et 1a difficulté de
son élaboration, au bord de I’ effondrement, le sujet s appuie sur la fonction étayante du
clinicien.

Planche 6BM : le sujet commence par tousser (A3-3). « Unpereet sonfils(B1-1). Le
pere, certainement, doit lui reprocher quelque chose. Le fils comprends, mais mécontent, |ui
tourne le dos (B1-3) ». En plus de la confusion des identités (E3-1), la planche actualise un
conflit cedipien entreun péere et sonfils. Planche 7BM : « On peut expliquer cacommesi... ¢ca
vade I'infériorité ala supériorité (CL-3). C'est un homme qui doit donner des ordres, des
ultimatums ou des recommandations a son subalterne (B1-1). Ce dernier ne peut rien dire, il
doit accepter (CN-2). ». Cette planche réactive | e fantasme de subordination entre un pble actif
et un pdle passif. Toute la question est donc de connaitre la place du sujet quant au processus
d’identification.

En somme, de maniere générae, qu'il s agisse d’ expériences traumatiques (planche
13MF),ou del’ expression d’ un besoin existentiel (13B), les affects appropriés sont éprouves
en fonction de circonstances. .Planche 13B : « Bon (B2-1), ¢ca ressemble a un enfant pensif
(ClI-2; B2-2), devant euh... non au seuil de sa porte. Il est tres pensif (B2-2). ».
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La fonction étayante du clinicien (CM-1) est sollicitée pour contenir et calmer les
éprouves dépressifs du sujet, face a des préoccupations et des angoisses existentielles. A la
planche 13MF, des angoisses mortiferes sont mobiliséesface alaperted’ un étrecher. Enplus
delaproblématique delaperte brutale, ¢’ est celle del’ élaboration de cette perte qui se pose :
« Ca(B2-1), ¢’est un homme qui doit perdre sa femme, comme pendant la guerre (E2-3 ; CN-
1).

Enfin, ala planche 16, aprés un long silence, Alpha ferme les yeux, sourit et soupire
(A3-3), avant d affirmer : « Je n'ai pas d'idées (A2-3)...Ca représente I'immaculée ! (CL-
3) ». Aux frontieres du perceptif et symbolique, du concret et del’ abstrait, |’ absence detaches
et de souillures, lablancheur absolue symbolisée par I'immacul ée, seraient unidéal verslequel
tendrait le sujet.

Il semblerait que les nombreux événements auxquels le sujet a été confronté aient pu
constituer des actes de souillure. Le sujet aurait alors besoin d'un rituel de purification™.
Dans une telle perspective, la réponse d’ Alpha permet d’interroger la dynamique de liens

transsubjectifs.

Sur un plan strictement numeérique et sur la base de données comportementales, ¢’ est
avec Alpha que se termine, ne serait-ce que momentanément, la présentation de résultats de
sujets dits « violents ».

Commence aors I’ étude approfondie de sujets dits « pacifiques ». Ces derniers ne
S étant pasfait remarquer par des actesde violence agie al’ égard du personnel et du matériel
humanitaires, les indices rendant compte de la dynamique pulsionnelle et la gestion de la
pulsionnalité feront donc I’ objet d’ une attention particuliére.

La discussion de résultats et la confrontation aux hypotheses méthodol ogiques
permettra ainsi la constitution d'un troisiéme groupe, constitué de sujet dont les indices
Rorschach et TAT de la violence et de la gestion de la pulsionnalité ne permettent de les
maintenir dans leur groupe d’ appartenance initial.

4.2.2. Lessujets pacifiques
4.2.2.1. Kolumbo, 36 ANS : Quand trauma et culpabilité se font corps

4.2.2.1.1. Analyse du protocole de Ror schach de Kolumbo

13 Roman, P. (2009).
174 Chez |es peuples Bantu, des rituels de purification sont organisés pour des raisons aussi variées que le retrait
de deuil, latransgression d' un interdit, la conjuration d’ un mauvais sort, etc.
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Le protocole de Rorschach de Kolumbo est traversé par une multitude de réponses
témoignant alafois d effractions traumati ques des enveloppes, mais aussi d’ une expression
massive de la charge pulsionnelle. Quant aux relations intersubjectives, elles sont
généralement caractérisees par ladéliaison. Loin de s'en r§ouir, le sujet affirme détester la
violence.

Desliensintersubjectifs apai sés et étayant semblent ceux en quéte desquelsle sujet se
trouve, comme en témoigne le choix positif delaplanche VI, et surtout du justificatif quele
sujet en donne.

A laplanche |, deux réponses banal es dévitalisées mettent d’emblée ajour lapulsion
destructrice de I’ objet, de méme que les positions bourreaux/victimes : «une chauve-souris
gu’on a canardée» (G F+ Adév Ban Déliaison) ; «un papillon qui a été agressé ou écrasé» (G
F+ Adév Ban Ddiaison). La précision donnée a I’ enquéte, bien qu’elle ne se limite qu'a
préciser la partie corporelle touchée par les impacts, vient conforter la violence de
I’ interprétation, et témoigne des atteintes narcissiques. L’ association met également en relief
une intervention extérieure (K active), matérialisée par |’ usage de formes impersonnelle et
passive : «une chauve-souris qu’'on a canardée» ; «un papillon qui a été agressé». Cette
intervention est I’ ceuvre que de ce ' appelle le tiers-malfaisant.

En somme, si laglobalité et la banalité laissent présager d’ une représentation de soi
unifiée, la planche témoigne d’ un rapport au monde conflictualisé. Le sujet pouvant alors se
percevoir comme une victime du monde extérieur. Unetelle supposition n’adevaleur ques le
sujet N’ est pas lui-méme un agresseur s incluant dans le «on.

Troisréponses sont données alaplancheIl. Lapremiére aune symbolique sexuelle et
fusionnelle : « deux oursons qui ont collé les bouches » (G kan H Fusion). Elle témoigne de
I orientation delapulsion verslalibido. Ladeuxiéme réponse signe une atteinte narcissique :
«La, le sang, comme deux personnes qui se sont blessées» (D C Sang). Lablessure corporelle
pose en outre la question de |’ effraction des enveloppes corporelles ainsi que la limite
dedans/dehors.

Lareprésentation du sang signel’ expression d' une sensibilité alacouleur rouge, mais
aussi une certaine agressivité, provoquée par e sujet et orientée vers lui-méme, en précisant
bien qu’ elles se sont blessées elless-mémes. Il N’y apas acette planche, comme alapremiére,
une intervention externe.

Latroisiéme, enfin, est une banalité : «un papillon».Commetoute banaité, lecaractere
projective de la représentation perd de la qualité.
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Dans son ensembl e, laplanche Il apermis derelever une problématique symbiotique
fusionnelle, signe d’ un investissement pulsionnel de larelation al’autre ; I’ expression de la
pulsion agressive dirigée contre soi et ayant géenéré une atteinte narcissique, et une
représentation de soi banalisée, limitant le caractere projectif de la représentation.

Laplanchelll met en scéne, en dépit des hésitationsinitiales, unerelation conflictuelle
entre deux personnages, dont |’ appartenance sexuelle est instable : «Deux femmes...», et plus
loin «deux personnes», et encore plus «deux personnes qui se séparent en sedisant du vent...»
(GK H déliaison Ban).

Initialement neutre, le conflit entre les deux personnages finit par étre exprimé, et
symbolisé extérieurement par lacouleur rouge des détails: «...dansleur téteet leur ceeur C'est
la haine» (G K H déliaison).Au-dela de la banalité, la planche met ajour des difficultés du
processus d’ identification sexuelle. Elleréactive par ailleursdesliensintersubjectifsdominés
par une haine, pour I’instant contenue.

A la planche IV, deux réponses sont données. La premiére témoigne de la qualité
I’ élaboration de lareprésentation (G contaminé). Mais |’ association montre une intervention
extérieure : « Un arbre qui a explosé, qui a été dépouillé, et qui a prislaforme d’un habit.».
(G kex Bot). Le dépouillement de I’ arbre est la figuration d’ une attaque particulierement
violente. L’ arbrealui seul symbolise un Moi-peau, dont | es atteintes sont provoquees par des
tiersmalfaisants. La deuxieme réponse, au-dela du registre archaique, confirme I’ atteinte
narcissique envisagée dans la premiere réponse : «un insecte malade».

Dans une premiére approche, la planche pourrait, comme a la planche |, poser la
guestion delaposition du sujet comme victime d’ une pulsion destructrice externe. Dansuntel
cas de figure, la puissance paternelle et surmoique, imposante et dominante de la planche
serait mise en cause. Dans la seconde approche, I’ atteinte &1’ intégrité de I’ insecte signe une
atteinte physique et/ou psychique du sujet. Dans ce cas, lareprésentation pourrait générer des
angoisses de pertes d' objet.

LaplancheV peut étre percue comme une persévération du «papillon» delaplanchell,
conformément au fil projectif. Le caractere bana est discutable, du fait des commentaires
dépréciatifs qui sont associés acette représentation : « un papillon qui n’ est pasen forme. Ca
peut aussi étre sa qualité, ou une race de papillon qui est comme ¢a.» ( G F+ A Ban).

La planche met ains en relief le sujet tel qu'il se percoit et se représente : un sujet

dépressif, manquant devitalité et d’ énergie. Lesatteintes narcissiques et identitaires sembl ent
étre patentes, la souffrance physique et psychique de Kolumbo étant une donne.
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Laplanche VI représente un scénario dans lequel «deux personnes» sont séparéesala
suite de I'intervention d’'un tierssmalfaisant : «Des gens qu’on sépare et chacun prend sa
route.» (G K H déliaison). Méme si le sujet neledit pas, lefait de passer le doigt le long de
I’axe médian pourrait étre interprété comme un lien, éventuellement fusionnel, qui a éé
rompu.

Unefoisde plus, le lien intersubjectif est rompu par un tiers, dont I’ identité n’ est pas
déterminée. Les personnages séparés étant anonymes, |’ hypothése de la difficulté a se
représenter une identité sexuelle stable pourrait étre confortée. A moins d envisager la
possibilité de la bisexualité psychique.

Les deux représentations de laplanche VI oscillent entre laliaison et ladéliaison. A
I’ endroit, le sujet percoit «deux lapins qui se regardent de dos» (G kan A déliaison). Une
forme delien est établie. A I’ envers, les é éphants dont les corps sont dans le blanc finissent
par seséparer. Visiblement, lesliensintersubjectifs, mémelorsqu’ils ne sont pas conflictuels,
finissent par une rupture. C’ est une donne constante chez le sujet.

Laplanche VIII propose un scénario dans lequel des animaux, ayant partiellement le
corps en feu, fuient un endroit en train de brdler «pour trouver un peu de réconfort vers la
verdure. lls vont la ou il y a un peu d’ espoir» (D C Elém / Symb). En plus d’une |égere
confusion des identifications, «les pieds des animaux » (ains que celle concernant
les « bouches des oursons » ala planche 1), la projection est massive. Le rapport du sujet a
I”environnement semble étre marqué par un lien insécure, que la planche vient conforter.
L’ aspect positif de la planche est cependant envisagée a I’ enquéte, étant donné que lesdits
animaux vont «da ou il y a un peu d’ espoir afin d’ étre réconfortés».L’ étayage de I’ objet est
ains sollicité, face ala détresse actuelle et a venir du sujet.

A laplanche I X, deux réponses sont données. La premiere est liée a une symbolique
maternelle : «une grotte». Autant il est-il possible de s'y réfugier et de trouver du réconfort,
autant I’ environnement peut y étre insécure. De mauvais objets pourraient y avoir trouvé un
abri. Les détails donnés al’ enquéte confortent |a seconde hypothese : «une grotte qui envoie
des laves, un volcan en colére» (G kex Frag).

La seconde réponse est une représentation massive liée a une thématique mortifere :
«Levisage de quelqu’un qui S est brilé...L"image de quelqu’ un en détresse.» (Ddbl F- Hd).

Danstousles cas, méme si Kolumbo affirme avoir eu une relation fusionnelle avec sa
mere, laplanche met en causelesliensprécocesal’ imago maternelle, symbolisés par lapatrie,
I’ Etat, le pays d asile, et toutes les figurations possibles.
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A lasuitedel’ expression d' une sensibilité alacouleur, quatre réponses sont donnéesa
la planche X. Les trois premieres associent des couleurs aux représentations : le rouge et le
sang ; I’orange et lefeu ; le vert et I’ espoir. (D C Symb).

Laderniére associ ation, assimilée aune réponse-peau, est interprétée dans un registre
dramatique, dont les détails donnés a I’enquéte témoignent du caractere mortifere
particulierement morcelé et de laviolence del’interprétation : «Enfait il a del’ eau dansles
mains et le ventre, maisil brdle. Le ceeur en feu, le manteau en feu, lestripes, les pieds, tout
est en feu.» (Gz CF Hdév).

Enfin, al’ éoreuve de choix, lesplanches| et 1X sont choisies parmi les plus détestées,
du fait que la premiére symbolise ladestruction, et la seconde « un homme qui brdle dansla
détresse; il est victime de la violence ». En derniere analyse, il semble que Kolumbo
Sidentifierait a cet homme, cette victime qui se consume, a la suite de I’ action d'un tiers-
malfaisant. L’ association ainsi formul ée, résume aelle seuleles positions passives et actives,
bourreaux/victimes entre lesgquelles | es sujets oscillent.

Quant au choix positif, il a été porté sur les planches VII et V du fait que ce sont :
«deux lapins qui se retrouvent ensemble, et qui se disent : Ah tu esla? Et |’autre qui lui
répond : Suisbien la» (planche VII) ; «j’aimelesfleurs et les papillons qui volent dessus »
(planche V). Les deux associations sont vectorisees du coté de lalibido et delaliberté ; plus
particulierement du coté du lien, del’ assurance et del’ étayage del’ autre au sujet delaplanche
V.

4.2.2.1.2. Analyse du protocolede TAT de Kolumbo

De nombreuses planches du protocole de TAT de Kolumbo portent des traces d’'un
vécu de traumatique, mais le lien aux événements de guerre est explicitement évoqué a la
planche8BM : « Ca, C' est uneagression. Bon, jeretrouvelesarmes: lefusil, lecouteau, caje
nesaispass C' est unegrenade. Ya une personne qui est agressée au couteau. Ya un monsieur
en costume debout. Je ne sais pas ce qu'il fait la. En plusil ne regarde méme pas ce qui se
passe. || n"a pas un visage bien. Il n’est pas content, il N’ est pastriste, mais son visage...En
plusil est bien habillé. Il n’a pas de paix ».

L’ association est précédée par des réactions de mise a distance et de fermeture des
yeux, tel un évitement ou une volonté de ne pas regarder |a planche.
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Au-dela de la problématique a la fois crue et agressive (E2-3), deux représentations
contradictoiresy sont associées. A cesreprésentations, une partie du sujet est témoin et assiste
al’action, tandis que |’ autre se détourne : manifestement, il y a clivage du moi (CL-4). La
scene est décrite avec des objets tellement familiers au sujet qu’ une fausse perception y est
évoquée : « Bon (B2-1), je retrouve les armes (CN-1) : lefusil (A1-1), le couteau (A1-1),
...une grenade (E1-3) ».

Lathématique de I’ agression est de nouveau évoquée alaplanche 4 : « Bon (B2-1) !
Nous voyons sur cette photo (CL-2) cet homme un peu énervé (B1-3) qui regoit du réconfort
desafemme(B1-1; CM-1)...qui leretient denepasaller fairedu ma (B2-3). Est-cequec est
un problémede couple (B1-1) ? Ou peut-&trequ’il veut aller agresser quelqu’un (E2-2 ; B1-2)
mais safemmele retient (B2-3). ». La planche questionne la gestion de la violence entre les
poles passif et actif au sein d’ un couple, représenté de facon stable dans|’ apres-coup. Au-dela
se pose la question de I’ opposition entre désir et défense.

Moins directement lié a un fait de guerre, la planche 13MF est néanmoins organisee
autour d’ un effondrement (E2-3) consécutif aun drame (E2-3) : « Ce monsieur pleure. Mais
est-ce que ¢ est safemme ? Est-ce que ¢’ est sa mere ? Parce qu’il aen facedelui une malade
qui est décédée. Il est en détresse ».

Laplancheest interprétée dansun registre mortifére. Débordement émotionnel faceala
perte brutale, culpabilité et travail de deuil sont au moins trois problématiques soulevées par
une telle représentation. Quoique dramatise, le doute suscité par |’identité du personnage
féeminin (B2-3) suggere par ailleurs la fantasmatisation d’ une relation incestueuse.

Préalablement a cet effondrement sont évoquées des situations désespérantes aux
planches 1, 2, 3BM, 6BM, 12BG, 13B, 19. Personnages fatigués, préoccupés, attristés,
désespérés, voire déprimés ; maisons et villages détruits, inondés ou abandonnés sont autant
d événements catastrophiques par rapport auxquels sont éprouvés des affects appropriés.
Quel gues exemples méritent d’ étre fournis.

Planche 2 : «Ya une demoiselle (ClI-2)...0u bien c’est ce qu’ elle a vécu (E2-2)...Et
puis, ya eu destruction d'une ville ou quoi ? (E2-3 ; CM-1)». Dans |’ apres-coup, la planche
réactive une représentation massive liée a la fois au vécu du sujet et a une thématique
destructrice. C’est certainement pour contenir la montée pulsionnelle que la sollicitation du
clinicien est effectuée de maniere discréte.
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Planche 3BM : « Sur celle-ci jevois(CL-2) unefille déprimée (B2-2) au chevet deson
lit. Elle est désespérée (B2-2)... et mérite d étre soutenue (CM-3) ». A partir du percept, la
planche est interprétée dans un contexte dépressif, caractérisé par des atteintes narcissiques.
Bien que lacause du conflit soit incertaine, se trouve posée laquestion de |’ éaboration dela
position dépressive. L’ expression d’ affects sembl e étre une tentative deliaison. Et lanécessité
d un éayage, apres avoir éte discretement adressee, est enfin évoguée de maniere explicite.

Planche 12BG : «C’ est un village abandonné (E1-4) : yaméme une pirogue...qui traine
dans!’ eau. Canefait plusvivre (E2-3). ». Laproblématique del’ abandon setrouveréactivee.
Ici, unvillage aété abandonné par ses habitants, pour desraisonsquelesujet n’ évoquepas. La
fuite delaguerre pourrait étre envisagée comme hypothéese. Avec leregistre mortiféere suggéré
par le sujet, outre lasurvie physique et psychique, ¢ est laquestion du deuil, et du Moi-peau,
figurée par |’abandon du village, qui se trouve posée, et avec dlle les habitudes, les us et
coutumes, les traditions, et tout ce qu’il y ade symbolique, porteur de sens possible.

Planche 13B : «Cet enfant est devant une barague (E1-4). Il est entrain de méditer sur
son sort (A2-4). Est-ce queles parents sont 1a(B1-2) ? Est-ce quec’ est un enfant abandonné ?
(B2-3 ; CN-2) ». L’ association met en relief des mouvements pulsionnelscontradictoires. A la
présence rassurante des parents s oppose la possibilité de leur absence inquiétante, voire
culpabilisante pour I’ enfant. Outre les problémes de I’ immaturité physique et psychique du
sujet et de I’ abandon, le Moi-peau, représenté atravers la «barague», trouve a cette planche
une autre occurrence.

A laplanche 19, e sujet commence par se ladésaisir au profit dela16 (A3-3). Mais
aprésavoir constaté le « vide » (CL-2), |’ association suivante est proposée : « Est-cequec’ est
un bateau ou une habitation qui s'inonde (CI-3) ? Ca ne me plait pas (B1-3)». Le bateau ou
I” habitation sont des contenants qui figurent I'imago maternelle. Danslasituation actuelle, |la
relation archaique a la mere est insécure et génere des affects de déplaisir. Dans une
perspective plus générale, il s agit delarelation du sujet face au monde qui aurait été rendue
insécure et déplaisante.

Cependant, en dépit de I’ affliction, les planches 6BM et 7BM, comme le fait d§a
Kolumbo a la planche X du Rorschach, ont la particularité de se terminer par des notes
positives. Les associations proposées a ces deux planches, ains quecelleéaboréealaplanche
16, justifient le lien autour de I’ espoir et du désespoir.

Planche 6BM : «Des gens (CI-2) préoccupés (A2-4) par une situation de fagon

désespérée (B2-2)...11s(Cl-2) sont désespérés (B2-2) par unesituation qu’ilsont vécue. Mais
chague probléme a une solution. Ils (ClI-2) trouveront la solution aleur probléme (CN-2) ».
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Dans un contexte de tristesse, la relation mere-fils n’est pas représentée, mais les
affects de désespoir sont clairement éprouvés. La représentation s acheve par une note
positive : larechercheet I’ espoir detrouver une solution. Il en est demémealaplanche 7BM
«lls écoutent (CI-2; B1-1) et ils méditent (A2-4). lIs sont dans une situation pas trop
désespérée (ClI-2 ; B2-2). IIsréfléchissent (A2-4). llsvont trouver une solution (CI-2 ; CN-2)».
Unefoisde plus, laplanche est organisée en trois moments : d’ abord, lareprésentation de la
situation et |’ expression du conflit intrapersonnel (A2-4) ; ensuite, |I’expression de I’ affect
associé (B2-2) ; en derniére analyse, lavectorisation de la pulsion de vie manifeste atravers
I’ optimisme du sujet (CN-2). Cela semble étre une des logiques de survie fondamentales du
sujet.

Dansleregistre desrelationsintersubjectives particulierement, en dépit du maintien du
doute danslesidentifications, |es associations mettent en scenelesfonctionsd étlayagedutiers
aux planches 5 et 10.

Planche 10 : « Jetrouve que C est uneimagetresaffective (B1-3). Jenesaispassi ' est
un pére avec un fils (CM-2), mais ¢ est tres affectif (CM-1). Quel que soit le problemequ’ils
ont, ils se réconfortent (CM-1). On trouve toujours le réconfort dans les bras de ses parents
(CM-1). ». Laproblématique porte sur lafonction d’ é&tayage dansunerelation de couplequele
sujet ne percoit pas. Pourtant, la posture des personnages ne souffre d’aucune ambiguité.
L’ hypothese de la difficulté du sujet a se représenter une relation de couple stable doit étre
confirmée, au regard de ses multiples hésitations.

Planche 5 : « Une dame ou une maman qui ouvre le bureau, la salle a manger ou le
s§jour pour vérifier si lapersonne gu’ €lle chercheest la. Ou bien elle attend quelqu’ un et elle
vient vérifier si la personne est déja arrivée. ». La sollicitation est conforme au contenu
manifeste. Contrairement a de nombreux sujets, I’environnement n’est ni persécutant, ni
insécure. L’'imago maternele/féminine est ici plutét rassurante. L’introduction d un
personnage non figurant sur la planche (B1-2) a une fonction d’ assurance.

Planche 11 : Lesujet m'interpelle et demande labonne position delaplanche. Il lui est
répondu que cela dépend de lui. La planche est ensuite retournée plusieurs fois avant
d affirmer : « C est un séisme ou quoi ? (CM-1) (Celapourrait en ére un). (Tresinquiet). Je
n'aime pas trop la ou il y a de la violence (CN-1; B1-3). ». Conformément au contenu
manifeste, le sujet percoit, bien que sous laforme interrogative, un paysage chaotique. Les
affects associés a cette représentation sont éprouvés. La planche réactiverait une imago
maternelle archaique insécure, voire inquiétante.
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Planche 16 : « C'est neutre, il n'y arien (CL-2). Le blanc signifie le clair, c’'est une
couleur delaclairvoyance (CL-3). (L’air gai) Celaveut dire qu’ on peut refaire savie chague
fois. Comme un tableau, on peut réinscrire des choses...La vie c'est un éternel
recommencement. Comme on dit, tant qu’il y alavie, yadel’ espoir. On peut balayer savie
passée, et repartir azéro. Donc yabien un espoir, malgré les événements que nous subissons.
On peut faire un vide intérieur et refaire savie. (CN-2)».

L’interprétation du sujet figure a la fois la renaissance, le relévement, un nouveau
départ. Celapasse par lamiseal’ ceuvre de lapulsion de mort au service de lapulsion devie.
A lafin delapassation, alaquestion de savoir si unetellevision constitue un de ses principes
de vie, Kolumbo répond : «Ah oui, ¢’est un principe philosophique de ma vie...ll faut que
j'arriveaoublier cequej’ étaisété, lesendroitsou |’ ai vécu. Je pouvoir fairelevide, reculer
pour mieux sauter. Repartir d’ un point zéro et refairesavie. |1 suffit d’ avoir lasanté. C' est un
peu ce que je faismoi...».

En somme, contrairement au Rorschach dominé par la dévitalisation, la déliaison et
I’ absenced’ affects, le protocolede TAT de Kolumbo se caractérise par de nombreusesliaisons
entre représentations et affects. Amorcée au cours de I’ épreuve des choix au Rorschach, la
fonction d’ étayage dutierstrouveau TAT de nombreuses occurrences, |es sujets se soutenant
mutuellement chaque fois que nécessaire. De plus, la violence cruelle et primaire du
Rorschach semble au TAT mieux contenue et plus élaborée. Les deux protocoles ont la
particularité de s achever par des notes d espoir. Son optimisme constitue sans doute un
terreau a partir dugquel pourrait s opérer un travail psychique plus éaboré.

Par ailleurs, en utilisant le «je », Kolumbo est I’un des rares sujets a assumer sa
subjectivité, prenant donc conscience de sa capacité a associer. Au Rorschach ainsi qu’ au
TAT, en affirmant aplusieursreprisesqu’il n"aime pas laviolence, Kolumbo semble donner
desindices permettant une tentative de compréhension desrai sons ayant suscitéladésertion de
son corpsarmé. Néanmoins, honte et cul pabilitésliéesasonincorporation d unepart ; cellede
ne pas avoir fait ce qu'il aurait da faire d’ autre part ; de méme gu’ une culpabilité qui sefait
corps, sont autant de manifestations de la souffrance du sujet.

4.2.2.2. Fred, 25 ans: del’enrdlement au bourreau

4.2.2.2.1. Analyse du protocole de Ror schach de Fred

De maniére générale, bien que le contexte de laguerre ne soit évoqué qu’ ala planche
VIl : « Un champ de guerre» (G F- Géo/pays), le lien au traumatique dans le protocole de
Rorschach de Fred pourrait se résumer a un charognard se nourrissant de restes de corps
humains sur un champ de guerre.
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A laplanche VI, le sujet ne se contentant que de cette indication, | hypothese d’ un
refoulement peut étre formulée. Puis, I’abondance associative, la répétition associée a la
décontraction avec lagquelle les squelettes, entre autres, sont deécrits, laissent supposer que
I”angoisse liée ala représentation de la guerre ait été surmontée.

D’abord ala planche I, bien que le sujet n’attribue au « vautour » aucune action, la
représentation reléve d’ un registre peu éaboré. En effet, |e vautour est un rapace se nourrissant
essentiellement de charognes, sans étre explicitement violent comme un prédateur. Les
charognes sont généralement ici des étres squel ettiques. Latrace squel ettique seretrouve ala
planche 111 : «Des squelettes...des squelettes, deux sguelettes»; a la planche VI : «Un
squelette aussi, le squelette en haut » ; alaplanche VII : «Un sguel ette mystique, avec des os
bizarres» ; alaplanche VIl : « Lac’ est comme les cotes, le squelette... » ; alaplanche IX :
« Caressembleauss a un squelette » (G F- Anat— Dévitalisation). Le remachage aurait pour
effet une atténuation de I’angoisse provoquée par la représentation mortifere. Réponses
anatomiques dévitalisées, les squel ettes rel évent d’ un registre archaique, lié aune thématique
pulsionnelle avalence mortiféere. Dans un autre registre, les « étres squel etti ques » décharnés
témoignent des atteintes corporelles du Moi-peau de Didier Anzieu. En plusdu narcissisme, se
pose |la problématique identificatoire et des limites entre le dedans et le dehors, comme en
témoigne encore une des réponses données alaplanche 10 : « Tout ¢a ¢’ est commela chaire
humaine » (D F- Anat).

Ensuite, dansle mémeregistre, |es nombreuses réponses et détails anatomiques : « Et
maintenant de droite a gauche.. .Lesailes » (Planchel) ; «lecou et latéte » al’ enquéte dela
planchell ; « satéteavec desbouclesd’ oreilles. Leceeur et la poitrine. Ya deux ceeurset deux
poitrines » al’ enquéte de la planche 11 ; «les moustaches, les oreilles » au spontané, puis
« lesmoustaches, lesjambes, ici ¢’ est comme la trompe » (G contaming, planche IV) ; « des
cornes» a |’enquéte de la planche V, sont autant dexpressions des angoisses de
morcellement. Dans un registre moins élaboré, les «écorces» percues a la planche X
témoignent non seulement d’une image corporelle morcelée, d une faille des enveloppes
corporelles et pare excitantes, mais également d’ un moi éclaté.

Enfin, la perception d’ organes génitaux féminins et masculins aux plancheslll : « En
bas ¢’ est commele sexe delafemme » (D F- Sexe) ; IV : « Maison dirait aussi lesexedela
femme ici. On dirait €elle a écarté des jambes » (Geconf K Sexe), VII : « Au milieu-la c'est
quoi ?: ¢’ est commel’ appareil génital delafemme. Vousvoyezbien ? » ( Dd F+ Sexe) ; ala
planche X : « Bon! Le sexe masculin, deux sexes masculins » (D F+ Sexe) ; associée aux rires,
a |’exécution gestuelle des mouvements d écartement de jambes et a la sollicitation du
clinicien en tant que témoin de I’ excitation sexuelle, mettent ajour |’ obscénité du sujet.
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Par ailleurs, lagestion delapulsion sefait de maniere déconcertante aux planchesV et
V1. Des manifestations défensives contre |’ angoisse précedent les associationsformuléesala
planche V. Verbalisation de son éonnement : «Oh mon Dieu !» ; rires et sollicitations du
clinicien : «Comment tu vois|’image-la ?», sont autant de pirouettes mises en ceuvre au cours
du processus d’ élaboration delaréponse : « Un étrebizarre...un fantdme qui adescornes...»
(GF- (H)). Suppléant al’ arrét du discours, signed’ une perturbation du processus associétif, la
sphere motrice est mise a contribution, le sujet exécutant gestuellement |’ acte de déchirure.
Amorcée de maniére voilée alapremiéere planche, laviolence archaique est miseen scéneala
planche V de maniére active : «C’ est |e fantbme-la qui a dépecé ca.» (Gz Kactive (H)). Les
précisonsdonnéesal’ enquéte : « Un étred une humeur defantdéme qui adescornes...J ai vu
ca aussi comme une chaire qu’on a dépecée », permet de retrouver les positions active et
passive, et par ricochet, les figures du bourreau et de lavictime.

La violence agie se trouve également mise en scene de maniere cruelle ala planche
VI: «Je vois ¢ca comme une épée... dans une chaire» (Gz F+ Obj). Les figures
d’identification potentielles n’ éant que des « squel ettes », des « fantémes », des « monstres »
ou des «étres bizarres», les nombreuses réponses (H) au détriment des réponses H,
permettent de formuler I’ hypothése de failles profondes du processus identificatoire et de la
représentation de soi. Un tel constat témoigne également d’ un encrage insuffisant du sujet
dans la communauté des humains.

Selon les légendes et la mythologie, le monstre, atitre illustratif, est un étre vivant
fantastique caractérisé par des malformations. Effrayant par sataille et son aspect, il est d’ une
|lai deur repoussante. Le Petit Larousse I11ustré'” associe au monstre une personne qui suscite

I” horreur par sa cruauté, sa perversite.

C’ est une personne qui effraye ou qui suscite une profonde antipathie par un défaut, un
vice qu'elle présente a un degré extréme. Aux frontiéres de I'attribution arbitraire de
I"intention de |’ objet se pose laquestion de lapersécution du tiers-malfai sant, bourreau de ses
victimes. Une telle hypothese est corroborée par les choix négatifs des planches I1, du fait
qu’ ellereprésente « une espece defantdme » ; 111 « parcec’ est un squelette » etV : « ¢’ estun
fantdéme qui perce la chaire ».

Lestypes derelationsintersubjectives quele sujet établi avec son environnement sont
donc globalement caractérisés par la déliaison, des échanges insécures, des relations
bourreaux/victimes, ou |’ absence total de liens avec les autres.

175 |e Petit Larousse illustré, 100&me édition, 2005, p. 704.
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La troisiéme association de la planche V1 : «C’est comme un symbole, comme une
statue» (D F+ Sym/Obj), signe lastupeur physique et psychique. Detellesréponsesrefletent la
désincarnation, la passivité, voire I’anobjectalité. Méme lorsgue le sujet recourt au régne
animal alaplanche VIl : « deux cochons » (D F+ A), lesfigures du double n’ exercent aucune
action.

En derniére analyse, au-dela des rires, de la décontraction, du recours massif au
clinicien en tant que témoin et spectateur de ses exhibitions, ainsi qu’a la motricité pour
soutenir sa pensée, les relations intersubjectives souffrent de la carence affective.

4.2.2.2.2. Analysedu protocolede TAT de Fred

Dans son ensemble, le protocole de TAT de Fred contraste de maniére significative
avec celui de Rorschach.

D’ abord, seule |’ association faite alaplanche 8BM permet d’ éablir un lien explicite
avecletrauma: « Oh! (B2-1) C' est untableau qui représentele passe d’ une personne (CN-1).
Il retrouve unevraievie, unemémoire (Cl-2 ; E2-1). C' est un post- traumatisme, il retrouve sa
mémoire apres avoir subi un choc, il revoit le film (E2-1; CN-2).». La problématique
mortiféreinduite par laplanche est représentée dans une configuration originale. En dépit dela
massivité de la projection et de I'inadéquation de |I’association, le personnage anonyme
retrouve «unevraievie» et «<samémoire». |l s agit d’ un détail narcissique mettant en jeu une
idéalisation de la représentation de I’ objet, voire de soi, a valence positive.

A cette planche pourrait étre associéeladestructivité manifestealaplanche 11 : « C'est
un pont qui s écroule, et sur les cotés, on dirait qu'il y a un pont traditionnel. Plus loin, on
revoit une buse...On dirait aussi la demeure des fantdmes ». Les liens précoces a |’ objet
primaire sont représentés dans un environnement insécure détruit par uneforcedont I’ origine
demeure inconnue. Dans le registre fantomatique, le lien al’ objet reste persécutant (E2-2),
ainsi qu’il en éait dgaquestion aux planchesV, VI et VI du Rorschach. Le méme scénario
de répéte quasiment al’identique alaplanche 19 : « Lesvagues rentraient par lafenétre (B2-
4). C'est aussi comme un tableau multicolore (CL-2), qui représente un bateau dans les
vagues, qui peut chavirer (B2-4). Passons! (CM-3) ...Mais peut-étre aussi que ce sont des
fantémes (E2-2). ». L’ association pose en effet |a problématique des liens précoces alameére
insécures, et aux premiers objets persécuteurs. Tel serait d’ ailleursle moderelationnel quele
sujet entretient avec son environnement.
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Ensuite, le maniement de la violence se fait de maniére beaucoup plus élaboré gu’ au
Rorschach. Lesréponsesformul ées aux planches 3BM, 4 et 13MF permettent dejustifier cette
affirmation. A laplanche 3BM est introduit un second personnage, un bourreau nefigurant pas
sur laplanche (B1-2), qui prend conscience de saculpabilité (E2-3 ; B1-3) et delasouffrance
desavictime: « Elleest malheureuse ...C’ est comme si ya quel gu’ un devant elle, couché sous
le drap, et qui se rend compte qu'il lui a fait du mal. Ce sont des pleurs, ¢’ est tout. C’ est
malheureux ». Laréponse est précédée d' une flou identificatoire et de |’ expression d’ affects
forts (B2-2) delapart delavictime: « 1l esttriste! Non, elleest triste celle-la ! Je voisbien
quec’ est une femme ». Pour sa part, laplanche 4 est interprétée dans un registre pulsionnel et
cedipien avalence agressive chez I homme, et pacifique chez lafemme (B1-1 ; B2-3).

L’ angoisse de perte del’ objet est actualisée par |’ opposition delafemme. Deplus, bien
gue le vecteur de la poussée pulsionnelle agressive demeure inconnu, un affect de déplaisir a
été suscité (B1-3) : « C'est une scene de mariage, ou de couple. Le monsieur se présente
devant un fait et demande alafemmedelui direla vérité. Et elelui dit : «Ecoute, n'y va pas,
l& ou tu vas, je n’aimerais pas que tu fasses violence, n'y va pas, n'y va pas.». C'est tout. ».

A laplanche 13MF, deux problématiques sont élaborées. Lapremiére est unemiseen
scenedelaviolence verbal e dans un couple, aprés qu’ unefemmeait éétrahie par son mari, en
ayant des relations extraconjugales avec une autre femme (B1-2) : « Ca c’est une histoire
d amour (B3-2). Ondirait que|’homme a découché, et quand il rentre la femmelui demande
des comptes (B1-1) : «Pourquoi tu m' astrompée? Pourquoi tu m’ astrompée ? Retourned’ ou
tuviens!» Et lui il se met le brassur le front en signe deregret (B1-3). Il lui tourne le dos.
C’ est pourquoi ¢’ est pas bien de découcher, d’ avoir plusieursfemmes (A1-3)... ». Lardation
cedipienne est alors conflictuelle. Elle traduirait une difficulté du sujet a se représenter des
relations de coupl e stables.

Dansladeuxieme représentation est envisagéelaperte brutale, voireviolentedel’ objet.
Cette perte apour corollairel’ éaboration deladisparition et de laposition dépressive. Facea
I” angoi sse générée par unetelle représentation, |’ étayage du clinicien est misacontribution :
«...Mais peut-étre aussi qu'elle est morte (E2-3). Hein tu vois ca comment ? (CM-1) ».
Embarrassé séante tenante, ' aurais pu lui dire, avec lerecul, quej’aurais préféré qu’ elle fit
vivante. En somme, ala pulsion de vie s oppose la pulsion de mort ; de méme qu’ au désir
S oppose la défense (B2-3).
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Néanmoins, les relations intersubjectives ne sont pas que conflictuelles. Au marasme
affectif du Rorschach succede desliensintersubjectifs apaisés, de méme qu’ uneliaison entre
représentations et affects, comme en témoigne|’ association alaplanche 6BM : « Oh, (B2-1)
c'est entre mamie et petit-fils, voire entre mere et fils. Ils tiennent une conversation, de
maniéretriste (B1-1 ; B1-3). ». Ladifférence de sexe et de génération est établie sansaucune
ambiguité. Toutefois, lelienintersubjectif, distant entre grand-mere et petit filsest plus proche
entre une mere et son fils. Dans une telle configuration, il semblerait que le renoncement a
I’ Edipe ne soit pas définitivement éaboré.

Laverbalisation se faisant de maniére joyeusement, lareprésentation serait excitante,
comme cela était déja le cas a la planche 2, une autre planche dont le contenu manifeste
suggére un rapprochement corporel : « C’'est uneimage antique (A1-2). Quelquepart, jevois
un cavalier qui al’air subjugué devant deux joliesfemmes (B3-2), tu voisnon (CM-1) ? Deux
jolies femmes qui montrent leurs formes et gardent la méme position (CN-2). Maisil neles
regarde pas, il préfereregarder son cheval (CL-4 ; B2-3). Ca exprime quelque chose, mais
pour lesavoir il faut serapprocher dela personnequi afait ca (CL-3). Continuons(CM-1). ».

L’ exhibitionnisme préal ablement rel evé au Rorschach est convoqué acette planche, qui
met également en scene le fantasme de séduction. La planche étant organisée autour de la
problématique cedipienne, il y aurait chez le sujet une difficulté d’ accés alatriangulation, en
lien avec des objets primaires tres excitants. Ce qui expliquerait la scotomisation de la
différence de génération. Pour I’ heure, |a défense demeure opérationnelle.

Acontrario, letraitement des planches 7MB et 10, autres planches figurant des scenes
de rapprochement corporel, se fait avec moins d’excitation gu'a la 6BM. A la planche
7BM : «Ca I’air d’ére (A3-1)...un entretien (B1-1; CN-5) », le sujet est angoissé par la
représentation (B2-3). La fantasmatique cedipienne dans son versant négatif ou la
problématique homosexuelle, évoquée dans |’ aprés-coup alaplanche 10, en serait la cause :
«Cal air d étre des homo (B3-2), voire une histoire d amour (B3-2). ».

En dépit delacrainte delaconfusionidentitaire, le fantasme d’ homosexualité réprimé
a la planche 7BM, est ici exprimé de facon manifeste. Cependant la défense demeure
opérationnelle, une fois de plus, larelation homosexuelle est alors remplacée par un couple
hétérosexuel (B2-3). Au-delades circonstances particulieresachaque scénario, I’ expression de
I’ affect de tristesse traverse les planches 1, 3BM, 6BM, 13B.
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Aux planches dans lesquelles un seul personnage est représenté, |I’abandon et la
solitude sont manifestement lesraisons du sentiment detristesse. Il en est ains aux planches1
et 13B. A la planche 1, en plus de I'immaturité physique et fonctionnelle de I’enfant, la
solitude, |’angoisse d'abandon et de perte de I’amour de I’ objet, repérables a travers les
conflitsintra personnels (A2-4), sont exprimées defacon implicite: « C’ est un enfant qui est
devant un violon, qui al’air d’avoir une lumiere, mais pas unelumiéere qui est accessible de
maniére nette (CN-4). Tu vois non ? (CM-1) (J acquiesce a chague fois). Je veux dire qui
N’ est pasclaire, ¢ est commesi elle est voilée. Et puisqui sesent triste (B1-3). Il sedit qu’ est-
cequ'il faut faire ? Est-ce qu'il faut jouer au violon ? (A2-4) ».

Le sujet a recours au violon et au clinicien (CM-1) pour apaiser sa solitude et son
angoisse. Ladescription de laqualité de lalumiere doit étre mise en lien avec la sensoriaité
du sujet. 1l s'agirait d' une fragilité affective liée a la qualité des relations précoces avec la
mere.

En ce qui la concerne, la planche 13B actualise lafigure de |’ abandon et ses logiques
dépressives: « Cac’ est un garcon qui est devant la porte, qui regarde ailleurs. Il al’air triste
(B1-3). Il se pose des questions (A2-4) : «Pourquoi tu m’asfait venir au monde? Pourquoi tu
m’ as abandonné ? Est-ce que je peux terminer cette souffrance?».

C’est dans une maison en planche (E1-4) ». Outre le conflit intrapersonnel mis en
exergue au travers d’ une cul pabilisation de |’ objet, sans doute lamere, lareprésentation pose
la question de I’ élaboration de la position dépressive. De plus, I’ association symbolise des
atteintes narcissiques figurées par la maison en planche.

Enfin, en dépit d un contrasterelatif et del’ espoir qu’ ellessuscitent, les planches 12BG
et 16 ont la particularité de questionner | angoisse blanche. A laplanche 12BG : « C’est dans
le bois (CL-2). En tout casya un bateau, un fleuve, desfleurs (Al1-1), ou ¢’ est dansunjardin
(CN-2), c’'est tout. ». Entre tendresse et érotisme, la mise en scene pose la question de la
dimension dépressive, en lien avec la perte d' objet ou la perte de I’amour de I’ objet. Cette
derniere hypothése semble la plus probable étant donné |’ absence d’ enthousiasme du sujet,
comme cefut le casaplusieurs planches. Setrouve donc poséle problémedel’ élaboration de
la position dépressive.

A laplanche 16 : « Jeretrouvel’ énergie, I’ émerveillement (CL-2 ; CL-3). J apprécie
cettecouleur, lebeigeaussi (CL-2 ; CN-1). C’ est tout », au-deladelasensibilité perceptive et
sensorielle, la planche réactive des failles narcissiques profondes. En effet, il semblerait que
I’ exaltation du sujet ne soit qu’ un écran derrierelequel se cache des angoisses profondes|iées
aux relations précoces a un environnement abandonnant, et contre lesquelles le sujet lutte.
L’ hypothese du traumatisme de guerre opérant comme un écran mérite d’ étre formul ée.
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En outre, ancien enfant soldat, le protocole de TAT de Fred ne comporte aucune
indication de son enrélement, ni des traces du champ de guerre esquisseé ala planche VII du
Rorschach. Contrairement a Samy, |’autre ex-enfant soldat, Fred n'est pas animé d un
sentiment de persécution dans la vie quotidienne, mais dans sa réalité psychique, liée ala
qualité de liens avec ses objets internes. Deux trajectoires diamétralement opposees
distinguent le devenir et les logiques de survie de ces deux jeunes, ayant eu, a un moment
donné de leur histoire, des parcours similaires.

4.2.2.3. Samy, 19 ans: delavictimeal’enrdlement ; du bourreau au sentiment de
per sécution et alalogique du maitre-chanteur

4.2.2.3.1. Analyse du protocole de Ror schach de Samy

A lafin delapassation, le clinicien est surpris de constater I’ aisance avec laquelle les
planches ont été manipul ées et del’ originalité de certains contenus des associ ations formul ées
par le sujet.

Letemps de lapassation est vécu aussi bien comme un espace sur lequel un militaire
expose ses plans et sesstratégies d’ attaque, maisaussi comme un champ deguerre. |l est alors
aisedesuivrelestraces du sang qui serépand sur un champ de guerre, consécutif aux attaques
et autres bombardements. D’ abord al’enquéte de la planche Il : «¢a c’'est la sang, C'est le
signedelaguerre »[D C Sang]. Ensuiteal’ enquétedelaplanchelll : « ...Lesang dansleur
cerveau Cc'est I’esprit de la guerre» [D C Sang/Symb]. Encore du sang a I’ enquéte de la
planche VI : « Latétealaformed un B80, quand ontirec est le sang, commelafoudre » [D
F+ Obj/Bombe]. Et enfin au spontané et al’ enquéte de la planche IX : «Enbasla c'est le
sang », « Lesang c’ est ce qui est en bas, la couleur rouge » (D C Sang). Dansun registre plus
symbolique, du sang était d§ja associé al’ enquéte de laplanchell : « C'est le sang, et ¢’ est
sousformedevagin auss » afin dejustifier laréponse spontanée : « Ca ¢’ est comme.. .lesexe
d une femme » (D CF Sang/Sexe).

Un silence, manifestation d une perturbation du fil associatif, est observé dans le
processus d’ €l aboration delaréponse. Ladéfenselevée, lelien au sang setissealorsavec une
aisance déconcertante. Loin de constituer un choc, le rouge est donc trés attrayant pour cet ex-
enfant soldat pacifique. Il est |’ expression delaviolence, d’ une destructivité débordante, mais
circonstancielle, vectorisée du coté de I’ acte vindicatif, bien sir, mais aussi du c6té de la
survie, face alalogique «tuer ou étre tué».

Lesliensintersubjectifs sont dominés par lalogique bourreau/victime, bien que cette
derniere ne soit pas clairement désignée dans son protocol e. Lapersévération des embuscades,
de la progression militaire de méme que des bombardements aux planches II, 1V, V, a
I”enquéte de la planche VI, puis aux planches VI et X, permettent de suivre lestraces dela
stratégie militaire et de relever I'importance des dégéts provoqués.
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A laplanche ll, leclinicien est surpris de |’ originalité du contenu de laréponse ains
que de I'aisance avec laquelle le sujet en parle: «Une embuscade militaire...Une force
entourée par uneforce». G F- Symb). Lamassivité delaprojection est confirmée al’ enquéte
tant au niveau delasensibilité alacouleur rouge, qu’ apropos du contextedelaguerre : «C’est
laprogression...commedes éclaireurs» (K active). Leshorreurs et autres atrocités ne sont pas
évoquées, du moins pour |’ instant.

Laplanchelll met en scéne un conflitinterpersonnd : «Deux personnesqui tirent ou se
discutent quelque chose. Il y aun esprit de vengeance entre eux représenté par le sang derriere
leur téte...C’ est tout» (G KC H/Sang/Symb). En plus du mouvement projectif massif, lelien
intersubjectif est conflictuel et la pulsion est vectorisée vers une violence archaique, voire
destructrice. Lefil associatif est d’abord rompu alaplanchelV par letempsdelatenceleplus
long du test : 37 secondes.

Ensuite, aprés avoir réuss a surmonter la défense, la représentation associ ée est une
figuration massive deladestructivité : «Lafoudre...comme un bombardement...C’ est tout.» (G
kex Bombe). Enfin, lesdétailsdonnésal’ enquéte : « Lafoudre, yadelafumée: yalenoir et
le blanc. C’ est comme quand y a des bombar dements, ¢ est toujoursle noir qui domine », en
plus de la confirmation de la motion pulsionnelle a valence destructrice, témoignent de la
sensibilité au noir, au blanc et au gris. Une telle sensibilité serait liée a des fragilités
narcissiques.

La deuxieme réponse formulée a la planche V est de nouveau liée au contexte de la
guerre : «Ca ¢’ est comme un plan de guerre...Lestruc la ¢’ est comme une progression, une
progression militaire» (G F- Symb). Le mouvement projectif est tellement massif qu’il se
précise al’ enquéte : «Une attaque en tirailleur...On se déplace parfois comme |’ oiseau ou
comme autre chose» [G K H/Symb]. Tout en révélant son implication (K active), le sujet
décrit une stratégie d’ attaque militaire, danslaquellelapulsion est évidemment orientéeversla
destructivité.

La dynamique destructrice est de nouveau al’ ceuvre ala planche VI. Parmi lestrois
réponses associ ées, la premiere, symboliquement est une figure maternelle puissante dont le
caractere destructeur impose la crainte: «Un volcan qui s éclate» (G kex Frag), puis a
I”enquéte : «Lesommet C’ est commelalave, I’ éclatement delalave ». Dansle mémeregistre,
la deuxieme réponse de la planche VII figure un mouvement pulsionnel présageant
I’ éclatement avenir : «Le ciel avant la pluie...Comme apres |e bombardement, la fumée qui
monte, leciel devient noir (G C'F Frag)...C’ est aussi commeune position d’ attaque, I ennemi
est encerclé et misal’intérieur, et misal’intérieur. Le blanc la symbolise I’ ennemi (Gbl F-
Symb) ». Un remachage de la tactique guerriere est donné a I’enquéte: «L’ennemi est
encerclé» [G K active/passive H/Symb].
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Représentation massive encore liée a la guerre dans son ensemble, a cette planche la
pulsion a de nouveau une destinée destructrice. De plus, la sensibilité aux couleurs blanche,
grise et noire témoigne d’ unefragilité des envel oppes corporelles. Cette hypothése adéga été
formulée alaplanche V.

La persévération du débordement pulsionnel destructeur setrouve enfin évoquée ala
planche IX au spontané: «La foudre, sous forme d éclatement, d'éclatement, de
bombardement ou defeu » (G kex Frag/Bombe) ; demémequ’ al’ enquéte : « J ai auss pense
alaformed un volcan et a la couleur aussi » [G FC Frag].

Méme lorsgue le contexte environnemental est apaise comme cela est le cas a la
planche VI, les liens intersubjectifs sont caractérisés par le conflit et ladéliaison : « C’ est
comme deux animaux...deux animaux qui S arrachent quelque chose » ( G kan A Ban). Il en
est de méme sur le plan subjectif, au regard de I’ intention attribuée au crabe alaplanche X :
« Cac’ est commeun animal qui restedans!’ eau...ll a beaucoup de pattes comme ¢a », avant
de préciser al’enquéte : « Le crabe, les pattes, la méchanceté de cet animal » (D F+ A Ban

—kan).

Parmi les dégéts provoqués par les nombreuses attaques figurent des restes
squelettiques, dont les traces sont visibles a I’ enquéte de la planche VIl : « Cette partie
ressemble a un squelette (lacune médiane dans le bleu en haut) » (Dbl F+ Anat) ; et au
spontané de la planche X : «Ca (D supérieur intégrant le gris) c'est sous forme se
sguelette...C’ est tout » (D F- Anat). Les précisons donnéesal’ enquéte témoignent du degréde
destruction del’ objet : « C'est laforme, quand il est vraiment détruit ». Elles sont par ailleurs
le reflet des atteintes narcissiques; elles signent le devenir du Moi-peau, a la suite de
I’ effraction des enveloppes corporelles et psychiques.

Laplanche et le test se terminent ainsi par une représentation décharnée. Larelation
d objet a également été mise en relief acette planche. Tout se passe commesi |e jugement du
sujet est arbitraire. Le lien précoce aux objets primaires semble étre distendu, soit du fait du
sujet lui-méme, soit du fait de |’ environnement, soit a cause de la conjonction de plusieurs
facteurs endogenes et externes. La derniere association montre une effraction de la limite
dedans/dehors, unefailledel’ image et delareprésentation de soi, du sentiment d'identité et de
lacontinuité d’ étre.
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Toutefois, lelien aunerose alaguelle est associé un affect dejoie : « La c’ est comme
lafleur rose » et al’ enquéte : « C est ma nature, la couleur jaune me donnelajoie » (D FC
Bot », en dépit du glissement du jaune au rose, témoigne de la sensibilité du sujet. Cette
remarqgue, associée aux choix positifsdesplanchesV, VI, IX et X, justifiées respectivement
par lefait que ce soient des animaux et desfleurs, une carte et I’ amour du sujet pour lanature ;
son attrait pour la géographie ; et en raison de la joie et de la liberté de I’ oiseau qui vole,
permettent de nuancer le regard du bourreau porté sur le sujet. Sa désapprobation de la
violence, justifiée par le choix négatif des planches 111 et VIII, qui représentent a ses yeux
respectivement une scene et un esprit de vengeance, permettent de renforcer de telles
considérations.

Serait-ce aors pour se cacher ou se protéger de sa propre culpabilité, du regard
inquisiteur de I’ autre, de ses victimes que le sujet recourt au « masque » (Ddbl F+ Obj) ala
premiere planche du test ? Au niveau symbolique, |le masgue est un objet connoté positivement
ou négativement en fonction des circonstances et des représentations culturelles. 1l permet au
sujet qui le porte de se figurer ou de cacher son identité. Le masque pourrait ainsi assurer la
fonction d’ objet- écran.

Dansleregistre deladestructivité, la « carte » serait-elle cet objet sur lequel e soldat
prépare ses plans et autres stratégies d’ attague ? En outre, objet conteneur, serait-ce pour
contenir le débordement pulsionnel quela« carte » est convoquéeaux planchesVI, VIl et IX ?
Serait-ce enfin une adresse a la capacité de contenance du tiers, du clinicien et de
I’ environnement qu’ unetelle représentation est convoquée ? Dans cette derniere perspective,
lacarte est une représentation contenante et apai sée, conformément a sa symbolique utérine,
quand elle sert d étayage, de conteneur et de contention de I’émergence des pulsions
destructrices.

4.2.2.3.2. Analysedu protocolede TAT de Samy

Contrairement au protocole de Rorschach ou le traumatique et surtout la pulsion
destructrice traversent tout le test, le protocole de TAT de Samy est caractérisé par de
nombreuses liai sons entre représentations et affects.

D’abord, lelien aux faitsdelaguerre n’ est explicitement évoqué gu’ alaplanche 13B :
« Sur celle-ci je vois (CL-2) comme un petit enfant (CF-1). C’ est comme pendant la guerre
(CN-1). Ses parents ont fui (B1-2). On I’alaissg, il est en train de raisonner devant la porte
(A2-4) deleur maison en planche, pieds nus, lesmains sur labouche, il vit danslasouffrance
(E2-2 ; B2-2). (A cet instant, le sujet s effondre de nouveau, comme avait déjaétélecasala
planche 1...). C est comme pendant laguerre (CL-1). Came rappelle des mauvais souvenirs
(CN-1; CL-1). » (Le sujet se met a pleurer (B2-2) et demande la salle d'eau (CM-1). La
seéance est momentanément suspendue.).
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La planche est interprétée dans un environnement précaire, en lien avec des
préoccupationsd’ ordre narcissiques. Laplanche sert de support al’ évocation defaitsauxquels
le sujet alui-méme été confronté, mettant ainsi en relief laporosité de limites entre le sujet et
le narrateur. La problématique cedipienne est réactivée dans un contexte de solitude et
d  abandon provoquée par laguerre. En plus de la perte de |’ objet et de son amour, se posela
question de I’ élaboration de la capacité d' étre seul et de la position dépressive. Face a
I’ effondrement qui en découle, la fonction d’ étayage du clinicien est sollicitée, a défaut de
S étayer sur des objets internes ou de S appuyer sur des parents abandonnant.

Del’ effondrement, il en était d§a question ala planche 1, que le sujet associe a « un
enfant (CF-1), un orphelin (E1-4) en train de raisonner (A2-4) ou d’étudier (B2-3). 1l est
vraiment plongé dans son raisonnement (A3-1). On dirait qu’il ades soucis (A2-4). Oui C' est
ca, C'est tout. (Et le sujet s effondre (B2-2)) ». En S'identifiant au personnage, la projection
permet de relever une porosité des limites entre le sujet et le personnage (CL-1).
L’ effondrement témoigne du lien entre représentation et affect. En plus de I'immaturité
fonctionnelle du sujet, ce sont des questionsliéesal’ abandon et alaperte qui sont réactivees.

Lascotomisation du violon (E1-1) serait liée soit, aune angoi sse de castration face aux
apprentissages ; soit encore au refoulement du signifié (CL-4), I’ expression « dler au violon »
signifiant « aller en prison ».

La problématique mortifere et la culpabilité du bourreau sont évoquées de fagon
répétitive aux planches 6BM, 8BM et 13MF. A la planche 6BM : «Ici je vois (CL-2) un
homme qui a cefusil en bas(A1-1). Il pense a quel que chose deregrettable en gros(CN-3). Je
vois une femme, une maman (B2-3). Le visage prouve gu'’il est en colere (CN-3; B1-3). A
cause de leur fagon de se tenir (CN-3), il y a comme un malheur entre les deux (E2-3) ». La
représentation finit par étre massive et liée a une thématique mortifere dans |’ aprés-coup. Au
préal able, des procédés rigides sont utilises pour lutter contre I’ émergence de représentations
refoul ées.

Maisladéfensefinit par étre levée, et I affect de cul pabilité éprouvé, aussi bien pour
des actes que |e personnage masculin aurait commis, que pour le désir de vengeance face au
mal heur qui lesfrappe. Ce serait alafoisl’ expression d’ une cul pabilité partiellement éprouvée
et assumeée, et d’un conflit entre le désir et la défense, voire un clivage (CL-4).

180



Deuxieme partie : dispositif méthodologique, étude de cas et présentation des résultats

Ensuite, s agissant de la pulsionnalité, des traces de la destructivité, voire de la
culpabilité des acteurs s observent aux planches6BM, 8BM, et surtout alaplanche 13MF : «
Cdle-ci, jevois (CL-2) unefemme (CF-1). Je crois qu elle est morte (E2-2). Son mari est en
train depleurer (B3-2 ; E2-3). Je parle de pleurer parce que son visage est fermé (CN-3), sa
main droite sur les yeux. La femme est a moitié nue (CF-1). C' est commesi €lle était malade
(E1-4) ouonl'aviolée (E2-3 ; B1-2), lemari est venu la trouver |3, ¢’ est pourquoi il pleure
(E2-3) ».

Laprojection est massive, liéealafoisaune problématique d’ atteinte narcissiquequ’ a
la perte violente de I’objet. La place du tiers est celle d'un agresseur sexuel, ce tiers-
malfaisant. L’ établissement du lien entre représentation et affect permet d’envisager la
possibilité d’ une élaboration de la position dépressive. Au-dela, cette association permet de
relever les positions bourreau/victime des objets.

Enfin, dans le registre des relations intersubjectives dominent des persévérations de
représentations dans lesquels des intentions arbitraires sont attribuées a des tiers, y compris
aux esprits aux planches 8BM, 11 et 12BG.

La planche 8BM est interprétée dans un registre essentiellement pulsionnel. La
fantasmatique mortifére de base est retournée en son contraire, permettant alafois|’ évitement
de I’angoisse générée par la représentation agressive, mais surtout une orientation de la
pulsion agressive verslapulsion devie. Mais|’ attribution de |’ action a des «esprits» pose le
probléme du rapport alaréalité du sujet. : « Sur celle-ci je (CL-2) quelqu’un qui est malade
(ClI-2; E1-4), ou qui dort ou qui est mort (E1-4). Il y a des espritsautour delui...qui veulent
I”opérer le ventre, puisque dans leurs mains ya des couteaux (E2-2). Ya aussi un homme
vivant qui est debout (CF-1). Et ¢’ est commesi ¢’ est I homme qui est debout qui raisonne sur
cequi S'est passe (CN-1 ; A2-4). ».

Dansun autre contexte, ¢’ est laquestion delamémoire et de laréactivation destraces
lai ssées par un vécu qui se pose. Danslafiguration proposee, le réle du personnage n’ est pas
précisé, pourtant le sujet atenu desarmes, qu’il scotomise (E1-1). Laplanche permettrait ainsi
de mettre en exergue le sujet tel qu’il se représente actuellement : entre bourreau et victime.
Serait-ce une forme de clivage du moi (CL-4) ?
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Pour ce qui la concerne, la planche 11 a la particularité d'induire une régression
prégénitale, liée aux relations précoces alameére : « Sur celle-ci jevois (CL-2) comme la nuit
(E2-2). Une maison qui est détruite (E1-4). Jenesaispas(A3-1) s yalalumiereal’intérieur
de la maison (CL-2). C’ est sous forme des esprits dans une maison hantée (E2-2). Dans ces
mai sons demeurent des esprits (E2-2 ; A3-1). ». Dans un autre registre, la planche permet de
relever quelerapport du sujet alarealité et au monde, de méme que sa capacite de jugement,
S en trouvent altéreés.

Quant a la planche 12BG, elle met de nouveau a jour la sensibilité perceptive et
sensorielle du sujet ; de méme que des relations précoces a la mére insécures, voire des
premiers objets persécuteurs : « Ca (B2-1), ¢'est danslaforét, ¢’ est danslaforét (CL-2 ; A3-
1) ! Jevois (CL-2) aussi comme une pirogue qui est la (A1-1), en dessous des arbres (Al-1).
Celaprouve guequelque part yadel’ eau (Al-1). Ya peut-étre des pécheurs danslesenvirons
qui ont laissé ¢a (B1-2). Je vois (CL-2) que ¢’ est comme s'il fait dga noir. C est une forét ou
regnent des esprits (E2-2). Et ya le silence (CL-3). Il n'y a pas de gens (CL-3).». Dans un
autre registre, la planche permet de confirmer |’ hypothése de |’ altération des liens auto et
intersubjectifs.

Au-dela du contenu manifeste de chaque planche, le fil associatif permet de relever
I établissement d’ un lien entre un environnement nocturne et la présence d esprits s avérant
malintentionnés dans|’ apres-coup, du fait qu’il s agisse d’ une maison ou d’ uneforét hantées.
En plus de I’ absence de frontiéres entre le monde des vivants et celui des esprits, les objets
conteneurs demeurent insécures, le monde de lanuit étant e réceptacle d’ esprits malfai sants.
Les esprits bienveillants succédant aux esprits malfaisants, il s agit alors d'un clivage de
I’objet (CL-4).

Lelieninsécureal’ objet primaire peut également étrerelevéalaplanche 19 : « Jevois
(CL-2) comme |’ eau (A1-1), la vague (CI-3)...Je nevois plusrien (A2-3). ». La symbolique
archaique d'une vie intra-utérine est réactivée a cette planche. La projection permet de
confirmer I’ hypothese des premieres relations ala mere et al’ environnement insécures. La
dénégation qui s'en suit est I'expression d'un évitement de |’ angoisse provoquée par la
représentation.

En outre, dans d’ autres figurations de relations intersubjectives, la persévération de
I attribution arbitraire de I’ intention du tiers-malfai sant s observe aux planches 2, 4, et 7BM.
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A laplanche?2 : « Jevois(CL-2) comme une dame en grossesse (E1-3). Jevois(A1-1)
ason coté un homme qui est torse nu (A1-1), un homme barbare quoi (E2-2), avec un cheval
blanc a c6té (A1-1). Son visage prouve qu'il est cruel (CN-3; E2-2). Il prouve aussi son
comportement (CN-3). ». Le scénario permet de relever un fantasme de procréation. Des
défenses detyperigide sont liées alareprésentation d’ une relation de couple stable. De plus,
I"acces a la triangulation est problématique. Avec |’ attribution arbitraire des intentions du
personnage masculin, le processus identificatoire est mis en cause. Au-dela, |’ association
permet de relever lafigure du bourreau.

A laplanche4 : «Icij’a vu un signe d’ amour entre un homme et une femme (B3-2).
C est commes lafemme aime I’ homme plus que lui (B2-3). Lafemmeattirel’ homme, mais
lui, il refuse (B1-1 ; B2-3). L’homme adétourné son visage. Lafemmeleregarde, ellelefixe
(CN-5). C'est le déséquilibre de I’ amour (CL-3). Derriéere latéte del’homme, je vois (CL-2)
une photo, ¢’ est une femme habillée en sexy (B3-2). C'est commessi ¢’ est | es pensées de cet
homme (CL-3). Il est en train de penser aautre chose (CL-3). ». L’ambivaence pulsionnelle
dans la relation de couple est figurée dans un contexte cedipien. Une autre femme est a
I’origine du détournement de I’homme. La planche réactive ainsi les problématiques de
I” abandon et de la séparation, de méme gue les fantasmes de séduction et de trahison.

A laplanche 7BM, la projection se rapporte plutdt a une relation d’ objet caractérisée
par |’ absence de confiance, voire delamanipulation : «Ici jevois (CL-2) un homme aqui on
dit quelque chose (B1-1). Celui qui est adroite, il est attentif (CN-3). Son oreille est au niveau
de la bouche de celui qui parle (Al-1). Il fixe quelque chose (Al-1). Cela prouve qu’il est
attentif & tout ce qu’ on lui dit (CN-3). Mais cet homme-1a, son visage ¢’ est commesi ¢’ est un
menteur (E2-2). ». En attribuant quasi systémati quement de mauvaisesintentions aux objets
sur la base de postures ou de traits du visage, les liens intersubjectifs sont caractérisés par
I'instabilité, I'insécurité méme.

Néanmoins, I’ association proposée alaplanche 10, au-delades conflitsinternesqu’ elle
suscite (B2-3) permet derelever unereprésentation derelationsapaiséeet libidinae : « Jevois
deux hommes qui s embrassent (CM-1). Jene saispassi C'est un signe d’ amour, ou ce sont
des homosexuels (B3-2). Je vais parler del’amour parce quel’ autre homme a fermeles yeux
(B3-2). ». En dépit de quel ques hésitations liées aux manifestations anxieuses, le sujet met a
jour son fantasme d’ homosexualité. Désir sexuel et tendresse sont ainsi représentés sansaucun
détour.
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A un niveau plus subjectif, en plus de multiples indifférenciations sujet/narrateur, la
réponse formulée a la planche 3MB permet de relativiser la question de la stabilité des
identifications. Cependant, lesliaisons entre représentations et affects demeurent opérantes :
«Jai vuun homme (CF-1), maisjenesaispassi ¢ est unefille ou un garcon (CM-2), qui a
caché son visage sous forme de politesse (CN-3), ou qui pleure (B2-2), sa main droite sur sa
téte, il est assisau sol (Al-1). C'est comme s'il est en train de raisonner (A2-4). ».

En dépit de latentative du sujet d’ attribuer au personnage une appartenance sexuelle
stable, laprojection confirmele flou identificatoireinduit par laplanche. Les représentations
envisagées par la suite oscillent entre une représentation typiquement culturelle de la
domination et de la politesse face a une imago phallique, et I’ expression d'un affect fort. Le
conflit intrapsychique, bien qu'il soit explicite, sa cause reste incertaine. En lien avec la
relation d’ objet, la planche réactive ainsi |’ élaboration de la position dépressive.

Enfin, alaplanche 16, apartir du perceptif, le test s achéve par uneidéalisation de la
représentation de I’ objet ; de méme qu’ une idéalisation de la représentation des relations a
I’ objet : « C est vide (CL-2), ¢’'est blanc (CL-2). C' est lesignedela paix (CL-3). Pasdesigne
de violence, pas de signe de la haine, pasde signede la division, maisle signe dela paix, de
I"amour fraternel (CN-2).». Il Sagit la d'une mise en perspective d'un travail de
réconciliation avec ses objets interne et externes.

4.2.2.4. L’ Etudiant, 35 ans: destraumatismes psychiqueset physiquesalasurvie
4.2.2.4.1. Analyse du protocole de Rorschach del’ Etudiant

De maniere générale, le protocole de Rorschach de I’ éudiant ne comporte pas de
réponses explicitement référées au contexte de laguerre. Toutefois, unetrace del’ effraction
des envel oppes corporelles témoignant d’ une fragilité de limites entre le dedans et |e dehors
est évoquée alapremiére planchedutest : «Lesosdesarticulationsde la colonne vertébral e»
(G F+ Anat). Laverbalisation est associ e auneindication physique de son propre basdu dos.
Elle signe des préoccupations d’ ordre narcissiques.

De plus, une autre trace de |’ effraction des enveloppes corporelles se retrouve a la
planche I1. Elle est évoquée dans une manifestation de la violence agie, mise en relief au
traversd’ unerixe entre deux personnages. Le sujet commence par esquisser un sourire ayant
pour objectif une tentative de dédramatisation des représentations.

Autermed unlongtempsdelatence de 27 secondes, le mouvement défensif initial est
levé. Tres élaboreée, lareprésentation met massivement en scéne un conflit intersubjectif avec
effraction corporelle et au cours duquel du sang semet acouler : «Deux hommescagoulés...en
train se chamailler...Et |13, ¢'est comme si ¢’ était du sang.» (Gz KC H/Sang).
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La sensibilité a la couleur rouge est confirmeée a |’enquéte : «...Ici ¢ est comme les
taches de sang des gens qui se chamaillent (Taches rouges sur les personnages ». En plus de
I’ expression de la kinesthésie active, le scénario permet de relever lafigure du bourreau.

L’ effraction des enveloppes, consécutivement a I'action de tiers, est également
exprimeéealaplanchelll : « L&, ¢’ est deux hommes qui sont entraindetirer unobjet, maisca
se déchire. Chacun tire de son coté ». En plus de I’ expression verbale, |e sujet recourt ala
sphére motrice dans une amplification du mouvement de déchirure.

C’est dans le méme registre de la violence agie que se trouve éaborée une des deux
réponsesdelaplancheV : « C est aussi commesi €’ était deux étre qu’ on arenverseesla téte
en bas, et les jambes écartées...C'est tout » (G K H). Le scénario permet de relever
I"intervention d’un tiers-malfaisant ; il pose en outre la question des kinesthésies passive et
active.

L’ expression de la violence agie est enfin manifeste a la planche VIII : «La, c'est
commesi ¢’ est deux lionsentrain dedévorer quelques chose » (G kan A). Dansune premiere
approche, la pulsion de dévoration a d'abord été vectorisée vers la nécessité de
I” autoconservation. Maisle choix delaplanche parmi les non aiméesapermis de nuancer cette
hypothese au profit de la déliaison ; la mise en scene permettant par ailleurs de relever les
positions bourreau/victime. Une rixe sans effraction des enveloppes corporelles a été
préalablement évoquée a la planche | : «Ca, C’était comme s C était deux renard qui se
battaient » (D kan A). Mais, ala différence de I’ association de la planche I, le sujet S est
limité aindiquer laviolence agie entre les deux protagonistes.

Cependant, la déliaison ne congtitue pas le seul destin de la pulsion. Des liens
intersubjectifs apai sés, fusionnels méme sont manifestesalaplanchel : « Deux papillons qui
s accouplent » (G kan A Ban Fusion). Cette réponse permet de relever lavectorisation dela
pulsion verslalibido.

Au de-la des nombreuses déliaisons, le protocole de Rorschach de I’ éudiant se
distingue également par une multitude de configurations en double : « deux papillons...deux
animaux...deux renards... » a la planche | ; « deux hommes cagoulés... » ala planche Il ;
« deux hommes...deux arbres...deux poteaux... » a la planche Ill ; «deux étres ...» ala
plancheV ; « deux animaux dosados... » alaplanche VI ; et enfin « deux lions » alaplanche
VIII. En dehors de I'acte sexuel et fusionnd de la planche I, les autres configurations
témoignent d’ une absence d’ étayage dans les liens intersubjectifs. Au contraire, I’ Autre est
souvent associé, soit acelui verslequel est destinélaviolence ; soit aauntiers-malfaisant, un
bourreau.
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Dansleregistre de lareprésentation de soi, il est apparu opportun de suivre lestraces
des «tétes » : «latéte d une statuette » (D F+ Obj) alaplanchel ; et « la téte d’ un ééphant »
(D F+ Ad) a la planche IX. Ces réponses traduisent manifestement des angoisses de
morcellement. Cette hypothése est corrél ée avec lefait que son grosorteil lui aété brutalement
sectionné pendant lafuite. Au coursdel’ entretien, le sujet ad’ ailleurs 6té sachaussure afin de
le montrer au clinicien. L” hypothése de lafigure de la décapitation pourrait alors étre émise.
Par ailleurs s agirait-il d’une angoisse de la décapitation, ne serait-ce que symbolique,
du «chef assis sur son trone» (G K H/Symb) alaplanche VIII. ?

En somme, si I’ entretien a été un temps propice al’ expression de la frustration et de
colere du sujet, lapassation des épreuves projectivess est faite dansun climat dysphorique. Le
sujet a été surpris par des planches qu’il a souvent posées sur latable. En localisant a chaque
fois les réponses, I’ enquéte ne s est donc limitée qu’a la précision de ce qui a motive les
représentations. D’ autres constantes sont apparues au cours de la passation : la conservation
des planches au-deladelaverbalisation, traduisant ains une poursuitedutravail depenser ; de
nombreuses retournements ; de méme que des chocs aux planches noires IV et VIl et ala
planche pastel X.

En dépit desretournements qui sont ici lereflet d’ une activité du processus associatif,
lesujet N’ est pas parvenu asurmonter sadéfense. |l pourrait alors s agir d’ une sidération dela
pensée, d’ une rupture de lachaine associative, de méme qu’ unefaille du processus associatif
faceacequi est apparuirreprésentable par rapport aux mécanismes de défense du sujet. Cette
rupture du fil associatif se produit respectivement aux planches surmoique, utérineet acellede
la séparation et de I’ individuation.

Quoi qu’il en soit, lanon évocation des couleurs aux planches pastel est apparuetelle
gu’ une constante .Elle confirmel” hypothese du choc pastel précédemment évoqué. En dépit de
laspécificité de chacune d’ entre d’ ell es, ces planches suscitent, commel’ indique Chabert, C.
(2004)*"°, I’ émergence d émotions et d’ affects et permettent par |améme de saisir letype de
rapport que le sujet établit avec son environnement. Il y aurait donc chez le sujet une
perturbation de sasensorialité, en lien avec des expériences précoces de déplaisir vécue avant
I” acquisition du langage, réactivées ou vécues commetelles sur lechemindel’ exil ; apartir de
lastimul ation perceptive provoquée par les planches. Lechoc alaplanche VI, planche utérine
par définition, trouve |a une occurrence.

4.2.2.4.2. Analyse du protocolede TAT del’ étudiant

Le protocole de TAT de I'éudiant ne comporte pas non plus d’ associations
explicitement liées aux faits de laguerre.

176 Chabert, C. (2004), Psychanalyse et méthodes projectives, Paris, Dunod, p. 53.
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Cependant, le rapport au traumati que peut étre évoqué alaplanche 13MF : «C’ est une
personne (CI-2) qui est morte (E2-3). L’ autre (Cl-2) est debout, entrain de pleurer (E2-3).Ya
une chambre (Al1-1) : unetablette (A1-1) plus des bouquains (Al-1), un tableau accroché au
mur (Al-1), c’est tout (CM-3). ».

La planche est articulée autour d’une expérience dramatique de perte. En liant la
représentation et |’ affect, le travail d’éaboration de la perte et de la position dépressive
pourrait alors commencer, avant le difficile et douloureux travail de deuil. Lapirouette et les
procédés rigides sont des manifestations de la défense permettant de lutter contre un éventuel
effondrement.

Bien que refoulée, I expression de la violence agie n' est elle aussi manifeste qu’ala
planche8BM : «Yaunfusil (A1-1), un hommecouché (A1-1), deux autresasescotés(A1-1).
L’un tient un couteau (Al-1; E1-4). Celui qui est debout, c’'est comme s'il n’éait pas
d’ accord (A2-4). Yaaussi ce monsieur en costume (Al-1; A3-4). C est tout (CM-3). ».

En se contentant d’identifier les objets et |es personnages en se servant des procédeés
rigides, le sujet refoule la représentation de la violence crue associée a cette planche. Le
scénario évoque ainsi un conflit entre le désir et la défense.

Danslesautres représentations de rel ations subjectives et intersubjectives, les conflits
sont maniés avec plus de souplesse. L’ hétérogénéite des différents modes de fonctionnement
permettent de justifier cette constatation.

Toutefois, danslaplupart des cas, desliaisons sont établies entreles représentations et
les affects.

Au sujet des configurations de relations dans lesquelles I’ expression des conflits est
apaisée, | association delaplanche 4 permet I'illustration d’ unetelle proposition : « C'est une
femme qui était en train de dorloter son mari (B1-1), maisle mari ne voulait pas (B2-3). On
dirait qu'il est un peu faché (B1-3). Derriere, ya une autre femme qui est assise (A1-1). C'est
tout (CM-3) ».

Conformément au contenu manifeste, le scénario porte sur I ambival ence aff ective dans
un couple. Dans laconfiguration proposée, lapassivité de lafemme est amplifiée par |’ usage
du verbe «dorloter», alors quel’ affect du monsieur est atténue : «Un peu faché.». Tout portea
croire a la culpabilité de la femme, qui se sent obligée de retenir son mari. Pourtant
I’ expression de laculpabilité, s elle est liée aladameisol ée du couple, devrait étre éprouveée
par I’homme. Lasituation est donc paradoxale.
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Dansles autres mises en scene, les relations intersubjectives sont basees sur desliens
apaisesau sein d’ un couple et entre un pére et son fils, comme en témoignent les associations,
pratiquement identiques, données aux planches 6BM et 7BM. A la planche 6BM : « Une
vieille maman (CN-2) en train de parler au jeune homme (CN-2 ; B1-1). Le jeune homme est
inquiet (B1-3). C’ est tout (CM-3) ». En plus des préoccupations d’ ordre narcissi que associ ées
ala«vieille maman » et au « jeune homme », la différence de sexe et de génération est bien
établie. L’ interprétation porte sur une problématique anxieuse, sans doute liée a une perte :
éventuellement celle du pére. Ce qui justifierait I’ inquiétude du jeune homme.

Dansun autreregistre, I’ investissement du personnage féminin, commeceseralecasa
laplanche suivante concernant I’ un deux personnages, permet d’ envisager deux hypotheses :
lapremiére permet de soutenir I’idée selon laguelle larelation alameére réelle a été tellement
proche, voire excitante, que le sujet envisage un aménagement en vue d’ éablir une distance
nécessaire dans sa vie fantasmatique. La mére est alors représentée comme étant d' un age
avancé. Ce qui justifierait I’ usage de I’ adjectif «vieille».

Laseconde hypothése consiste apenser al’ établissement d’ un saut de génération, dans
une configuration de lutte contre |’ angoi sse provoquée par ladifficulté d’ éaboration du conflit
cedipien et |’ angoisse de castration géenérée.

A la planche 7BM : « Un vieux papa (CN-2) qui est en train de parler a un jeune
homme (B1-1)... Lejeune homme (CN-2) est attentif (CN-3). Le papaest trés sérieux (CN-3).
Cest tout (CM-3).». Le lien entre un pere et son fils est établi sans aucune ambiguité. La
relation est interprétée dans un registre actif/passif.

La figuration se réfere a la problématique cedipienne dans sa valence positive. Le
processus d’ identification est alors stabilisé. Par ailleurs, il semblerait que lamaniére dont le
sujet ainvesti les personnages «agés» aux planches 6BM et 7BM ait un arriere fond culturel.
En effet, dans de nombreux pays africains, des personnes susceptiblesd’ étre aussi agés que ses
propres parents sont respectueusement appel ées «papa, «mamans ; «tonton» ou «tantine» en
fonction delaproximitéou delafamiliarité. Il est parfoisinconvenant d’ appeler une personne
&gée «monsieur» ou «madame.

A laplanche 10 : « Deux personnes (ClI-2) qui s embrassent (CM-1). C’ est tout (CM-
3). ». L’ anonymat des personnages semble étrelié aunefailledelareprésentation du couple et
du processusidentificatoire. Cependant, lafonction d’ étayage, d§jaapprénendée aux planches
précédentes au travers des dial ogues apai ses entre | es différents personnages, trouve a cette
planche une modalité d’ expression plus explicite.
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L’isolation des personnages a la planche 2 signe une difficulté a se représenter une
relation de couple stable, ala base de laguelle se trouve un conflit cedipien, de méme que
I” angoisse de castration qu'’il provoque: « C’est un monsieur entrain detravailler (CF-1). Et
a coté il y a une femme qui a des bouquains en main (Al-1). Et une autre debout, les bras
croisés (Al-1)...Ya un paysage (CL-2), un cheval (Al-1). C'est comme s C'est dans une
plantation (CF-1)...C'est tout (CM-3). ». Bien que les personnages soient clairement
identifiés, ladifférence de génération n’ est pas établie.

En outre, dans le cadre des relations subjectives, les associations proposées aux
planches 1, 3BM et 13B permettent derelever |apréva ence de conflitsinternes auxquel s sont
liés des affects appropriés.

A laplanche 1: «Cac'est laguitare ? (Si vous le dites). (E1-3; CM-1) ...C'est un
enfant qui est en train de réfléchir, de penser... (A2-4). C'est tout (CM-3). ». Comme de
nombreux sujetsavant lui, I’ Etudiant confond leviolon et laguitare. S'il est vrai quelaguitare
est I’un des instruments de musique les plus usuels en Afrique, et au Congo Brazzaville en
particulier, avec notamment la pluralité des artistes de renommée internationale, le violon
devrait avoir été vu alatéévision ou dans des livres. La confusion des deux instruments,
indépendamment del’ aspect culturel, mérited’ étre approfondie, en lien avec lasymbolisation
ou lareprésentation de |’ objet.

En plusdel’immaturité physique et fonctionnelle du personnage et de la difficulté de
différenciation des objets, la planche met en relief des préoccupations personnelles liées a
I’activité d apprentissage. L’angoisse de castration serait le vecteur du mouvement de
réflexion. Si lasollicitation initiale du clinicien est une tentative de réassurance, la pirouette
finale témoigne, quant a elle, d'un mouvement défensif contre I’ angoisse provoquée par la
solitude et 1a castration.

A laplanche 13B : «Une maison (Al-1), un enfant qui est assis, pensif (A2-4)...C’ est
tout (CM-3).». L’'immaturité physique et la solitude sont les deux problématiques
explicitement abordées a cette planche. Le lien entre lareprésentation et |’ affect est établi de
maniére voilée. Mais|es causes delasolitude sont indéterminées. Au-delase poselaquestion
«|"élaboration de la capacité d’ étre seul en |I’absence de I’autre» (R. Roussilon), ici des
parents, étant donné qu’il s agit d’ un enfant en situation de solitude. Unefoisdeplus, le sujet
recourt aux procedés rigides et anti-dépressifs afin de lutter contre I’ effondrement.
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A laplanche 3BM : «C’est un enfant qui pleure, au chevet du lit (B2-2)...C’ est tout
(CM-3). ». La projection est massive, et le lien entre représentation et affect est établi. La
planche aborde |a problématique dépressive. La scotomisation del’ objet (E1-1) suppose que
ce dernier soit connoté négativement. L’ effondrement tant évité aux planches précédentes
trouve a cette planche un frayage, de méme que |’ opportunité d’ une manifestation explicite.

Lelien aux objets primaires et al’ environnement susceptible d’ étre considéré comme
paradoxal au regard des réponses proposées aux planches5 et 11. A laplanche5 : « C'est une
femme qui est en train d’ouvrir une maison (CF-1) ; et qui est en train de voir al’intérieur
(CF-1) : ya une table (A1-1), un bouquet de fleurs (Al-1), une armoire (Al-1), etc. ». Les
procédés rigides seraient |’ expression de mouvements défensifs permettant de lutter contre
I’ angoi sse générée par la représentation du fantasme de scéne primitive.

A la planche 11 : «C est comme s C était deux chemins (E1-3), ...sous forme de
ténébres (E2-2). C' est tout (CM-3). ». La planche est interprétée dans un registre prégénital.
Apres la levée des défenses, la réactivation d un environnement insécure se fait jour, les
ténébres étant souvent associées a la demeure d’ objets inquiétants, maléfiques, voire
persécuteurs.

L’ association proposée alaplanche 12BG résume aelle-seul e, latonalité dysphorique
del’ ensembl e des deux protocoles : « Un paysage (CF-1). Ondirait (A3-1) une pirogue (Al-
1)...C'est tout (CM-3). ». La symbolique dépressive et narcissique est convoqueée, le sujet
étant resté dysphorique pendant toute la passation. La relation d’ objet mérite donc d’ étre
approfondie. En effet, |e sujet semble ne pas étre sensible alatonalité clairedelaplanche. Son
affectivité et sa sensorialité semblent avoir éé troublées, comme cela était déja le cas aux
planches pastel du Rorschach.

Laplanche 19 provoque un choc. En dépit des nombreux retournements, le sujet ne se
contenteque d’ indiquer son incapacité aassocier : « Jenevoisrien (A2-3 ». Lesujet nes éant
pas rapidement débarrassé de la planche d' une part, le recours a la sphere motrice et
I”allongement du temps de latence d’ autre part, sont des manifestations d’ une tentative de
dépassement deladéfense. Cependant laconjugaison delaréalitéinterne et externeaun effet
sidérant. Il faut rappeler que des chocs ont également été observés aux planches 1V, VII et X
du Rorschach. Dans une autre perspective, il s agirait simplement d une difficulté a se
représenter un objet stable.
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A la planche 16, enfin, le sujet commence par regarder derriére la planche (CM-3)..
« C'est vierge (CF-1), c’est blanc (CF-1) ». Apres avoir passé samain sur la surface de la
planche (CM-3), il seborneaindiquer : « C est bon (CN-2)...C’ est tout (CM-3) ». Laplanche
provogue une manifestation de I’ ordre de I’ angoisse. Dans une attitude de réassurance, et
redoutant la présence éventuelle d’un mauvais objet, le sujet se met a toucher la planche.
Apres avoir constaté I’ absence de ce qu’il redoute et qu’ elle est bien vide, le sujet confirme
I” absence du mauvais. Laplanche est alors associée aun bon objet. I s agit d’ un clivage (CL-
4). Unetelleattitude montre laprudence du sujet dans sesrapports avec le monde extérieur. A
priori I’ é&udiant semble étre une personne qui ne doit certainement plus prendre beaucoup de
risques dans savie. Avant toute initiative, |’ analyse de la situation semble étre un préalable.

4.2.2.5. Albert, 47 ans : destraumatismes aux plaintes sociales
4.2.2.5.1. Analyse du protocole de Rorschach d’ Albert

Dansleprotocole de Rorschach d’ Albert, lestraces du traumatique, non explicitement
lié alaguerre, sont perceptibles aux planches IV, VII et IX.

Laplanche IV, en dépit de la banalité de laréponse associée : « la peau d’ un ours »,
évoque I’intervention d’'un tiers que I’on ignore : « comme s elle a éé enlevée. Une peau
gu’ on a étalée » (G FE Adév). En plusde son caractére dévitalisé, laréponse évoquel’ attaque
d une enveloppe corporelle, du Moi-peau. Au-dela, il s agit des liens passif/actif, voire
bourreau-victime.

Laréponsedonnée alaplanche VI est une copie assez conforme delaréponse donnée
alaplanche IV : «Une peau déchirée » (.G FE Adév) Cette association témoigne d’une
effraction de |’ enveloppe protectrice, de méme de I’ intervention d’ un tiers, potentiellement
malfai sant.

Enfin, |’ effraction des envel oppes corporelles et delalimite entrele dedans et ledehors
est évoquée alaplanche | X. Les précisionsanatomiques au spontané : « L intérieur d’un étre
humain : ici jevoislesreins, lefoieet lesbiles » (Gbl FE Anat) ; puisal’ enquéte: « Lesreins
de chaque cbté, lefoie, la bile », témoignent d’ une angoi sse de morcellement, contre laquelle
lutte le sujet.

Toutes ces réponses servent également de support al’ axe deladynamiquepulsionnelle.
En effet, I enlévement d’ une peau suppose |’ usage des pulsions de mort, notamment dans la
perspective de I’ action d’ un bourreau, comme le laisse supposer e sujet aux planches IV et
VI1I. Cependant, contrairement a certains sujets, la destructivité est loin d’ ére débordante.
Dans|’ hypothése d’ un dépecage pour des raisonsd autoconservation, lapulsion est vectorisée
du coté de lalibido.
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Dans le registre des liens intersubjectifs, le groupe, convoqué aux planches | et 1X,
constitue un cadre sur lequel s étaye le sujet, comme en témoigne |’ évocation de la scene
communautairealaplanchelll : « Deux femmesd’ Afriquedel’ Ouest qui sont entraindepiler
du mil » (Gz K H Scene). Néanmoins des objets internes potentiellement inquiétants, voire
persécuteurs sont susceptibles d'influencer ses liens intersubjectifs, voire transsubjectifs.
L’ association des chauves-souris et du vampire a la sorcellerie permet de soutenir de cette
hypothese. C’ est dans ceregistre de lacontenance qu’ est invoquée laRépublique alaplanche
VI : «La forme d un blason ou des armoairies de la République ». (G F+ Symb), dans un
adresse de rétention de tous ces objets effractés. || faut aussi espérer qu'il ne s’ agissepasd’ un
lien mélancolique a une mére patrie idéalisée, détruite par la guerre.

Sur e plan subjectif, ente les objets statufiés associés aux réponses banales ; le choc
constaté alaplanche V1 et I’incapacité du sujet ale surmonter ; lefaiblenombre deréponses;
le sujet étant partagé entre lacontention et |’ effraction ; sont autant d’indicestémoignant d une
faillite de la capacité a jouer, aréver et aassocier ; d’ un engourdissement de la vitalité.

4.2.2.5.2. Analysedu protocolede TAT d’Albert, 47 ans

Au TAT, seules les associations aux planches 13MF et 16 portent des traces du
traumatique.

A la planche 13 MF est réactivée la problématique de la perte violente mise en
évidence par les procédés delasérie E : « Ca, ¢’ est une scéne de malheur (E2-3). C'est... je
crois... (A3-1) une personne morte (E2-3), et les parents viennent seulement constater (B1-
2) ». Dans cette association, lareprésentation de la scene mortuaire n’ est pas liée aux affects.
Se pose adors laquestion de |’ élaboration de la perte et du travail de deuiil.

L’ association de la planche 16 est une idéalisation d’ un objet abstrait : «Ici c'est la
paix » (CN-2), apartir du perceptif et du symbolique : «La paix est blanche » (CI-3 ; CL-2).
Enplusdelapaix sociale, il pourrait s agir de lapaix psychique dont le sujet abesoin, autant
pour se sentir étre, que pour continuer d’ exister. Les réponses aux planches 3BM et 8BM
permettent de suivre les traces de la dynamique pulsionnelle et de la gestion de la
pulsionnalité.

Laplanche 3BM est interprétée dans un registre dépressif, lié adestroubles psychiques
et somatiques : « Bon, 1aj’ ai en face de moi une personne opprimée. Elle setord de douleurs.
Vraiment je crois qu’ elle doit avoir des problémes. Vraiment elle doit avoir des douleurs. ».
Sansvéritablement ledire, le sujet introduit un personnage nefigurant pas sur laplanche (B1-
2) auteur de I’oppression. La relation avec le tiersmalfaisant, figurée par I’ absence, est
conflictuelle. L’ affect lié a la représentation est éprouveé de maniere insistante (B2-2). Le
travail d’ élaboration de |a position dépressive pourrait alors commencer.
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Deux mouvements intrapsychiques contradictoires peuvent étre dégagés ala planche
8BM : « Jevoisqu'il lui déchireleshabits. Jenesaispass'il veut intervenir. Jevoisunearme
a cote ». Le premier mouvement est lié aune agression (E2-3). Le second est une expression
de la défense face a |’ angoisse de mort (A2-4). Le contraste entre la pulsion de mort et la
pulsion de vie est donc ici saisissant. Il pourrait s'agir d’un clivage (CL-4), le sujet étant
partagé entre I’ agression et le désir de sauver.

Comme au Rorschach, la destructivité opére de maniére souple. Les défenses
permettent de contenir des pulsions orientées verslamort, tantét verslavie, oscillant entrele
lien et ladéiaison.

Quant a la nature des liens intersubjectifs, voire transsubjectifs, les réponses aux
planches 2, 4,6BM, 7BM, 10, 12BG et 13B. Global ement, troistypes de rel ations subjectives
et intersubjectives sont évoqués aces planches. Le premier type seréferealareprésentation du
réfugier, associé aun détail narcissique avalence négative : « squatter » (CN-2) et auquel est
associé un affect detristesse : « Il est aussi déprime » (B1-3). Ce détail narcissique témoigne
delaporositédeslimitesentrelesujet et le narrateur (CL-1). Lerire, témoignage del’ appel au
clinicien (CM-1), est un procédé antidépressif.

L e deuxiéme type concerne des représentations de rel ations apai sées (planches 4 et 10),
endépit del’ expression dedésirs contradictoiresalaplanche4 : « Ca, ¢’ est un signed’ amour.
Je crois qu'il y a une histoire d adoration. Je crois qu'elle est en train de supplier un
monsieur qui la repousse ». Entre érotisation de larelation (B3-2), et désirs contradictoires
(B2-3), la scene est interprétée dans un registre cedipien particulier. La figuration permet
d envisager I'hypothese d'une infiddité et d'un fantasme d homosexuaité féminine.
L’ adoration et lasupplication seraient alors|’ expression d’ une cul pabilité assumee. L’ angoisse
de solitude et de perte de I’amour de I’ objet justifierait la rétention du personnage masculin.
Ladifficulté a se représenter une relation de couple doit par ailleurs étre relevée.

A la différence de la précédente, la planche 10 met en scéne un fantasme
d homosexualité masculine : « C’est un amour entre deux messieurs. Il y a une accolade (B1-
1) (Rires) (CM-3) », I’accolade et le rire étant des procédés antidépressifs.

Letroisiémetypedeliensest construit autour d’ une fabulation horsimage alaplanche

«Ah (B2-1), lac'est une belle histoire! (B2-1) Je ne sais pas, je crois que la ce sont
dessillons. Dessillons(CF-1). C' est le peuple de Dieu quoi (E2-1). Un peuple éclairé (CL-3).
Il tracedessillons pour I” agriculture (CF-1). lIsrecoivent lemessage de Dieu (CL-3). Ladame
adeux Bibles (E1-3). C' est une histoire de Dieu (E2-1). ».

193



Deuxieme partie : dispositif méthodologique, étude de cas et présentation des résultats

Lamassivité delaprojection associée alathématiquereligieuse doit faire craindreune
désorganisation des reperes identitaires et objectaux (E3-3). A moins qu'il ne s agisse que
d uneidéalisation delareprésentation de soi. Toutefois, il faut préciser qu’ avec !’ implantation
des églises évangéliques dites du «Réveil» dans plusieurs pays du monde, ceux d’'Afrique
noire en particulier, de nombreux fideles finissent par souffrir de troubles mentaux. Dans sa
thése de doctorat, Bitsi, J.-A. (2005)*" dével oppe un pan de cet aspect. Dansun registremoins
hermétique, la difficulté a se représenter une relation triangulaire s observe aisément.

Enfin, le «fil projectif inter-tests » (D. Dérivois, P. Roman) permet delier |’ association
proposee a la planche 12BG avec les liens au tierssmalfaisant évoque, entre autres, aux
planches | et V du Rorschach : « C’est une forét (CL-2). Un marécage (CF-1). Je crois que
celui qui est parti a abandonné un canoé (E2-1)». L’ accrochageinitial alaréalité objective,
perceptive et sensorielle est une modalité défensive contre le surgissement d une
représentation angoi ssante.

Apresqueladéfenseait étélevée, laprojection met en scenel’ abandon d’ un canoé par
unetierce personne. L’ hypothése la plus probable consiste a penser a une fuite consecutive a
I” action persécutrice d’ un tiers potentiellement malfaisant.

4.2.2.6. Franck, 29 ans: des figures du tragique a I’addiction ; et du projet
d’abandon aux idées suicidaires

4.2.2.6.1. Analyse du protocole de Ror schach de Franck, 29 ans

Qu'il s agisse d’ « une colonne vertébrale déchirée » ou de « restesd’ une personne qui
a été tuée par un fusil de gros calibre» (G FE Hdév) a la planche | ; «des restes d’un
homme », oud’ « un cadavre » (Hdév) alaplanchell ; de «deux personnes qui ont été tuées,
déchiquetées » (G F+ Hdév) ala planche V ; ou encore de «restes d’ humains » (Gbl FC
Hdév) aux planches Vi1, IX et X, le protocole de Rorschach de Franck est traversé par une
fixation « dans e contexte de guerre ».

L es associations évoquees sont le reflet d' une effraction des envel oppes corporelles.
Dans ce collage alaréalité matérielle de laguerre, le sujet semble incapable de s'y décaller,
en dépit de |’ allongement des temps de latence.

Il 'y adonc pas de place a d’ autres représentations.

Sur le plan de ladynamique pulsionnelle, de nombreuses mises en scenetémoignent de
la violence archaique du bourreau, permettant ainsi de relever de nombreux indices
passivité/activité. Il s agit notamment des planches I, V, VI et VII.

7"Bitsi, J.-A. (2005). Processus de symbolisation et appartenances culturelles. Représentations de la maladie
mentale et thérapies. Le cas du Gabon. Théese de doctorat non publiée, Université Lumiére Lyon 2.

194



Deuxieme partie : dispositif méthodologique, étude de cas et présentation des résultats

Lascenedelaplanchell alaparticularité d’ associer lestaches rougesdelaplancheau
meurtre/crime commis au cours d’ un acte de vengeance : « La couleur rouge m' évogque une
personne qui a été tuée au cours d’ une vengeance. » (G FC Hév). La nuance apportée par la
suitetémoigne de lacruauté du bourreau : « Maison peut considérer quec’ est un déchirement
avec des mains, et il y a la méme figure a gauche et a droite ». Comme a la planche I,
|” association permet de relever un indice activité/passivite.

A laplancheV, le sujet évoque « deux personnes qui ont été tuées, déchiquetées » (G
F+ Hdév), avant de se lancer dans des remarques sur la configuration symétrique de sa
réponse. Danstousles cas, |aplanche évoque une effraction des envel oppes corporellesdu fait
d un bourreau. Il s'agit la d' un autre indice activité/passivité. Le scénario d' « une femme
violée » (Dbl F+ H) puisdéfigurée par son « agresseur » (Dbl/G F+ H) dans « lecontexte dela
guerre » traverse les planches VI et VII. La encore, il Sagit de I’ceuvre d’ un bourreau,
permettant une fois de plus de relever un indice activité/passivite.

A laplanche VIl de « restes d un humain qui sont dévorés » (Gz kan A/Hdév), bien
que I’ hypothese d’ une pulsion d’ autoconservation ait €té envisagée a propos de lanécessité,
pour les animaux, de se nourrir, il s agit avant tout de |’ expression d’ une violence archaique.
A ladifférence des configurations danslesguellesles bourreaux sont deshumains, il s’ agitici
d animaux. A moins de considérer que le forfait ait été préalablement commis par des
humains, et que les animaux ne soient contentés que de se nourrir.

Dans le registre des liens subjectif, intersubjectif et de la qualité des défenses, les
manifestations de I’ ordre de I’ anxiété et de I’ angoisse sont souvent dépassées au profit des
défenses de type maniagues et obsessionnelles. L’ évocation exhibitionnistealalimitejouissif
de larédité de la guerre d'une part ; I’aisance avec laquelle le sujet en parle et |’ absence
d affects d’ autre part ; permettent de soutenir une telle assertion. L’ abondance de remarques
sur la symétrie reflete des préoccupations d ordre narcissiques. L’ usage massif des détails
anatomiques témoignent d’ une angoisse de morcellement que le sujet ne parvient pas a
contenir.

Mémelorsgu'il tente derompre ce qui pourrait &re un « fil traumatique » alaplanche
[11, la scéne évoque une déliaison entre deux personnages: « La, ¢ est deux étres, qui sont
semblables, en train de se discuter » (D K H Scene). Outre la déliaison, I’ hypothese de
I"indifférenciation doit étre envisagée, étant donné qu’il s agit de « deux étre semblables ».
Néanmoins, les associations de la planche V : « Un insecte » (G F+ A) ; et « Une chauve-
souris» (G F+ A Ban) ; puis celle de la planche VI : « On dirait un animal » (G F+ A)
témoignent du maintien d'un lien avec laréalité.
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4.2.2.6.2. Analyse du protocolede TAT de Franck, 29 ans

Contrairement au Rorschach, le protocole de TAT de Franck porte trés peu de traces
traumatiques explicitement référées ala guerre.

La seule trace implicite est évoquée ala planche 11: « Le mal ! (B2-1) En fait, on
dirait que le mal s'est abattu ici (CL-3 ; E2-2). Ou bien la disette (B2-3 ; E2-1). C’est tout
(CM-1). ».

A la frontiére entre le perceptif et le symbolique, la projection est massive et
dramatique, liée mauvaisobjet « Lemal » (E2-2), qui réactivedesliens précocesinsécuresala
mere. Lethéme deladisette, contrasté et original, évoque unefailledelafonction nourriciére
de lamére. L’ émergence des processus primaires font craindre une perte de contact avec la
réalité.

La violence archaique, d§ja constatée au Rorschach, est plus explicite a la planche
8BM : « (Il soupire, met son téléphone portable dans la bouche et le mord.) Une personne
couchée (CF-1). On dirait (A3-1) qu’'on lui déchirait (E2-3) le ventre. Et a c6té un enfant
absent, un enfant absent physiquement (CL-4). ». La planche réactive une fantasmatique
meurtriere et I’angoisse de perte concomitante. De plus, le clivage du Moi est clairement
associé a cet enfant qui s absente psychiquement face a la violence de la scéne. Le «fil
projectif inter-test » (P. Roman, D. Dérivois) permet de retrouver latrace de la « déchirure »
évoquée au Rorschach.

Ladestructivité est également opérantealaplanche 13MF : « La quand mémec’ est une
femme qui est malade (E1-4), ou qui est presque a la fin de sa vie (E1-4); ou sa derniere
expiration (E1-4) ; ou qui est encore sousle choc d unviol (E2-3). Maissi ellea é&éviolée, le
monsieur-lan’allait pasavoir cette position (B2-3). Il est désespéré (B1-3). Cafait pitié (B2-
1). ».

Lascéne évoque un aler-retour entrele désir et ladéfense. Le désir évoqued’ abord la
dégradation progressive de I’ Etat de santé d'un personnage. Le désir est ensuite lié a une
agression sexuelle. Quant aladéfense, elle est associée alamarque d’ opposition, alaposture
et aux affects éprouvés par le personnage de sexe masculin.

En somme, la planche actualise les problématiques de perte brutale et violente, de
méme que lesangoissesliéesacespertes. L’ expression d affects appropriés montre untravail
de liaison entre représentations et affects.

Lesautres planches du test évoquent global ement la dynamique des liens subjectifs et
intersubjectifs, de méme que les affects associés.
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Aux planches 3BM et 13B représentant des personnages en situation de solitude sont
associés des affects néegatifs. A titre d'illustration, la figure de |’ abandon, |’ angoisse de
solitude concomitante et |’ expression d’ affects associés organisent lascénedelaplanche 13B :
«Vraiment ¢ca, canem’inspire paslajoie... (Il setient la téte) La fagon que I’ enfant-l1a est
assis, canem'inspire paslajoie (CN-3)... C' est tout (CM-3)... Un enfant abandonné a lui-
méme (CN-1). ». Cette problématique de I’ abandon est également convoquée aux planches
12BG et 19.

Laplanche BG est interprétée dans un registre d’ abandon et de tristesse. Des détails
narcissiques viennent corroborer le contexte dépressif du scénario. Se trouve donc posée la
question de I’élaboration de la position dépressive liée a |'abandon et aux atteintes
narcissiques desobjets : « Unlieu abandonné. Ca C’ est une pirogue (CF-1), saleal’ intérieur
(CN-2). Et ca c'est la brousse (CL-2 ».

Quant alaplanche 19, en dépit del’inadéquation du theme (E2-1) au stimulus, lascéne
évoque la situation catastrophique d' une ville, ayant pour corollaire lafuite de ses habitants.
Un mauvais objet serait al’ origine de I’ abandon définitif deslieux, réactivant ainsi desliens
insécures auneimago maternelle archaique : « C’ est quelque chose qui a été abandonné (E2-
2). Je ne sais pas s c'est une ville (E2-1). Ca ne sera plus habité (B2-4). ». Le motif de
I” abandon étant inconnu (CI-2), I hypothése du contexte de la guerre peut étre envisagée.

Sur le plan intersubjectif, en dépit de I'expression d affects contrastés, les
représentations de relations sont apaisées aux planches 4, 6BM, 7BM et 10.

Laplanche4 est interprétée dans un registre de tendresse. L’ expression de |’ amour est
carrément idéalisée. Toutefois, I'anonymat des personnages témoigne d'une difficulté a se
représenter une relation de couple. Cette hypothése est également formul ée aux planches 1 et
10. Le processus identificatoire semble également misen cause : « (Le sujet semble détendu)
Bon (B2-1), la, yadelajoie (B1-3); I’amour avec A (B2-2). ».

Laplanche 6BM est associée aun registre autre qu’ cedipien, permettant derelever une
difficulté a établir une relation mére/fils. La maniére dont |e personnage féminin est investi
vient corroborer | hypothése d’ une modalité singuliére de larelation alamere, suffisamment
distante, afin d’ éviter un éventud conflit cedipien : « Ca (B2-1), ¢’ est unevieillemaman (CN-
2) qui est avec un monsieur (CF-1). La vieille maman a été écoutée (B1-1), ou plutét a été
recommandée. C’est tout ce que je peux dire. ».

Planche 16 : « Ca (B2-1), ¢’ est un vide absolu (CL-3). C'est lafin detout (CL-3)».
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Au-deladelasensibilité perceptive et sensorielle, laplanche permet derelever un mode
de fonctionnement hétérogéene. Le percept est ainsi lié a des abstractions relevant du monde
interne du sujet. Toutefois, il conviendrait de relever la perplexité liée a la question de la
finitude. S agit-il delafin delaguerre ? Delarésultante d’ une action de néantisation réduisant
tout al’ anobjectalité ? S agit-il du néant ? Le sujet n’en dit pas plus.

Dans tous les cas, la complémentarité entre les protocoles de Rorschach et de TAT
permet de nuancer le collage a la réalité événementielle et spectaculaire du traumatisme, et
I’ expression massive de représentations liées ala guerre. Au marasme affectif du Rorschach,
le TAT apermis de constater des liaisons entre représentations et affects.

4.2.2.7. Narcisse, 35 ans : destraumatismes cumulatifsal’ évitement des conflits

4.2.2.7.1. Analyse du protocole de Ror schach de Nar cisse

Tout le protocole de Rorschach de Narcisse est traversé par la répétition de scénarii
danslesquels se déploiele « fil projectif » (P. Roman, D. Dérivois) du « sang », « destaches
de sang », y compris aux planches noires, et de la « fumée ».

Qu'il s agisse « des taches de sang » soulevées par des personnes alaplanchel ; du
sang associé a la mort et a un enterrement a la planche |1 ; du sang coulant des personnes
blesséesalaplanche VIl ; ou sortant de quelqu’ un alaplanche IX ; ou encoredelaville«a
feu et asang » alaplanche X, I’impact traumatique est tel quele sujet estincapabled éaborer
d autres scénarii que ceux liés a la guerre. Il s'agit, comme Franck, d’une fixation au
traumatique.

Entrel’ association au noir et al’ enfer ; puislaréactivation de souvenirs douloureux a
laplanche IV ; entreliaison avec |’ environnement d’ un danger alaplancheV ; ou encorele
rappel de la scene du bombardement ; qu’ elle évoque un quartier ou une ville détruite, la
fumée constitue un autre @ément déclencheur du déroulement du fil associatif et du film
traumatique, qui se déroule al’identique.

Laforme particuliere d’ un avion constitue un élément deliaison. A laplancheV cette
forme a suffi pour évoquer « les souvenirs des événements ». Le sujet selaisse alors dler a
raconter un pan d’ un des bombardements non ciblésauquel il aétévictimealaplancheVI. La
longue association a permis de relever un indice activité/activite.
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Dansleregistre delagestion deladestructivité, |” association proposée alaplanche X
sembl e suffisamment édifiante pour apprécier ladynamique pulsionnelledu bourreau: « 1l ya
plusieurscouleurs. Caressemble a destrucs quelesangolaisfaisaient. Ilslancaient destrucs
en haut, ca éclairaient les parties gu’ils voulaient voir. Ils cherchaient des victimes. C’ est
auss comme une ville a feu et a sang. ». Dans tous les cas, le sujet s'identifie ala victime.
L’intention d’un tiers potentiellement malfaisant est amorcée a la planche | : « « Ou bien
[deux personnes] qu’ on a soulevées » (GK H]. Cette derniére association permet de relever
I"indice activité/passivite.

Au sujet deladynamique desliensintersubjectifs, en dépit du contexte dramatique, les
liens entre les victimes sont caractérisés par I’ étayage. L’ association proposee a la planche
VIl met en scéne une entraide entre les victimes : « ...Des gens qui sortent d’ un danger. Au
milieu c’est comme la couleur verte, je ne sais passi ¢’ est de |’ essence ou quoi, et les gens
sortent de la en hurlant. De I’ autre coté ya aussi des gens qui veulent les faire sortir de ce
milieu et qui leur disent : « Est-ce que vous pouvez venir par-la? » (Gz KC H/ Scéne).
L’indice activité/activité est [aaussi relevé.

Néanmoins, le protocole de Rorschach de Narcisse se distingue par une absence de
liaisons entre représentations et affects.

4.2.2.7.2. Analyse du protocolede TAT de Narcisse

Dans son protocole de TAT, Narcisse utilise, comme de nombreux réfugiés, la
terminol ogie « événements » pour parler delaguerre. Son protocole comporteains plusieurs
références alaréalité traumatique, comme en témoignent | es associ ations faites aux planches
4,5, 7BM, 8BM, 11,13MF et 19.

A l'inverse du TAT, des affects de déplaisir sont principalement éprouves dans
plusieurs histoires a rebondissement. L’usage massif du doute «Je ne sais pas»; les
allers/retours entre représentations contradictoires ont rendu la cotation et |’ anal yse pénibles.

A la planche 4 par exemple, laréférence au traumatique est d’ abord refoul ée avant
d étre évoguée : « C'est comme pendant les événements (CN-1)...La femme vient de direa
I”homme que sa mére a été tuée pendant son absence (E1-3) ». Des désirs contradictoires
S observent alors entre le désir de réaction de I’homme et laréention delafemme: «.... Il
veut faire quel que chose a chaud (E2-3) maisla femmele supplie (B2-3)». L’ dlaboration dela
perte n’ est pour I’ instant pas envisagée. Le va et vient entre le désir et la défense s’ exprime
également atravers une scéne de trahison dans un couple : « C’est une femme qui attrape un
homme en flagrant délit (CN-1) ». Cette éventualité questionne la stabilité de larelation de
couple, de méme que |’ angoisse de perte de I’amour de I’ objet.
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Le lien au traumatique est également évoqué a la planche 13B. Au terme d’'une
description acaractere défensif, laprojection est tellement massive que laconstruction est une
fabulation horsimage : « C’ est comme un enfant non accompagné (E1-4 ; E2-1) ». Desaffects
négatifs sont éprouves : tristesse (B-1) ; désespoir (B2-2). La planche réactive I’ angoisse de
perte de I’amour de I’ objet, de méme que |’ angoisse de solitude. Elle met a I’ éoreuve la
capacité d’ étre seul.

Desmotions pulsionnelles contradictoires, entredésirs et défenses, sont expriméesala
planche 8BM, le sujet étant partagé entre désir de réparation : « médecin » et un désir de
meurtre : un « bourreau » potentiel : «...Jenesaispass ¢’ est un médecin, maisun médecin
netient pas un couteau comme ¢a (B2-3). Cadevrait éreun bistouri, pasun couteau.. .l veut
peut-étreletuer (E2-3) ». Dansson intention, le bourreau envisage de dépouiller savictime :
« C’est peut-étre quelqu’ un qui veut récupérer quel ques chose sur celui qui est allongé (E2-
2) : unemontre (E2-1), une bague (E2-1) ou une dent en or (E2-1) ». Ensuite Lapulsiondevie
I”emporte sur lapulsion de mort (A2-4) : « Maisla personne allongée, on dirait qu’' ellen’ est
pas morte (A2-4) ».

En derniereanalyse, lafonction deréparation |’ emporte sur ledésir demeurtre : « C' est
une opération, et le médecin dit au jeune homme (B2-3) : « Quittedela! Neregarde pasici,
vat en»(B1-1).

Un autre mouvement pulsionnel vectorise du coté del’ acte aété évoque alaplanche4,
alaguelle le sujet de sexe masculin voulant réagir violemment a |’ annonce du déces de sa
mere. Quant a la dynamique des liens intersubjectifs, le sujet est |a aussi partagé entre les
scenes de coétayage et de séparation. S agissant des premieres, la scéne de la planche 10
@voque respectivement une érotisation delarelation au seind un couple : « Un coupleentrain
dedanser , les yeux fermeés au son de la musique douce dans une boite de nuit (B3-2) » ; puis
un accent porté sur la fonction antidépressive « Un embrassade pour remonter al’autre le
moral (CM-1)...Une femme qui retrouve le réconfort danslesbras d’un homme (CM-1) ; ou
encore « L”homme qui est dépassé, et qui va embrasser sa femme (CM-1) ».

A propos des secondes, |es scénarii sont marqués par latragédie aux planches 6BM ;
7BM ; 13MF.
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A laplanche 7BM, la probl ématique porte sur I évocation defaits dramati ques entre sur
un pere et son fils (B1-1), éprouvant des affects de déplaisir (B1-3). Le rapport aux objets
primaireset al’ environnement demeure dominé par lacatastrophe et desliensinsecures, ainsi
gu’ on peut le constater aux planches 11 : « Untrou...une montagne ou un tasde pierre apres
un tremblement terre (B2-4)...Un pont détruit (B2-4)...Unvolcan (B2-4) » ; et alaplanche
19 : « Un bateau qui se noie (B2-4)...Unemaison qui bradle...Quelque chosed horrible (B2-
4) »; avant gu’ une représentation moins dramatique et plus contenante ne soit proposee::
« C’est peut-étre aussi un tableau (CL-3) ».

4.2.2.8. Dieu-Donné, 24 ans: delavictime au petit prince

4.2.2.8.1. Analyse du protocole de Ror schach de Dieu-Donné

Des 28 réponses du protocole de Rorschach de Dieu-Donné, aucune réponse ne
comporte des traces traumatiques liées a la guerre du Congo-Brazzaville. Ce protocole se
caractérise par une absence de réponse H ; une seule réponse (H) ; une absence de réponse
kinesthésie ; une absence de représentation derelations. Lesréponses sont majoritairement des
G simples. Néanmoins, le « fil projectif » permet de suivrelatrace du morcellement et dulien
aux facteurs pathogenes atravers le protocole de Dieu-Donné.

La premiére trace du morcellement s observe a |’ enquéte de la planche |. Décrivant
«|’oiseau » percu au spontané, le sujet précise que la réponse a été motivée par la forme
«d"un oiseau avec sesailes, la queue, ensuitela téte ». Le sujet procededelamémemaniérea
laplanche Il aprés que ladeuxiémeréponse ait &€ associéea « un morceau de tronc coupé ».

Et le sujet de préciser al’ enquéte : « Quand on coupeletronc, on voit lemilieu. C est
comme le ceeur d’un tronc d' arbre » (Dbl F+ Bot). En outre, le sujet associe laplanche 1l a
«un poumon », avant de préciser a I’enquéte qu'il y en a deux (D F- Anat). Les détails
mentionnés aux trois planches permettent de formuler I’ hypothése d'une effraction des
envel oppes corporelles.
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La seconde entrée du «fil » projectif concerne le lien aux agents pathogénes
représentés par « un microbe » (D F- A), aux planches|l et X ; de « laboue » (G E Elem) ala
planchell ; et enfin des « insectes » alaplanche X. Les microbes et insectes étant des vecteurs
demaladies, ils peuvent étre associ €s de mauvais objets. Et laboue, cet écosystemefavorable
aleur développement, est liée al’analité, aux excréments et a la souillure. Au-dela de ces
considérations générales, un lien a pu étre établi avec le traumatisme subi sur le chemin de
I’exil. Dieu-Donné a en effet été victime d’ un bombardement non ciblé au cours duquel il a
recu une balle perdue, qui lui a transpercé son avant-bras. Il a craint une infection, une
amputation et la mort du fait de |’absence de personnel médical. Aussi le rapport au
traumatique n’est-il envisagé que dans I’ apres-coup. Il semblerait que le sujet actualise a
travers ses réponses la crainte d’ avoir craint d’ étre contamine.

Au niveau deladynamique pulsionnelle et desliensintersubjectifs, I’ identification ala
figure humaine est problématique. L’ absence de réponse H adéja été relevée, ainsi que toute
forme de représentation de relations. Les réponses A, au nombre de 12, représentent des
animaux mythologiques : « Un dinosaure, un extraterrestre, un monstre » alaplanche 1V ;
«un animal sauvage » a la planche V ; «un dragon » a la planche VI ; puis un «autre
monstre » alaplanche X. Moins archaiques sont cependant I’ «oiseau » aux planches| etV ; le
« chimpanzé » (D F+ A Ban) alaplanchelll ; «legorille »alaplanchelV ; « uneantilope »
alaplanche VI ; « des animaux, comme |’ hippopotame » ala planche V1.

En suivant la trace des animaux mythologiques et hominidés, une dégradation
progressive de la représentation de |’ objet ; et par extension de la représentation de soi est
observée. Certains de ces animaux sont potentiellement des tiers-malfaisants. Toutefois, la
violence potentielle de ces objets est continue, en dépit de I’absence de liens entre
représentations et affects. Dans tous les cas, |’ identification demeure problématique.

4.2.2.8.2. Analyse du protocolede TAT de Dieu-Donné

Troisassociationsformulées aux planches 6BM, 13B et 13MF représentent des scénes
de pertes dramatiques d’ étre chers.

Laplanche 6MB est interprétée dans un contexte de tristesse (B2-2), liéaunerelation
d objet. La dramatisation serait le fait de la guerre (E2-3). En supposant qu’il y aurait une
angoisse genérée par la crainte de lamort du pére. 11 faut espérer que |’ élaboration delaperte
et de la position dépressive puisse se faire, des affects étant liés aux représentations . La
fonction d’ étayage est opérante (B1-1).
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La problématique de |a perte est de nouveau évoquée alaplanche 13B : la projection
ported’ abord sur I’ expression d’ affectsforts : «Un enfant malheureux» (B2-2) ; « qui souffre
beaucoup » (B2-2). Le sujet décrit ensuite précarité dans laquelle se trouve le personnage :
«Un orphelin...un enfant delarue» (E1-4). Laplancheréactivelacapacité d étre seul. Ici, le
sujet, au-dela de la précarité, serait confronté aux angoisses d abandon, en rapport avec la
perte de|’amour de |’ objet.

Il en est de méme alaplanche 13MF. Planche 13MF : |a projection met en scéne un
couple dans lequel un homme perd son épouse (E2-3). Le drame aurait été provoqué par une
maladie : « Peut-étre qu’ elle était malade.» (A3-1 ; E1-4). La projection se termine par une
posture signifiante d' affects forts (CN-3; B2-2). La planche réactive des angoisses devant |a
perteviolente et ladestruction. Le lien entre représentation et affect est établi. Ce qui signela
possihilité de I’ élaboration de la position dépressive et d'un travail de deuiil.

Fait trés particulier, le protcole de TAT de Dieu-Donné ne contient aucune planche
permettant d’ analyser la dynamique pulsionnel. A la seule réponse qui S'y référe, planche
7BM, le confli est apaisé : « Deux camarades qui se discutent pour un probléme d’ emploi, et
comment nourrir leur famille (B1-1 ; CN-1)». Ladifférence de générations n’ est pas percue.
Mais la planche met aussi a jour des préoccupations d’ordre existentielles en lien avec
I”autoconservation. La relation entre les deux personnages, loin d étre conflictuelle, est
apaisee.

Dansleregistre des liens intersubjetifs, outres les nombreuses pertes, de nombreuses
planches mettent en scene des liens appaises et étayant, qu'il s agisse de couples ou d’une
fratrie, ainsi qu’ on peu le constater aux planches 2, 4, 8BM et 10.

Laplanche4 est uneidéalisation delareprésentation del’ objet : ici un couple (CN-2) :
« C'est un foyer conjugal, la femme et son mari. Ce sont des étres fidéles, ¢’ est tout ».

Dégaalaplanche 2, le sujet commence par investir narcissiquement un personnage :
«Une dame vraiment trés croyante...» (CN-2). Une fausse perception : «La Bible.» (E1-2), et
unefabulation horsimage : «Elleaimealler al’ Eglise.» S observent danslasuitedel’ énoncé.
Le sujet s appuie en outre sur des éprouvés subjectifs : «Un homme qui aime éever les
chevaux» (CN-1). Et I’énonceé s acheve par une expression d affect : «Une dame toujours
triste» (B1-3), mais dont la cause n’ est pas specifiée (Cl-2).
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La planche permet de relever une difficulté a construire une relation de couple.
L’angoisse et la culpabilité générées par I’accés a la triangulation semblent tellement
importantes que le sujet recourt al’ entrée dansles ordres. L’ évocation del’ affect de tristesse
semble étre le fait d’une perte de I’objet, de son amour, si |’hypothese des angoisses
existentielles est écartée. Comme a la planche 1 ou le sujet délaisse les apprentissages
classiquesau profit d’ un instrument de musique, lafuite dansles ordresvient témoigner d une
difficulté de socialisation. 1l semble que le sujet soit ala recherche d’un ailleurs ou d’'une
quiétude lui servant de refuge.

Laplanche8BM figure un personnage anonyme malade «C’ est une per sonne malade»
(ClI-2; E1-4). Unefoisdeplus, Dieu-Donné s appuie sur son vécu personnel : «ll pensequ’il a
I’ appendicite» (CL-1) pour proposer une interprétation dans laguelle des membres de sa
famille sont impliqués, avec le méme mécanisme de répétition : « Son frére est vraiment
triste» (B2-2). Mais le sujet scotomise e troisiéme personnage, et un objet manifeste : «Le
fusil» (E1-1), évacuant ainsi la violence qu’elle pourrait induire. La planche a réactivé des
pulsions agressives destructrices contre lesquel les | e sujet afait face al’ adolescencelorsqu’il
fut victime d’une crise d’ appendicite. La position passive du sujet permettrait par ailleurs
I’ évitement des angoi sses mortiferes suggérées par laplanche : «C’ est unedamevraiment trés
croyante. ElleaimelirelaBible, aler al’ Eglise et étre une sceur. Et il y aun homme qui aime
élever les chevaux. Il y aaussi une dame qui est toujourstriste, je ne sais pas pourguoi, ¢’ est
tout». Je terminerais par évoquer la porosité des limites entre le sujet et le narrateur a la
planche 3BM .

Au-dela de I'anonymat du personnage : « C'est une personne...» (Cl-2), il y aune
porosité de limite entre le personnage et le sujet : «Comme un réfugié...» (CL-1). L’ énoncé
permet de constater laprécarité du personnage, dont les détail s narcissiques avalence négative
tendent versladescription d’ un personnage malformeé (E1-4). Laplanche suscite|’ évocation
de lasituation de réfugiés, et réactive des vécus dans la précarité.

En somme, I’ offre projective, de larencontre clinique alarestitution des résultats, en
passant par I’administration des épreuves, est considérée comme un temps propice a
I’ évaluation de processus de changement. En effet, I’ entretien, quel qu’il soit, permet une
amorce de [I'higtoricisation ou de la reconstruction de la trgectoire
potentiellement traumatique, rétrospectivement de |’ actuel vers I’archaique. Dispositifs a
symboliser selon P. Roman (2005, 2007, 2009) et R. Roussillon (2003), les épreuves
projectives actualisent |a capacité/incapacité du sujet ajouer, aassocier, acréer, afantasmer, a
selaisser dler, aéprouver des affects appropriés, donc a évaluer, voire aopérer un processus
transformationnel.

204



TROISIEME PARTIE:
DISCUSSION DESRESULTATSET ELABORATIONS
CLINICO-THEORIQUES



Troisieme partie : discussion des résultats et élaborations clinico-théoriques

CHAPITRE 5: DISCUSSION DESRESULTATS

Cette étude a été constituée autour de cing objectifs principaux :
1°)- relever lesindices Rorschach et TAT de traces traumatiques ;

2°)- identifier lesindices de ladestructivité et de la gestion la pulsionnalité des sujets
violents, puis ceux des sujets pacifiques;;

3°)- relever des analyseurs de lamani ére dont | es suj ets se reconstrui sent dans un pays
d asile apresavoir éte confrontés a des événements potentiellement traumati sants, dansleurs
relationsintersubjectives, voire transsubjective. Repérer et tenter d’ élaborer les «logiques de
survie» mises en jeu par lesréfugiés dans un paysd'asile;

4°)- chemin faisant, il est apparu opportun d adjoindrel’ objectif consistant a soumettre
la cliniqgue aux analyseurs des états limites, d’'un point de vue psychopathologique et
psychodynamique. L’ hypothése de laprévalence d’ un fonctionnement detypelimitechez les
sujets étudiés sert de support ala poursuite de cet objectif ;

5°)- enfin, I’ élaboration d’ une grille delecture d’ une personnalité dite traumatique, qui
se déclinerait en fonction des indices specifiques a chague groupe de sujets.

15 sujets constitués de 9 civils, 2 paramilitaires, 2 ex-enfants-soldats, 1 milicien et 1
déserteur desforces armeées congol ai ses constituent la population clinique. Cette population a
été répartie en deux sous-groupes : les sujets violents et les sujets pacifiques. Le matériel
clinique est constitué de 15 entretiens réalisés a partir d’un guide de type semi-directif ; 15
protocoles de Rorschach ; 15 protocolesde TAT. Chacun de ces protocolesafait |’ objet d une
analyse planche par planche dans |e second tome de cetravail. L’ expression et I’ anal yse des
ressentis et des éprouvés transféro-contretransférentiels traversent tout le dispositif de
recherche. D’ abord, les margqueurs de traces traumatiques au Rorschach et au TAT.

5.1. L’EXPRESION PROJECTIVE DU TRAUMATIQUE

Lesreésultats généraux montrent une production en termes de nombre total deréponses
en decade lanorme chez 7 sujets violents, et chez 3 sujets pacifiques ;un nombre de refus et
dechoc au rougetrés éleve chez les sujetsviolents ; une tendance générale al’ allongement du
temps de latence aupres de 6 sujets violents et 7 pacifiques ; un nombre de réponses D moins
éleve chez les sujets violents, mais en degca de la norme chez tous les sujets.
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Lesréponses Dd, considérées comme des réponses tres personnel les, sont trés en deca
de la norme. Ces constantes témoignent d’ une sidération de la capacité a associer, d’ une
passivité du Moi qui se laisse déborder par la défense. Ces constantes peuvent ainsi étre
considérées commeles premiers ana yseursdel’ impact traumatique delaréalité externesur la
réalité psychique des sujets.

A un niveau purement formel, les résultats obtenus ne comportent aucun indicateur
suffissmment significatif permettant de distinguer les sujets violents des sujets pacifiques. En
effet parmi les 15 sujets, Alpiniste et Eric chez lessujetsviolentsd unepart ; I éudiant, Albert
et Dieu-Donné chez les sujets pacifiques d’ autre part, sont les 5 sujets dont les protocoles de
Rorschach et de TAT ne comportent aucune trace de faits explicitement référésalaguerredu
Congo-Brazzaville.

Laclinique projective ne permet pas non plus une classification des sujets en fonction
de leur degré d'implication dans les faits de guerre. En effet, Eric, Alpiniste I’ é&udiant, et
Dieu-Donné sont tous les quatre des civils, aors qu’'Albert est lui un ex-paramilitaire.
Cependant, parmi ces sujets, personne N’ a été combattant, rebelle, milicien ou membre des
forcesloyalistes. Il sembled’ ailleurs opportun derappeler lesdifférentsniveaux d’ implication
des suyjets.

Dans une certaine mesure, tous | es sujets peuvent étre considéréscommevictimesd' un
conflit politico-militaire. Toutefois, parmi eux se trouvent des victimes passives-actives,
constituées de civilsayant survécus aux combats ; lesvictimes déserteurs deforcesloyalistes,
de rebelles ou de milices; et les bourreaux et autres criminels de guerre. Chez les 10 autres
cas, constitués de sujets violents et pacifiques, de victimes et de bourreaux, |a projection est
massive et |es faits sont explicitement calqués sur laréalité matérielle exogene. Les défenses
initiales levées, le collage a la rédlité externe est tel qu'il se produit inévitablement une
porosité de limites entre le sujet et le narrateur, une confusion entre «ce qui se
passe maintenant » et « ce qui S est passé ».

L’ hypothese selon laquelle le Rorschach et le TAT permettraient une tentative de
liaison entre les représentations et les affects, une reprise de la capacité élaboratrice, dont la
faille a été provogueée par les traumatismes est alors vérifiée, ala seule condition d’ une prise
en compte de lacomplémentariré entreles deux épreuves projectives. Nombreux sont en effet
les sujets dont les protocoles de Rorschach n'ont pas permis de lier les affects aux
représentations. En revanche, les affects sont massivements éprouvés au TAT.

Une effraction des contenants physiques, humains et symboliques

207



Troisieme partie : discussion des résultats et élaborations clinico-théoriques

Leclinicien est dorsinvité acheminer dansle pays d’ accueil, traverser le chemin de
I”exil, le «champ de guerre» des ruines ; a constater I’ expression de la destructivité dans ses
manifestations|es plusarchaiques, sur lesplansmatériel, humain, animalier y comprisveégétal.

Il'y découvre «les choses delaguerre» (Frangois), «un plan de guerre, une progression
militaire, une position d’ attaque» (Samy) ; «comme pendant la guerre», ou «comme pendant
les événements» (Narcisse) ; «’esprit de la guerre» (Samy) ; «des hommes cagoulés »
(" éudiant) ; «I’ éclatement» ; «unincendie» ; puisdes «villesou villages pill és» (Soundiata),
«unemaison qui est détruite» ; entrain de se consumer, «delafumée» ; des «foréts et savanes
brilées» ( Francois); «des bombardements» (Samy) ; «des éclats» ; desavionsqui «pilonnent»
(Narcisse) ; «lafoudre».

Sur le plan humain, les dégéts sont |’ expression d’ une violenceinouie : des personnes
«renversées» ; «touchées», «blessés», «traumatisees» , «déchiquetées» « éclatées »; descorps
et des hommes «déchirés», en «sang», «bralés» ; des corps effractés, «massacrés», mutilés,
«dépecés», «dévorés»; des femmes «violées, défigurées»; «de la chaire humaine»;
«’intérieur d un corps humains: jevoislesreins, lefoie, lesbiles » ; des «sexes humains» ;
«une colonne vertébrale déchiquetée» ; «les restes d'un homme ou d'un cadavre» ; «un
enterrement», «des squel ettes».

Au niveau animalier, le clinicien y découvre des «peaux d animaux enlevées» ; des
animaux en train de manger «celui qui est mort» ou «desresteshumains» ; «une chauve-souris
gu’'on a canardée» (Kolumbo) ; «un papillon agresseé ou écrasé» (Kolumbo). Méme les
végétaux ne sont pas épargnés de la destructivité: «un arbre qui a explosé et qui a été
dépouill &> (Kolumbo).

Sur le plan méthodol ogique, lacotation H dévitalise (Hdév) est appliquée aux contenus
humains décédés. L es kinesthésies associées sont cotées K passive ou K active, selon letype
d action exercée. Detelles cotations permettent de discuter du type de réaction de lavictime
face al’ action du tierssmalfaisant. En effet, généralement, lavictime est souvent représentée
dans une posture passive, prostrée, n’opposant que tres rarement une réaction face a son
bourreau. Il s agit précisément d’ une kinesthésie de posture, d’ une affliction de la victime.
L’ hypothese d’ une passivation du lien face au tiers-malfaisant pourrait étre formulée.
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Quil Sagisse d étres humains, d’animaux, de végétaux ou d autres contenants
physiques, de nombreuses associations sont le reflet d’ une effraction des corps biologique,
physique, social et symbolique. Ces associations portent atteintes al’ ordre symbolique des
choses, aux valeurs humaines, aux us, coutumes, traditions. Elles posent la question du corps
dans ses relations intersubjectives, voire transsubjectives. Les guerres fratricides, les
génocides, les attentats, les différentes formes de violences d’ Etat portent atteinte a ce corps
social.

Dans cette optique, C. Barrois (1998)*® évoque une pluralité de modalité debase : la
continuité brisée avec les blessures corporelles, les séparations, lamort, etc. ; larupturedela
relation contenant-contenu par laquellelesstructuresd’ envel oppe, de protection, lesfonctions
des organi sations des institutions, mais aussi |es environnements non humains (maison, abri,
etc.) sont détruites ; larupture progressive ou brutale du sens par laguelle la stabilité du sens
delavie est rompue.

A propos «des situations traumatiques collectives » dont traitent M.-O. Godard
(2003)*"° dans son ouvrage, R. Kags (2003) soutient qu’ elles représentent :

« Desdrames vécus coll ectivement par des communautés humaines, provogqués par
d autres humains, dans I'intension de les détruire par la guerre et par les
génocides, ¢’ est-a-dire par I’ dimination d’ une peuple, d un groupe, d uneculture,
d’ une langue. Ces situations sont aussi celle que provogue la violence d Etat
lorsgu’ elle s exprime par latorture systématique et par la disparition d’ unepartie
de la population. Dans tous les cas, le choc traumatique produit des effets de
ruptures catastrophiques infligés au psychisme des victimes: ce sont auss des
ruptures catastrophiques qui brisent les familles et les sociétés...»'®.

Les associations proposées par les sujets sont de plus le reflet d'une multitude
d effractions du « Moi-peau », de mémequ’ unefailledesesfonctions. D. Anzieu (1974/1995)
définit le « Moi-peau » comme :

« Unefiguration dont le Moi del’ enfant se sert au cours des phases précoces de
son développement pour se représenter lui-méme comme Moi contenant les
contenus psychiques, a partir de son expérience de la surface du corps. Cela
correspond au moment ou le Moi psychique se différencie du Moi corpord sur le

plan opératif et reste confondu avec lui sur le plan figuratif.»®".

178 Barois, C. (1998). Les névroses traumatiques. Paris : Dunod, p.167 -170.

1 Godard, M.-O. (2003). Réves et traumatismes ou la longue nuit des rescapés. Ramonville Saint-Agen : Eres.
180 K aes, R. « Préface ». In Godard, M.-O. (2003). Réves et traumatismes ou la longue nuit des rescapés.
Ramonville Saint Agen : Eres, p. 10. .

BIAnzieu, D.(1974/1985). Le Moi-peau, 2°™ édition. Paris : Dunod, p.61.
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Lamaintenance, lacontenance, le pare-excitation, I’individuation, I intersensoridité, le
soutien del’ excitation sexuelle, larechargelibidinal e et I’ inscription destraces constituent les
huit fonctions du Moi-peau, décrites par D. Anzieu (1974/1995)** dans son ouvrage. Je
formulel” hypothese gu’ une faille des quatre premiéres fonctions au minimum est provoquéee
par les traumatismes. Et je soutiens avec R. Kaés (2003) :

« La dimension collective du traumatisme infligé a plus d’'un autre, mémes et
différents, produit des effondrements des étayages de I'identité du moi et du
groupe, une disqualifications des contrats basiques qui assurent la continuité de

tout lien, ¢'est-a-dire des ruptures dans les garants métapsychiques de la vie
psychique.»'®

Les associations des sujets sont en outre le reflet d' une pluralité d effractions des
conteneurs physiques, des envel oppes corporelles, deslimites dedans/dehors, des envel oppes
psychiques, du «Moi-peau contenant», envisagé par P. Roman (1992)'®* dans sa double
fonction de contenance et de pare-excitation d’ une part ; d échangeavec!’ environnement et la
rétention d autre part. En outre, ces effractions trouvent une occurrence dans laconfiguration
du « Moi-peau passoire » telle qu’ elle a éé définie par P. Roman (1992)*% :

« Le Moi-peau passoire représente « la forme la plus archaique du Moi-peau,
caractérisée par le défaut de la constitution de I’ envel oppe maternelle primitive,
envel oppe dont la continuité n’ est pas assurée, comme en lambeaux digjoints, ou
enveloppe dont la qualité est remise en question par des effractions : enveloppe-
trou. Il s'agit d’une organisation constituée sous le primat de I’ hallucination
négative, dans une submersion des processus de représentation au profit de
I” envahissement du blanc. Sur un plan métapsychologique, on peut penser cette
configuration comme témoignant del’ envahissement de |’ espace psychique par des
contenus peu différenciés, irreprésentables, en lien avec le Ca. ».

Toutefois, aladifférence destravaux de P. Roman (1992, 1996), I’ envahissement par le
blanc ne constitue pas|’ é ément organisateur majeur des él aborations des sujetsdelaprésente

recherche. Le faible nombre de réponses globales intégrant le blanc, autant que latrésfaible
proportion de détails blancs permettent de soutenir cette affirmation.

182 | dem, p. 121-129.
183K aés, R. (2003). Op. Cit. p.10.
184 Roman, P. (1992), « Structuration narcissique et état-limite delapersonnalité du ddlinquant. Psychopathologie
des enveloppes psychiques au Rorschach ». Journées d’ automne de la Société Francaise du Rorschach et des
Msé;cgodm Projectives, Rennes, 21, 22 novembre1992.

em

186 Roman, P. 1996, p. 141
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Néanmoins, cette étude permet de relever, avec P. Roman des manifestations du
«Moi-peau passoire » qui S observent au Rorschach par I’ expression projective des « trous
dans |’ envel oppe projective, dans une rupture du fil projectif », destrous et des ruptures dans
le rythme des réponses, dans (I’ allongement ?) des temps de latences, des refus. Et Roman
(1992)*" de préciser :

« Le blanc apparait dans une dimension envahissante, intrusion incontrélable,
alors que les contenus, dont la thématique principale s établit autour du trou,
marquent |’ absence de limite, de structure entre contenu et contenant : c'est le
registre de la béance ».

Aurisque de serépéter, il adéaété mentionné quelesrésultats genéraux delaprésente
étude rendent compte, entre autres, d’ une production global e en decade lanorme ; du nombre
derefusélevéschez lessujetsviolents ; d’ unetendance al’ allongement des temps de latence.
Ces résultats sont analogues a ceux relevés par P. Roman dans sa recherche. Au-dela, la
massivité de la projection génére I’ émergence de processus primaires, une fabulation hors
image, faisant craindre une perte de contact avec laréalité. C’ est le casde Francoisqui associe
laplanche 7M aHitler et ses collaborateurs ; et la planche 12BG aux foréts brulées par ces
derniers pendant |a seconde Guerre Mondiae.

A un autre niveau, dans une position schizo-paranoide, les liens aux conteneurs, a
I’objet primaire, et a I’environnement de maniére générale, deviennent inguiétants,
persécutants méme. Au TAT, il sagirait d'un glissement des représentations d’ actions
associées ou non a des états émotionnels de peur, de catastrophe, de vertige (B2-4), a une
@vocation du mauvais objet, de themes de persécution, recherche arbitraire de!’ intentionnalité
de I’image et/ou des physionomie ou attitudes (E2-2).

C'est le cas d Eric qui associe de maniére angoissée la planche 19 a «un cours d’ eau
dansles grottes, ou danslestunnels » ; d’ Enlevé alaplanche 11, avant qu’ elle ne soit jetée :
«Non'! Ca c'est le vampire. Ce sont les choses du vampire, qui se font la nuit. Ce sont des
choses nocturnes » ; de Fred, a la planche VII : «Un squelette mystique, avec des os
bizarres...En haut ¢’ est comme un fantéme », planche 11 : « On dirait aussi la demeure des
fantdémes », planche 19 : « Lesvaguesrentraient par lafenétre. C’ est aussi comme un tableau
danslesvagues, qui peut chavirer. Passons ! Mais peut-étreauss que ce sont desfantomes » ;
de Samy, planche 11 : « Sur celle-ci je vois comme la nuit. Une maison qui est détruite. Je ne
saispas g yalalumiére al’intérieur de la maison. C’est sous forme des esprits dans une
mai son hantée. Dans ces mai sons demeur ent des esprits », puisalaplanche 12BG : « Jevois
que ¢’ est comme s'il fait dgja noir. C’ est une forét ou regnent des esprits. Et ya le silence. 11
n'y a pas de gens ».

187 Roman, P. (1992), Op.cit. 3.
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Ou encore de Narcisse, alaplanche IV : « Lenoir c’'est I enfer...A cause des taches
sombres, jenesaispassi ¢’ est |’ environnement d’ un danger» ; planche 11 : « C'est commeun
trou, une montagne ou un tas de pierre apres un tremblement de terre : ya de la fumée. Un
pont qui est détruit de I’ autre coté... » ; planche 19 : « C’' est comme un bateau qui noie. Ca
fait peur. Un bateau qui prend del’ eau ? Ya quand méme quelque chosed' horrible...Ondirait
unemaison qui brile...C est triste » ; ou encore de Dieu-Donné, planche 11 : « C'est comme
une planéte. Une planéte qui a des animaux sauvages, genre aussi comme une grotte ».

En dec, lapulsion des objetsinquiétants et persecuteurs est retournée en son contraire.
En plusd un clivage, se produit chez Samy une collusion, voire une confusion entrele monde
des vivants et celui des esprits, ces derniers étant convoqués pour leur fonction réparatrice :
planche 8BM : «Sur celle-ci je vois quelqu’ un qui est malade (E1-4), ou qui dort (CF-1), ou
qui est mort (E2-3). 1l y a des esprits (E2-1) autour de lui...qui veulent I’ opérer le ventre,
puisque dans leurs mainsya des couteaux (CM-1)... ». Une association est ainsi établie avec
les pratiques dites tradithérapeutiques, au cours desquelles des esprits sont invoqués lors de
rituelsde soins, initiatiques, ou d autres activités de lavie communautaire, en particulier dans
de nombreux pays d’ Afrique.

Ces constats sont contraires aux observations réalisées par F. Minkowska, F. et M.
Fusswerk (1956)*. En effet, laméfiance significative des sujets al’ égard du test ne constitue
pas une constante. Les sujets n’ ont eu aucune difficulté majeure a entrer en contact avec les
planches. Des difficultés de concentration et de persévération dans|’ effort n’ ont été relevees
que chez Francois. I est néanmoinsimportant de rappeler quel’ étude de F. Minkowskaet M.
Fusswerk a été réalisée sur des enfants et jeunes adolescents au lendemain de la seconde
Guerre Mondiale. Lafatigabilité et |’ absence de persévérance dans |’ effort trouvent la une
explication d’ ordre développementale. Au niveau topique, il y aurait alors une fixation a
I’ événement traumatique chez les uns ; évitement, refoulement, voire déni et clivage comme
mécanismes de défense chez les sujets parlant a minima d’' «événements» afin de ne pas
nommer laguerre. Un tel constat permet de soutenir I” hypothese d’ une variété des modalités
d expression de traces traumatiques.

Dans I’ optique d’une fixation au traumatique, |’ excitation psychique est tellement
importante qu’'elle déborde et sidere les capacités d élaboration du sujet. Elle provoque
également une effraction du pare-excitation. J. Laplanche et J.-B. Pontalis (1967) définissent
le trauma ou le traumatisme comme un :

188 Minkowska, F., Fusswerk, M. Op. Cit. p. 195.
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« Evénement de la vie du sujet qui se définit par son intensité ; |’ incapacité ou se
trouve le sujet d'y répondre adéquatement ; le bouleversement et les effets
pathogénes durables gu’il provoque dans I’ organisation psychique du sujet. En
termes économiques, letraumati sme se caractérise par un afflux d’ excitations qui
est excessif, relativement a la tolérance du sujet et & sa capacité de maitriser et
d élaborer psychiquement ces excitations.». **

C’ est encore R. Kaés (2003) qui soutient au sujet destraumatismes collectifs et deleurs
conséquences au hiveau de |’ appareil psychique individud :

«Assurément il s'agit de I'irruption dans la psyché d'un réel extérieur au sujet,
dont la topiqueinter ne se trouve boul ever sée et I’ économi e décompensée par cette
rencontre intrusive. Chaque fois que se produisent de tellesirruptions, les sujets
sont exposés a de graves désequilibres dans|’ économie de leur systeme pulsionnel
de liaison et de déliaison, a des failles dans les enveloppes psychiques, a de
profondes défaillances dans leur processus de transformation.

La notion winnicottienne de breakdown décrit bien I’ effondrement de structures
entieres de |’ organisation psychique : une subite défaillance d’ une fonction ou
d’un processus, une zone de destruction dans le corps, une désorganisation des
liens et des communications, une rupture dansla capacité de penser, une perte de
contréle, une mise hors circuit des mécanismes de défense »190.

Dans unetentative de maitrise, il se produit unerépétition al’identique, unerépétition-
répétition, une symbolisation primaire selon R. Roussillon (2001). La symbolisation est un
concept polysémique qui traverse I’ histoire du mouvement psychana ytique. Elle désigne un
travail psychique de subjectivation, déformation et transformation de I’ expérience brute des
éprouveés, notamment |les traces mnésiques et perceptives. Dans |’ espace et |e temps de cette
discussion, je me limite & considérer avec R. Kaés (1993)™* et R. Roussillon (2001)'% les
différents niveaux de symbolisation. Roussillon distingue la symbolisation primaire, qui
témoigne de la représentation-chose (ou représentation de chose) ; puis la symbolisation
secondaire qui se référe a la représentation-mot (ou représentation de mot). Un défaut de
symbolisation serait al’ origine des pathologies narcissiques identitaires.

Pour sa part, reprenant les travaux de K. Abraham et C. Nachin, S. Tisseron. (2004)*

précise que le symbol e psychique comprend quatre aspects : représentatif, affectif, moteur et
verbal, qui constituent un ensemble indissociable. 1l y a donc dans tout travail de
symbolisation au moins une tentative de liaison entre représentation et affect.

189 - Laplanche, J., Pontalis, J.-B. (1969/2004), Vocabulaire de |a psychanalyse, (4°™ &d.), Paris, P.U.F., p. 499.
Ok aés, R. « Préface ». In Godard, M.-O. (2003). Réves et traumatismes ou la longue nuit des rescapés.
RamonwlleSalnt -Agen: Eres, p. 11.
19l aés, R. (1993). Legroupe et le sujet du groupe : éléments pour une théorie psychanal ytique du groupe, Paris :
Dunod.
192Roussﬂlon R. (2001). Le plaisir et la répétition. Théorie du processus psychique. Paris : Dunod.
1% Tisseron, S. et al. (2004). Le psychisme a |’ épreuve des générations. Clinique du fantéme. Paris : Dunod.
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Dans |la présente étude, ce sont globalement avec des défenses de type maniaque, et
ceux de type dépressif que des liens ont été établis entre représentations et affects.En outre,
des traces de fragilités et de traumas antérieurs aux faits de laguerre ont été relevées.

Elles permettent de formuler | hypothese des traumas de guerre comme écrans de
traumasplusanciens. Il s agit notamment de Fred, alaplanche 13B : «Ca ¢’ est un garcon qui
est devant sa porte, qui regardeailleurs. Il al’air triste. 1| se pose des questions : «Pourguoi
tum’'asfait venir au monde. Pourquoi tu m’ as abandonné ? Est-ce queje peux terminer cette
souffrance ? C’ est dans une maison en planche.».

Cette association pose laproblématique de |’ abandon et de seslogiques dépressives. En
plusdelafragilité du Moi-peau symbolisée par lamaison en planche, elle permet derelever la
culpabilisation de I’ objet par le sujet. Apres avoir été sur le «champ de guerre», il s agit
présentement de discuter de I’ expression projective de la dynamique pulsionnélle et de la
gestion de la pulsionnalité.

5.2. LA DYNAMIQUE PULSIONNELLE ET LA GESTION DE LA PULSIONNALITE

L es réponses kinesthésies aux contenus crus ; les réponses couleurs, en particulier les
couleurs pures, éventuel lement associéesaux kinesthésies ; |es contenus anatomiques, aval eur
agressives, ou sexuelles; sont les trois principaux analyseurs classiques de la dynamique
pulsionnelle. Les modalités d’ expression de la violence agie/subie et de la gestion de la
pulsionnalité sont d’ unelargevariété. Au Rorschach et au TAT, ellesont permisderelever les
positions bourreaux/victimes, au-dela du clivage sujets violents/pacifiques.

La violence : un acte du « tiers-malfaisant »

La violence agie est indistinctement I’ ceuvre d'un autre, d' un tiers-malfaisant, d’un
bourreau, al’ égard duquel une distance est établie, y compris chez les sujets ayant participé
aux combats, al’ exception de Samy. Au Rorschach, laviolenceest I’ ceuvre d uneintervention
extérieure. Lacotation detelles configurationsen K passive/active, voire en kan passive/active,
trouveici une justification.

AUTAT, I’anonymat des personnages, | usage de formesimpersonnelles, desinguliers
pluriels; I utilisation de verbesalaforme passive ; I introduction de personnages non figurant
sur I’ image, constituent des mécanismes constants : Soundiata, planchel : « Deshommes qui
viennent d' éresbrélées... » (G Kpassive/active H) ; Enlevé, planchel : « C est commesi on
déchirait une personne en deux... », puis al’enquéte : «...On dirait que la personne est en
train decrier quand on ladéchirex» (G Kactive/passive Hdév.) ; Eric, planche BMB : « Jevois
deux hommes: I’autre avec un couteau, |’autre allongé. C'est comme si on le dépecait
dgja...L’autre s endort tranquillement pendant qu’ on est en train de le mettre le couteau ».
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Projection et déplacement de la violence sur des animaux et sur des
végétaux
Lorsqu’ ellen’ est pas vectorisée vers un semblable, laviolence agie est déplacée sur des
animaux ou sur des végétaux : David, planche V : «...Un animal comme un chien qu’ on a
déchiré» (G F+ Adév.) ; Kolumbo, planchel : «...Unechauve-souris qu’ on a canardée...un
papillon qui a été agressé ou écrase» (G F+ A Ban).

C'est encore Kolumbo, a la planche 1V : «Un arbre qui a explosé, et qui a été
dépovuillé» (G kex Bot) ; Francois, planche 12BG : «...Une forét qui a été brllée, comme
pendant la guerre. Si ¢’ est laforét du Gabon ou du Congo je ne sais pas...Ou quand Hitler
brllait les foréts pendant la guerre.

A contrario, laviolence agie est en outre projetée et déplacée sur desanimaux : Samy, a
I”enquéte de la planche X : « Le crabe, les pattes, |la méchanceté cet animal » ; |’ éudiant,
planche | : «...Deux animaux qui se battaient » (G kan A) ; ou encore ala planche VIII :
«...Deux lions en train de dévorer quelque chose » (Gz kan A).

Des réponses crues a caractere sexuel

Laviolence agie/subie s exprime par ailleurs dans des contenus crus acaractere sexuel.
Eric, planche VIl : «...Le sexedelafemme, unefemmequi a étéviolée » (D/G F+ Sexe). Au
TAT, cette violence s exprime a travers le procéde (E2-3), témoignant de I’ expression
d affects et/ou de représentations massifs-expressions crues|liées aune thématique sexuelleou
agressive : David, planche 8BM : «Safemme est morte, il est en train de pleurer. On atuésa
femme aprés avoir étéviolée ». Au Rorschach, Franck, planche VIl : «...Dansle contexte de
la guerre, on peut se permettre de dire que ¢’ est une femme violée. Vu |’ écartement, on peut
dire quel’agresseur |’a vraiment défigurée » (Dbl /G Kpassive H).

Une projection sur des contenus para-humains

A un niveau moins éaborée, la destructivité est projetée et attribuée a des étres para
humains (H) : Fred, planche V : «...Un fantdme qui a des cornes. De chaque c6té on dirait
une chaire. C'est comme si c'est le fantdme-la qui a dépecé ¢ca » (G Kactive(H)) ; Samy,
planche 111 : «...Deux personnes qui tirent ou discutent quelque chose. Il y a un esprit de
vengeance entre eux représenté par le sang derriereleur téte... », avant de répéter et préciser
al’enquéte: « Il y a un esprit de vengeance...le sang dans leur cerveau c est I’ esprit de la
guerre » (Gz KC H/Sang) ; ou encore Enlevé, planche 4 : « Le monsieur est en colere. Il a
I’ esprit de la vengeance... », puisalaplanche 11 : « Non'! ¢a c'est le vampire. Ce sont les
choses du vampire, qui se font la nuit. Ce sont des choses nocturnes (E2-2) ».
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D’autres contenus a caractére violent/agressif

D’ autres contenus, tel s que du «sang», des «bombes», dela «fumée» (Soundiata, Eric,
des «armes» (Alpiniste), du «feu» (Soundiata, Eric, Alpha), des «éclats», des «volcans» ont
également une valeur violente, voire agressive.

Enfin, bien qu'elle ne soit pas débordante, ni vectorisée de maniére franche, la
violence est exprimée a travers des contenus archaiques. Ce sont, en autres, un «hibou»
(Eric) ; «un vautour» (Fred) ; «un oiseau nocturne», des «gorilles» (Eric) ; un «fantdbme»
(David et Fred) ; desmonstres (Fred et Dieu-Donné) ; des «oiseaux nocturnes» (Enlevé) ; des
vampires (Enlevé, Alpha) ; des chauves-souris (Francois, Alpha) ; un «serpent» (Alpha) ; un
animal féroce (Alpiniste) ; desgorilles, extra-terrestres, animaux sauvages, insectes, dragons,
dinosaures, et microbes (Dieu-Donné) ; «un squel ettex» (Fred).

Une culpabilité préconsciente

A lafrontiere entre agir et subir, entre le désir et la défense, entre pulsion de vie et
pulsion de mort, s’ organi sent des réponses mettant en relief des représentations contrastées. Ce
mode de fonctionnement caractérise Narcisse de maniére singuliére.

Un détour par David semble nécessaire. I| montrel’ échec deladéfense et I’ expression
deladéfensealaplanche 8BM : « Maisil est entraindetuer lemonsieur |a ! Oubienilssont
entraindel’ opérer ? Mais|’ opération ne sedéroule pascommeca...C’ est comme pendant la
guerre. Le monsieur-la éait bourré, ils sont rentrés et ils sont en train de |I’enfoncer le
couteau ».

C'est auss le casde Francoisalaplanche 8BM : «...Quand jeregarde bien, il voulait
lui enfoncer le couteau...Je ne sais pas s c’est lui qui lui atiré une balle qui a tué ce
monsieur...Jenesaispass € est unréveou un souvenir. Ou bienil voulait le soigner. Maisje
doute fort...Je ne sais pas, | autre est tombé par terre, il voulait lui enfoncer le couteau. Ou
bien ils se sont bagarrés.».

Mais lorsque les mécanismes de défense sont défaillants, la violence s exprime avec
une cruauté tres archaique. C’est le cas d' Eric, ala planche 8BM : «Je vois deux hommes :
I” autre avec un couteau, I’ autre allongé. C’ est comme si on le dépecait d§ja. Et ya une femme
qui est devant, comme une journaliste, avec un front fermé. Et pendant que les autres sont
concentrés, lui il est tournéversun objectif oujenesaispas. L’ autre s endort tranquillement
pendant qu’ on est train de le mettre le couteau.».
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L’ usage du verbe «dépecer», mérite quel ques linéaments. Sans remettre en cause la
cruauté qu’il exprime, sans vouloir dédouaner les sujets, il convient de préciser que le
dépecage d’ un animal est une activitérelativement banal e et courante chez les chasseurs, leur
famille et chez des personnes ayant une préférence culinaire pour legibier. 1l en est demémea
propos de |’ acte consistant aenlever une peau de béte. En effet, lorsgu’ elle n’ est pas exposée
en guise de trophée, la peau d’ une béte sert a la confection de tam-tams, de chaussures, de
vétements, d’ objets décoratifs ou utilitaires, y compris d’ailleurs dans de nombreux pays
occidentaux. Est-il besoin de souligner que ces objets en cuir sont trés prises, et leur usage se
heurtent aux défenseurs/protecteurs des animaux.

En plus du clinicien, les sujets trouvent d autres formes d étayages dans des
configurations en double opérantes ; dans|’ établissement deliensintersubjectifs sécurisants,
authentiques, apai sés, réconfortants. Lapulsion de mort est al orsretournée en son contraire et
mise au servicedelalibido. Ladéliaison fait place alaliaison ; labagarre laisse laplaceala
courtoisie, au partage et al’ échange ; I esprit de vengeancefait place au sauvetage ; ladivision
en retournée en union. Quelques illustrations méritent d’ étre proposées.

Alpiniste, planche 8BM : « On dirait ce monsieur-la était malade, et ils étaient [a a
I”’examiner. Celui-ci, on dirait que ¢’ est lui qui I’aemmené ».

Laclinique montre que les actes de violence perpétrés par les sujets violentsal’ égard
des personnels humanitaires I’ ont été aussi bien au sein d'un méme service, qu'al'égard des
personnel s des autres services des partenaires opérationnels et d’ exécution du HCR. Lesdits
actes ont souvent été commis soit a la suite du refus des aides sociales, soit apres avoir été
frustrés par des problémes sociaux. Les mécani smes déplacement, condensation et diffraction
ont ainsi été décelés. 1l s agit d’ attagues symboliques et symboligenes.

En somme, les passages a |’ acte des réfugiés peuvent étre considérés comme une
adresse, dans la mesure ou ils sont commis surtout lorsgue des aides sociaes leur sont
refusées, apres plusieurs demandes. Le seul recours possible semble donc étre le passage par
I'acte, les mots ne pouvant plus sedire et sentendre alors qu'ils sont en détresse. Ces passages
al'acte sont dirigés vers ceux qui peuvent étre considérés comme des « intrus ». Il pourrait
sagir d'une attaque envieuse dirigée vers ceux qui n'ont pas subi de traumatismes.

Il se réaliserait ainsi un transfert sur celui qui vient proposer une aide. Identifié au
bourreau, c'est sur lui que se déverselahaine. Ce mécanisme, favorisé par larépétition, aurait
comme effet de dédramati ser |es expériences doul oureusesvécues. || pourrait également sagir
d'une haine renversée contre soi-méme. Pour n'avoir pas pu éviter le trauma, l'autre
représenterait la partie de soi-méme contre laquelle sexprime la haine.
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Il'y aurait par ailleurs dansles rapports entre les personnel s humanitaires et lesréfugiés
un appel alafonction maternante, voire paternante. La mére étant vécue comme gratifiante
lorsgue des aides sont accordeées, et comme mortifere quand elles sont refusées. Cette situation
apour corollaire I'émergence d'un sentiment de persécution, le personnel humanitaire étant
vécu comme des bourreaux.

Lalecture des protocoles de Rorschach et de TAT de certains violents et pacifiques ne
laisse pasindifférent. Au contraire, elle frappe d emblée par |a prévalence de représentations
liées a la guerre et a tout ce qui S'y rapporte. La poussée pulsionnelle convoquée par les
différentes mises en scéne est souvent associ €e a des actions dans lesquel | es des personnages
sont bralés, violés, déchirés, tués, assassinés, eclatés, dépecés ; desquartiers, villageset villes
sont bombardés, mis afeu, etc. En lisant les protocoles de Rorschach de Soundiata, Enleve,
Samy, Narcisse, il n'est pas difficile de simaginer en «enfer», ou de se dire que le sujet
pourrait étre «hanté par |’ enfer du souvenir» (C. Barrois, 1988/1998)

Laseconde hypothése selon laquellel prisdans|’ agir |es sujetsviolents sont incapables
de symboliser leur destructivité au Rorschach et au TAT. Et inversement, par la focntion
compensatrice du fantasme, les sujets pacifiques seraient les seuls dont la violence est
symbolsée au Rorschach et au TAT, mérite d’ é&tre nuanceée. A titreillustratif, les protocolesde
Soundita, sujet violent ; et ceux de Narcissie, sujet pacifique, comportent une pluraité de
similitudes.

Dansle méme sens, I hypothese de lafonction compensatrice du fantasme mérite, elle
également, d’ étre nuancée. En effet, plusieurs situations sont observées : des sujets violents
qui expriment massivement leur dstructivité au Rorschach et au TAT : Soundiata, David,
Enlevé ; des sujets violents dont les protocoles ne comportent pas de traces suffsamment
explicites de ladestrutivité : Alpiniste, Frangois; des sujets pacifiques dont la violence est
massivement exprimée al’ untest ou au deux : Samy, Franck, Narcisse, Kolumbo ; des sujets
pacifiques dont laviolence s exprime atavers des contenus archaiques, mais sansqu’ elle ne
déborde : Albert, Dieu-Donné ; des sujetsviolents dont ladestructivité s exprime atraversdes
représentations archaiques: Eric; des sujets pacifigues dont aux contenus a la fois
massivement mobilisés et archaiques : Fred.

Se trouve donc posée la question de la valeur symbolique des agirs et de leurs
manifestations projectives, |'interprétation métapsychologique des représentations
particulierement crues, et de leur place dans I’ @aboration des traumatismes, mais aussi le
degré de prédictibilité des épreuves projectives. La fonction compensatrice du fantasme,
laissée jachére en DEA doit étre discutée alalumiere de cette clinique.
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En s appuyant sur les théorisations de C. Balier (1995)*** sur les agirs, il convient de

signaler qu’il existe une confusion entre «action» ou mise en acte delapensée, et «réalisation
d un acte» pour remplacer letravail de lamentalisation. Dans une telle perspective, les agirs
sont souvent connotés de laviolence qui |es caractérise et sont assimilés ades «acting out» ou
«passages al’ acte».

C. Bdier a aussi identifié des cas de violences extrémes revétant des caractéres
impulsifs ou des besoinsimpérieux, comme uneréponse de survieaune atteinte narcissique de
I’ordre de I'effondrement qu’il rapproche du modéle des «agonies primaires» de
D.W.Winnicaott.

Il est alors possible pour cet auteur de distinguer, parmi lesagirs, les passages al’ acte,
contenant des formes de mentalisation, puisque articul és au traumatisme et alacompulsion de
répétition, qui signent unetentativedeliaison ; et lesrecoursal’ acte, dont laseule expression
est une manifestation de toute-puissance face a un objet externe susceptible de réveiller le
traumatisme irreprésentable et suscitant ainsi une menace d'anéanti ssement.

En dehorsdel'acte, le sujet est protége par le clivage et le déni deréalité. Au-delades
controversesliées al’ usage de laterminol ogie anglai se des «acting out», et «acting in» et qui
alimentent le débat sur le retour du refoulé pendant et en dehors delacure, B. Duez (2008)'%
distingue trois grandes déclinaisons de I’ acte, auxquelles correspondent trois logiques.

D’abord I’ agir, auquel est associé lafonction de décharge, adressée aqui ou aquoi que
cesoit si I’ environnement est suffisamment troubl € pour ne se différencier de qui ou de quoi.
Danscettelogique, précise B. Duez (2008)*%° | le sujet attend de |’ environnement unepriseen
comptedel’ intensité de son agir pour y reconnaitre un désir, qu'il s agissed un désir de mort
ou d’ anéantissement de I’ autre ou de plus d’ un autre.

A cedernier est associé unintrus potentiel, quelacharge pulsionnel apour fonction de
maintenir adistance. Du point de vue subjectif, I’ agir apour fonction latransformation de la
dépendance en individuation. L’ agir participe ainsi au processus de différenciation.

L’ auteur distingue ensuitel’ acte, auquel est associéeladimension d' adresse™” al’ autre
et plus d’un autre, reconnu comme tel, et duquel le sujet en attend la méme reconnai ssance.

194 Balier, C. (1995). Psychanalyse des comportements violents. 3™ édition, Paris : PUF, 288 pages.

% Duez, B.(2008). « Scénesde |’ agir et du corpsal’ adolescence ». In Chouvier, B., Roussillon, R. (Dir). Corps,
actes et symbolisation. Psychanalyse aux frontiéres. Bruxelles : De Boeck, p.147-167.

19 Duez, B. (2008). Op. Cit. p. 147.

197 C est moi qui le souligne.

219



Troisieme partie : discussion des résultats et élaborations clinico-théoriques

Et I’ auteur de préciser que « cette reconnaissance imaginairedela « présence » voirede
I"unité de I’ autre se fait souvent au risque ou au prix de I’endommagement de I’un ou de
I"autre, ou des deux. C'est le cas le plus fréquent des violences de |'attague sur les
personnes »%. Et I’ auteur d’ ajouter que lalogique « labourse ou lavie »'*° constitue un des
paradigmes de |’ attague antisociale.

L’ action constitue la derniére déclinaison de |’ acte. Elle est associée ala dimension
symbolique performative del’ acte destiné aun autre ou plusd’ un autre. Et I’ auteur de préci ser
que « la dimension symbolique est supportée et assumée par le sujet »*®.

Pour sa part, au sujet de la relation entre |’ acte, I’action et le corps, R. Roussillon
(2008) *parledel’ «actualisation», alaguelleil attribuetroissens : cequi serend présent, se
présente, revient en tenant compte de lamaniere dont cela s est passé ; ce qui se met en acte
revient avec lamise en acte, le passage alpar |’ acte ; ce qui se met en acte revient avec ce qui
se passe actuellement.

L’ auteur soutient aussi quel’ archaique se présente aussi comme des actes de passage,
parle des actes et comportements messagers avant de formuler des hypothésesreprisesqueje
reprends a mon compte.

Je parlevolontiers du passage par |’ acte. En ce sensquel’ acte est porteur d’ uneforme
de mémoire. Avec le corps, I’ acte raconte une histoire, quelque chose de dégénérée, qui ne
S est pasou qui tente de se symboliser dans un mode derelation archaique. C'est encelaqu’il
existerait un lien entre les traumatismes subis, les troubles référés a I’ identité dans le pays
dasle e les différentes modaités daménagements et réaménagements
(constructions/reconstruction) psychiques mis en ceuvre pour survivre alabarbarie.

Considérer les différentes modalités des recours al’ acte uniquement sous le versant
desformations défensives, et en les considérant seulement sousle primat delanégativite, ¢’ est
nier lapotentialitéd untravail detransformation rendue possible non paspar I’ identification a
la position de victime, mais par le recours al’ histoire du sujet, au-dela de la compulsion de
répétition. Dans unetelle perspective, il s agit de considérer lerecoursal’ acte chez les sujets
qui survivent ala barbarie non pas comme symptoéme relevant de la psychopathol ogie, mais
comme manifestation inscrite dans un processusrelevant plusdelanormalité. Cette hypothése
setrouverenforcée par lefait qu' apriori, avant d avoir survécus aux faits delaguerre, aucun
sujet N’ avait des symptomes et autres troubl es antisociaux.

1% Duez, B. (2008). Op. Cit. p.148.

9 Souligné par I’ auteur.

20 pyez, B. (2008). Op. Cit. p.149.

2! Roussillon, R. (2008). « Corps et actes messagers ». In Chouvier, B., Roussillon, R. (Dir). Corps, actes et
symbolisation. Psychanalyse aux frontiéres. Bruxelles: De Boeck, p. 23-37.
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Au-dela de la massivité des projections et des représentations crues, les épreuves
projectives médiatisent bien que transformees, hallucinées des pans des histoires a la fois
individuelles et collectives vécues danslasolitude, bien qu’ en présence desautres, et reprises
par la psyché, au gré des aprées-coups, et des aprés-coups des aprés-coups. Les passages par
I'acte perpétrés par les sujetsviolentsal’ égard du personnel du HCR et ses partenaires seraient
le signe d'un relachement du contréle de leur vie pulsionnelle, dun Moi devenu faible ala
suite d expériences catastrophiques. Ces passages par l'acte, liés a des pulsions d'auto
conservation, reléveraient plus de la violence archaique. Cette violence semble en outre étre
liée aux problémes d'insécurité rencontrés par les réfugiés soumis aux nombreux contréles
d'identité.

Dégamal accueillis par certaines populations locales, leur malaise saccentue lorsque
despolicierstrouvent desmotifsde sen prendreaeux lorsqu'ilsleur présentent leur attestation
deréfugié, seul document administratif délivré par lesautoritéslocales. Il n'était pasrarequiils
leur disent, parfoisen les brutalisant : « rentrez chez vous, laguerre est terminée...». Blesses
et frustrés, ne pouvant pas exprimer totalement leur mécontentement, c'est sans doute sur les
personnel s humanitaires quils déversent leur colere alamoindre incompréhension, déplacant
ainsi leur agressivité. De plus, en sen prenant alafoisaux personnelsd'un méme service, qu'a
ceux des autres services des autres partenaires de I'UNHCR, il y aurait une diffraction.

J. Bergeret distingue en effet violence et agressivité. Pour lui, I’ agressivité concerne
toujours un objet nettement identifié et auquel sont attribuées, avec plus ou moins de
pertinenced’ ailleurs, des caractéristiques de nature ajustifier lesréactions affectives du sujet.
La violence, au contraire, se présente comme une réaction beaucoup plus élémentaire et
beaucoup plus globalement brutale : les caractéristiques propres de I’ objet ne jouent pas
tellementici (...). Cette violence est également liée aux situations traumatogenes vécus avant
et au cours de lafuite, et aux difficultés vitales quotidiennement rencontrées dans le pays
d'accueil. Elle apparait alafois comme une adresse, unelutte entreprise par |es sujets violents
pour demeurer maitre de leur destin, un retournement de la passivité en activité, un désir de
vie. Elleleur fait tenir. L'agir est alors envisager alafois comme un mode d'éaboration du
traumatisme, un mode de décharge pulsionnelle et comme une adresse.

5.3. DYNAMIQUE DESRELATIONSINTERSUBJECTIFSET TRANS-SUBJECTIVES

Lesprocédésrigidesdu TAT, le surinvestissement delaréalité externe, lamassivitéde
la projection et les mécanismes de défense en général n’ étant pas appropriés pour contenir
I’ angoisse généree et les affects associés, les sujets recourent au clinicien et aux procédés
antidépressifs. Le nombre trés élevé de réponses globales au Rorschach trouve ici une
occurrence, dans une tentative d’ unification des contenants qui éclatent, et de contenance du
débordement affectif.
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L’ usage relativement massif du « C’est tout » ; « ¢’ est tout monsieur » (Enlevé, Fred,
I’ étudiant, Samy, Dieu-Donné) ; la nécessité de poser des questions (Alpiniste, Francois,
David, Eric, Enlevé, Kolumbo, Fred) ; lapause des planches sur latable (Fred, I’ éudiant) ; le
jet desplanches (David, Enlevé) ; les sourires (Alpha, Fred, Albert, I’ é&udiant), et lesregards
jetés a travers la fenétre (Alpha) ; les tutoiements et vouvoiements (Fred, Franck, Alpha,
Albert) ; lerecoursalagestuelle pour accompagner laverbaisation (Enlevé, David, Kolumbo,
Albert, Fred, Narcisse) ; les regards jetés derriéres les planches (...Alpha) ; le touché des
planches, afin de s assurer de leur réaité matérielle (I'éudiant) ; I’'usage de la langue
maternelle pour soutenir le processus associatif ( Francois) ; ainsi que les autres formes
d adresses, participent de cette analyse.

La réponse formulée par Soundiata a la planche I, est particulierement édifiante :
«...Desgensqui viennent d’ étre brilés, et peut-étre qu’ils demandent du secours» (D K H).
C’ est encore Soundiataqui affirmealaplanche VIl : « Deux animaux bralés qui se déplacent
avec laflamme pour s agripper a quelque chose qui N’ a pasencoreprisfeu. C' est commes'ils
quittaient un endroit qui est en feu pour un endroit qui est bien » (G kan A).

Outreleclinicien, lessujetstrouvent d' autresformesd’ éayagesdanslesfigurationsen
double opérantes ; dans I’ établissement de liens intersubjectifs sécurisants, authentiques,
apai ses, reconfortants au Rorschach et au TAT. La pulsion de mort est alors retournée en son
contraireet miseau servicedelalibido. Ladéliaisonfait placealaliaison ; labagarrelaissela
placealacourtoisie, au partage et al’ échange ; I’ esprit de vengeancefait place au sauvetage ;
ladivision en retournée en union. Quelques illustrations méritent d' étre proposées.

Soundiata, planchell : « Deux personnes qui sont dansles mémes problemes...llssont
unis, au service d un méme probleme », puis a I’enquéte : «Ils sont unis pour une méme
cause». Planche 7BM : «...ll faut une troiséme personne pour prendre une grande
décision » ; Alpiniste, planche8BM : « Ondirait cemonsieur-la était malade, et ilsétaient 1a
a I’examiner. Celui-ci, on dirait c'est lui qui I’a emmené». Francois, planche VIII :
«...L’union de deux animaux qui chassent en famille...C’est comme une alliance ». Eric,
planche 13MF : « Bien! cal’air d’éreal’ hopital : ya une personne malade qui est couchée,
allongée...C’ est certainement une femme. L homme debout est inquiet »...

L es sujets ne sont donc pas violentstout letemps. Ils ne selai ssent pas déborder par les
montées pulsionnelles tout le temps. La clinique montre gu’ils le deviennent dans des
conditions bien particuliéres. Et de nombreuses réponses lai ssent entrevoir des possibilitésde
mise en travail, d’ autres éventualités d’ aménagement que lerecours al’ acte, d’ autres destins
delapulsion queladestructivité. Untravail detransformation reste donc possible. A condition
préal ablement de comprendre | es messages portés par |es actes. Cela suppose une nécessaire
régression au méme niveau topique que le sujet.
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Cela passe a la fois pour le clinicien et le sujet par un lent et douloureux travail
d historicisation, de son expérience, au-deladu simplerécit narratif, pour prendre conscience
de sasignification subjective, qui plonge ses racines dans son expérience singuliére et intime,
dans son passe, son histoire, ses fantasmes et tout son réseau de signification. La présence
empathigue du clinicien est recommandeée par de nombreux spécialistes F. Maguéda, M. De
Clercq, F. Sironi, M.O Godard soutiennent, sans se départir des questions déontologiques et
éthiques, un fléchissement de larigidité des dispositifs et méme des pratiques.

Javais alors aménagé un dispositif d’accompagnement des réfugiés nécessitant une
prise en charge psychologique au service sociae d' Initiative pour une Afrique Solidaire. Ce
dispositif aensuite a été repris par Aliséi. Ce dispositif consistait, dans le cadre de la cellule
d' écoute, d’ accompagner lesréfugiésversle Centre Nationa pour Malades Mentaux. Maisles
résultats obtenus n’ ont pas éé alahauteur des attentes. L’ hypothese de lareprésentation dece
centre, indiqué commetel pour malades mentaux, aurait suffi asusciter de larésistance chez
lesréfugiés, cesderniers ne supportant pasd’ étre consi dérés, associ és ades mal ades mentaux.

Néanmoins, en prenant desinitiatives, en suscitant destemps de parole, et parcequeles
silences peuvent étre revécu comme des moments de solitude, et puisqu’ils peuvent étre
persécuteur, leclinicien aidele sujet a «<accoucher», au sens socratique, de saproprevérité. De
méme, la réalité objective de I'événement, telle qu’elle peut se construire a partir de
témoignages divers ne peut se substituer alaconviction interne du sujet, asaversion et ason
expérience personnelle de I’ événement, a partir de laquelle va se fonder le processus de
recherche du sens. C’est en effet |e sujet seul, et lui seul seulement, qui détient laclé du sens
de son expérience personnelle, vécue dans la solitude, méme en présence des autres.

Mais le trauma sidere la pensee, les capacités d' élaboration du sujet, parce qu'il fait
effraction au travers de ses défenses psychiques, il court-circuite le sujet dans son systeme
signifiant. Lesujet adonc besoind’ éreaidé. C est en sensqueleclinicien lui préte sapsyche,
saboite apenser, afin delui permettre de découvrir sapropre signification del’ événement, et
d en prendre conscience. C'est seulement a ce moment que |’événement sera signifié,
représentable, dicible et communicable, en sachant que tout ne peut et ne doit pas étre
représenté, symbolisé.
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L e traumatisme est susceptible de passer par leclinicien, en se faisant éventuellement
corps. Sudation, effets de débordement, encombrement, seraient destraces de lacontamination
duclinicien. L’idéal ici C’ est queleclinicien ait lacapacité dedevenir traumatisé, le demeurer,
maisne paslerester. M-J. Sauret aurait alorsraison : «On nesort jamaisindemnede cegenre
de clinique»®Z.

Il faudrait peut-étre envisager une psychothérapie, amoins que les différents groupes
d  appartenance soient suffisamment étayant, pare-excitant et contenant. Danstouslescas, le
revécu du trauma est le moment ou, comme le dit D.W.Winnicott, I’ expériencede cequi n’a
jamais pu étre représenté commetel vapouvoir |’ étre pour lapremiere fois. Cela ne se passe
pas sans résistance, ni sans craintes. D.W.Winnicott parle de «da crainte de |’ effondrement»,
ou de «a crainte de devenir fou». Ce revécu est souvent catalysé, mis en scene par une
défaillanceminime. Celan’ est pasfacileageérer pour le contretransfert. Lalevéedesclivages
ne va pas sans angoisses chez les deux partenaires. Mais ¢ est par e contre transfert que le
trauma peut seulement prendreforme, et étre élaboré, avant d’ étre réintrojecté sousuneforme
tolérable par le patient, et parfois par le clinicien-chercheur

202 Cette remarque m’ avait été formulée par M.-J. Sauret au sortir du séminaire du SIUERPP, & Nanterre, 2006.
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CHAPITRE 6: ELABORATIONS CLINICO-THEORIQUES

Ce chapitre est consacré al’ indication des principales logiques de survie. Au-del3, il
s agit d’ une élaboration plus globale, éclairée par laclinique du traumatisme, mais également
par lefonctionnement des institutions de soin. Les |logiques de survie sont comprises comme
des stratégies ou la maniére dont les sujets se reconstruisent socialement, mais surtout
psychiguement dans le pays d’ asile. Ceslogiques, non exclusives et non incompatibles, sont
intriquées les unes aux autres. Certaines d entre elles ont déja été amorcees a différents
moments de ce travail.

6.1. ESQUISSE DE QUEL QUES L OGIQUESDE SURVIE
6.1.1. Lavictimisation et seslogiques victimaires

Lavictimisation est manifeste au travers diff érentes formes de dépendances sociales.
Ladramatisation, |e catastrophisme, lasinistrose, ladésespérance, voireledéterminisme (avec
des themes religieux ou mystiques) caractérisent des sujets incapables de se départir de
|” assistance des services sociaux. La victimisation et ses logiques émanent du sujet, de
I’ entourage, voire des professionnels. Ceslogiques sont renforcées lorsgque le sujet est atteint
d’ une mal adie physique ou psychique. M. De Clercq (2001) parle acet effet dela«position de
mal ade désigné»** pour décrirelasurprotection du malade par le conjoint et I’ entourage. Sur
le plan psychique, il s agit d’ une désubjectivation, pouvant constituer un processus.

Leslogiquesvictimaires peuvent étre représentées delamaniere suivante : «Jesuisune
victime, je dois étre assisté(e). Mon pays contribue au financement du systéme des Nations-
Unis...Je n'a que des droits, pas de devoirs...» Dans son opérationnalisation, le
mani pul ateur-stratége recherche consciencieusement toutes lesfaillesd un systemeen vuede
son exploitation.

Pourtant, pour C. Diamani (1997), «I’objectif poursuivi par la victimologie est
I’ obtention de la reconnai ssance du préjudice subi avant de pouvoir trouver une réparation...

Il s agit d’aider lavictimeafaireledeuil d uneréparation tota e et construire un espace
psychigue grace ala continuité de la relation thérapeutique.

23 De Clercg, M. « Répercussions psychiatriques et psychosociales along terme ». In De Clercq, M., Lebigot, F.
(2001). Les traumatismes psychiques. Paris : Masson, p. 112.
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Malheureusement, il arrive souvent que cette pratique ait des effets « pervers » quand la
personne traumatisée n’ est pas accompagnée ase départir de ce statut devictime »**. Dansce
cas, la personne traumatisée peut entrer dans un processus de victimisation. C' est ce a quoi
ressemblerait | attitude tout afait passive et pessimiste de certains réfugiés qui, en dépit des
propositions de financement de micro projet, affirmaient d’ emblée ne pas pouvoir s en sortir,
ne comptant ainsi que sur lesaides sociales financieresdel’ UNHCR. A cesréfugiés peuvent
S gjouter ceux qui, du fait deleur statut, ne pouvaient concevoir que des aides de toute nature
leur soient refusées, clamant qu’ils ne demandent que ce aquoi ils ont droit, sans vouloir se
prendre en charge et se départir de ce statut de réfugié.

A titreillustratif, nombreux sont |les sujets ayant recu une aide au retour dans leur pays
d origine. Certains ne sont jamais repartis, du moins définitivement, profitant de la porosité
des frontiéres ou simplement de I’ é&endue des foréts séparant le Congo et le Gabon pour
revenir. D’ autres encore, dans uneforme d’ errance géographique, parcourent plusieursvilles
au cours des distributions de vivres et non-vivres. Il y aurait également chez les réfugiés
I'émergence d'un sentiment d'omni potence. |1s se sentent tout permis, affirment nN'avoir quedes
droits, et pas des devoirs, les autres devenant ains les objets de leurs désirs. Un tel
fonctionnement signe le retour vers des vécus infantiles ou il n'y a pas de différence entre
désirset obligations. Du c6té des professionnels, il faut avouer que les positions de victime et
de bourreau sont a la base de toute action humanitaire, et qu'il y a quelque chose
d’ énigmatique chez les professionnel stravaillant sur les cliniques pouvant étre qualifiéesd’ «
extréme ».

6.1.2. Lesbourreaux et bouc-émissaires

Le bouc-émissaire désigne le responsable/coupable, voire le criminel-victime ou la
victime-criminelle. Si detellesfigures sont souvent incarnées par desbourreaux : criminelsde
guerre, ex enfants-soldats, mercenaires, miliciens, soldatsloyalistes, victimes potentielles, eux
aussi, d’un systéme, d’ une organisation ou d’ une deslogiquesdelaguerre : tuéou éretué, tué
pour survivre ; ellesle sont aussi par des hommes politiques, desinstitutions, voire des Etats.

Les conflits politico-militaires du Congo de 1993 a 1999 ont opposé principal ement
Pascal Lissouba (Président delaRépublique), Bernard Colélas(Mairede Brazzaville) et Denis
Sassou Nguesso (Ancien Président delaRépublique). Cesdifférents belligérants ont regu des
soutiens établis ou supposées de grandes multinationales et de certains Etats. Selon
I” appartenance politique des sujets, les différents acteurs et leurs soutiens représentent des
bourreaux et des boucs émissaires.

2% Damiani, C. (1997). Les victimes. Violences publiques et crimes privés. Paris : Bayard.
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Denombreux survivants ayant affirméavoir étél’ objet de bombardements non ciblés,
I” hypothése d’ une stratégie des bourreaux, ayant pour fonction I’ intimidation des sujets non
acquis a leur cause, mérite d étre formulée. |l s agirait d une stratégie servant a asseoir un
pouvoir acquis par lesarmes. Lalogiqueinterne aunetellelogique pourrait se résumer de la
mani ére suivante : « Si Vousrésistez, soi VouSVOUS OppOoSez amon pouvoir, si vousn’ adhérez
pas a ma politique, voici ce qui pourrait vous arriver ». Au niveau intrafamilial et
intersubjectif, les bourreaux et boucs émissaires sont des tiers, rendus responsables de
maléfices multiformes: jet d « un mauvais sort », d « un fusil nocturne ». Dans son
expression intersubjective, lalogiqueinhérente consiste apenser que « I’ Autre est lacausede
mon malheur ». Sur le plan subjectif, cettelogique se déclinerait delamaniere suivante : «J ai
tué, j’ai violé, j ai détruit... ». Dansune perspectiveintersubjective, lalogique pourrait étre :
« C'est I'autre qui atué, violé, détruit ».

6.1.3. Lestriomphalismes et engagements

Figures du héros, du martyr, jubilations, remerciements des divinités, figures
messianiques et conversions/reconversions religieuses, voire changement d'identité ou de
nationalité caractérisent les triomphalismes. Il n’est pas rare que le héros/martyr ait été un
bourreau. Lafigure du « porte-parole »*® (R. Kagés 1976, 2000,2010) traverse ceslogiques :
défenseur des droits des victimes, samission consiste a parler en en leur nom, bénévolement,
au sein d une association ou d'un parti politique, ou d’un groupe religieux. La logique
régissant ce fonctionnement pourrait se résumer ainsi :

«Je suis survivant parmi les morts grace aaux...Je le (les) en remercie en
m’ engageant...En parlant des autres, je parle aussi de moi...».

Il s agit d’ unefonction de « délégation » (R. Kags, 1976, 2000, 2010°*), émanant soit
du sujet lui-méme (auto-délégation), d’ un tiers ou d' un groupe d’ appartenance.

Sur leplanreligieux, ceslogiques sont renforcéespar laprolifération d’ églisesditesdu
« Révell ».

Originairesd’ Amérigue du Nord, | es préches sont majoritairement messianiques et tres
agressifs a I’égard du Diable, des mécréants, voire des chrétiens appartenant a d’ autres
confessions religieuses.

205K ags, R. (1976/2010). L’ appareil psychique groupal. 3°™ édition. Paris : Dunod, p.243.
206 K aés, R. (1994/2010). La paroleet lelien. Associativité et travail psychique danslesgroupes. Paris : Dunod,
p. 221-222.
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Devant leur survie physique aDieu, lessujets Lui doivent en retour une dévotiontotale.
Ces églises constituent des familles, des fratries symboliques et idéalisées, au-dela de
I” appartenance ethnique et communautaire. Pour les sujets suggestibles, les séances de
confession, assimilables aux transes et scenes d’ hystéries collectives, permettent au moins
I” acces au préconscient, et laliaison entre affects et représentations.

Aux bourreaux trouvant refuge dansles églisesou qui S’y reconvertissent, ces séances
sont I’ occasion d’avouer les crimes commis, d éprouver une culpabilité susceptible d’ étre
partagée et diluée par et dansle groupe ; le pasteur, dans safonction de médiation, de passeur
méme, offrant I’ opportunité d’ une rédemption et d’ uneréconciliation entre soi et soi, entre soi
et les autres membres de lafamille symbolique, et bien sir entre soi et Dieu. Un des destins
potentiel del’ engagement religieux pourrait étre le fanatisme et avec lui e dével oppement de
pratiques sectaires, identiques a celles décrites par B. Chouvier (1999,2008), et pour qui « la
logique sectaire qui scelle une union totale de I'individu avec I'idéalisation groupale
débouche, dans|es cas extrémes, sur |a fanatisation des conduites », avant d’ gjouter que « le
fanatique représente la figure extréme de la militance » . En somme, les logiques de
I”’engagement et du changement peuvent étre a la fois des expériences désubjectivantes/
resubjectivantes ; une forme de déni, voire unefacon de répéter letrauma ; ou encore lereflet
de I’ évitement a entreprendre un travail de deuil. Dans cette derniere perspective, il s agit
d une réorientation de la libido vers un objet ayant un lien avec |’ objet perdu.

6.1.4. La honte et la culpabilité des survivants

La « culpabilité des survivants »**est pour C. Barrois une des composantes de la
souffrance post-traumatique.

Les culpabilités consciente et inconsciente « sont ressenties souvent trés longtemps
apres les faits de guerre, sont liées au fait d'avoir effectivement tué autrui au combat ; elles
prennent également le visage de lahonte, qui en est e versant intersubjectif, d0 au fait d étre
aussi survivant d’entre les morts »>.

Cesaffects se manifestent en outre par des sentiments delacheté et d’' impui ssance pour
N’ avoir pas pu sauver lessiens ; pour N’ avoir pas porté secours aux proches ; pour avoir choisi
de s'engager dansun corpsarmé : il s agit d’ uneincorporation ; pour avoir déserté son unité,
samilice; ou du fait d étre survivant parmi les morts, simplement. La logique pourrait se
résumer aing : «J ai difaireca, sinon ¢’ est moi qui mourrait ». Il y aici un conflit deloyauté.

2"Chouvier, B. (2008). « L’acte symbolique : donner un corps au fantasme ». In Chouvier, B., Roussillon, R.
gDir). Corps, acte et symbolisation. Psychanalyse aux frontieres. Bruxelles : De Boeck, p. 10.

“ Barrois .C. (1988 /1998). Les névroses traumatiques. Paris : Dunod, p.94

% Barrois .C. (1988/1998). Idem, p. 196
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Pour de nombreux sujets comme Kolumbo, la culpabilité « se fait corps ». En effet,
Kolumbo se laisse pousser la barbe et |es cheveux depuis quelques semaines. C’ est pour ui
unefacon d exprimer son mal-étre et sa souffranceface aux nombreuses difficultésauxquelles
il est confronté. Kolumbo se plaint de relations conflictuelles avec les propriétaires des
logements qu’il a successivement loués. Il est affecté par I’hémiplégie de sa méere et par
I"insuffisance rénale de son pere. Personnellement, il souffre d’ une sinusite qu’il qualifie de
chronique, d’ ulcéresd’ estomac et d’ un torticolis. Pour Kolumbo, tout se passe commes'il est
en train de payer le prix de son orientation professionnelle et des postes de responsabilités
qu’il aoccupés dans |’ armeée congolaise qu’il a désertée.

Le clinicien constate alors que le sujet est rongé par une culpabilité consciente qu’il
continue d éprouver de fagon précise: «Je suis en train de payer le prix de mon
incorporation...Jen’ éaisqu’ un exécutant...Jen’ ai jamaisfait detort a quelgu’ un...ll existe
des ordres et des commandements |égitimes...J’ ai toujours défendu les pauvres... ».

La place du corps dans |’ expression de la souffrance post-traumatique fait I’ objet
d autres associations dans la suite de cet exposé. Mais il est possible d’ gouter 1a logique
interne suivante: « Mon corps (I’armée) a fait souffrir les corps des autres (innocents,
victimes). Mon corps armé ayant été désarmé, je désarme mon corps en exprimant la
culpablité liée au statut que )’ occupais ».

Tant qu'il était membred’ un coprsarme, dansil faisait partieintrégrante de ce corps;;
il faisait aussi partie de son corps familial. Comme son corps armé a été défait ; comme sa
famille biologique aussi a été defaite du fait de la guerre, son corps physique souffre de ne
plus faire partie d une partie d’ un tout.

En effet, issu d’ une tres grande famille, Kolumbo aintégré I’armée pour « fuir » le
corps désorganisé qu’ était sa famille. En intégrant |I’armée, il devient membre d’un coprs
structuré. Cette cohérence structurelle étant mise en branle par |a défaite du corps et par la
désesrtion, son corps physique retrouve son état primaire. Plus généralement, les popul ations
qui ont été contraintes de quitter leur patrie comme personnes déplacées, des exilées, et méme
de simplesimmigrées, sont souvent confrontées a des situations générant des souffrancesliées
aleur identité dans les pays d'accueil.
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Dans son mémoire de maitrise, G. Bika (2003)?°® amontré qu’ aleur arrivée au Gabon a

lasuite des événementstraumatiquesliésalaguerre, et en dépit delaprotection del’ UNHCR,
les réfugiés du Congo-Brazzaville ont éé confrontés a plusieurs difficultés telles que le
voisinage, I'emploi, lanutrition, leloyer, lefinancement d'activités génératrices de revenus et
I'insécurité. 1ls en éprouvent des sentiments de regret, tristesse, d'abandon, lassitude,
impuissance, frustration, insécurité, désolation, persecution et d'angoisse existentielle. Et
selon les situations, ils réagissent par I'évitement, la fuite, la résignation, les pleurs, les
menaces de mort, et de nombreuses agressions verbale et physique al'endroit des personnels
humanitaires. Aux regards curieux de certaines populations locales a été associée la
compassion, caractérisée par I'accueil de réfugiés dans des familles avec lesquellesils n'ont
aucun lien.

Lacuriosité suscitait parfois desmoqueriesdu fait del’ accent des réfugiés congolais.
L es moqueries devenant insupportables pour de nombreux éleves, cesderniers rapportaient
leurs difficultés a participer aux cours du fait des moqueries dont ils étaient |'objet a chacune
de leurs interventions.

Cefut lecasdeNanou, 17 ans, inscrite en quatrieme : «...A chaquefoisqueje prends
laparole en classe, il y ades éleves qui se mettent arire...cam'énerve, et parfois, mémesi je
connais la réponse a une question, je ne réponds pas... »; ou d'Elga, 13 ans: «...Les
camarades de classe m'appellent la congolaise, et pourtant ils connaissent mon prénom...
Quand je parle, on me dit « on n'est pas au Congo ici »...Cam'énerve et j'ai honte... ».

Dansle méme sens, nombreux sont lesréfugiés qui souffrent de cesmoqueriesliéesa
la fois a leur accent et a leur statut dans les quartiers au point de générer des conflits
relationnels. A titre illustratif, le qualificatif « merci Sassou » est attribuée a ces jeunes
femmes qui, n'ayant pas de sources de revenus, sont souvent contraintes de se prostituer.

Celles qui acceptent de vivre en concubinage avec des gabonais sont parfois victimes
de maltraitance.

En témoigne, Julie, 27 ans, mére de 3 enfants : «...Aprés m'avoir grossie (mise
enceinte), mon ami m'aabandonnée chez sameére pour aller vivre avec une gabonaise...Quand
je parle, il me menace et parfois il me frappe...Je ne peux rien faire, je suis obligée de
supporter... ».

8 Bika G. (2003). Approche clinique de la situation de réfugié de guerre. Etude réalisée a par d'un guide
d’ entretien semi-directif et d’ un questionnaire. Mémoire de Maitrise en psychol ogie clinique et psychopathol ogie,
Université Omar Bongo, Libreville.
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Dans tous les cas, les affects éprouvés témoignent d’'une atteinte narcissique. F.
Maguéda (1999, p.13) affirme au sujet des manifestations post-traumatiques que : « des
troubles del'identité en découl ent: régressions, suspension du dével oppement chez lesenfants;
épisodes de dépersonnalisation, hémorragies narcissiques, attaques contre soi-méme ou les
autres chez les adultes... »**,

Par ailleurs, il est quelque fois arrivé que la honte soit retournée en « exhibition
phalique » (J. Guillaumin). Le cas Gilles, un ex-milicien, pourrait a lui seul justifier cette
constatation. En 1993, Gillesa18 anslorsqu’il participe activement au conflit armeé dans une
milice.

Gilles réagit par la fuite lors de la guerre civile de 1999, en embarquant
clandestinement a bord d’un bateau dont il ignorait la destination. Il y a dans son choix un
retournement activité/passivité. Or, au cours de ses crises de violence verbale al’ égard du
personnel humanitaire, Gilles déclare souvent publiguement avoir tué beaucoup de personnes
au coursdelaguerre et qu'il est prét arecommencer. A « |’ exhibition phallique delahonte »
s observe également chez Gilles la logique du maitre-chanteur, également observée chez
Samy, un ex-enfant soldat, dont |e chantage serésumait al’ énonciation del’ adage selon lequel
« ventre affamén’apoint d’ oreille ».

6.1.5. L’ errance

Entre errance géographique et errance psychique, cette logique serait lamanifestation
d unetentative, d’ une nécessité, voire d uneimpossibilité de se poser. A certainségards, cette
derniere perspective pourrait étre liée alathéorie de « I’indécidabilité » définie par B. Duez
(2002) *° comme I'impossibilité du sujet traumatisé & destiner sa pulsion. Néanmoins, dans
cettelogiqueil s agit d’uneimpossibilité achoisir un lieu pour se poser, avant d’ envisager un
éventuel processus de reconstruction. L’errance pourrait en outre refléter une impasse
existentielle, voire psychique, les sujets ne pouvant se poser nulle part.

L’ errance pourrait par ailleurséresignificatif d un évitement del’ activité de penser. Se
poser pourrait alors étre vécu douloureusement. L’ errance pourrait encore étre lereflet de la
logiqueen «ni »: «niici, ni labas, ni ailleurs », donc « nulle part » ; ou « ni ici, maisla-bas
ou ailleurs».

29 MaguédaF. (1999). « Vulnérabilité partagée et sollicitude tempéré » In Maguéda, F. (dir.). Traumatismes de
uerre. Actualités cliniques et humanitaires. Revigny-sur-Ornain : Hommes et perspectives, p. 13.
%Duez, B. (2002). « L’ indécidabilité, un modéle génétique du traumatisme ». In Per spectives psychanal ytiques,
41, 2002, p.113-118.
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211 syutient

Parmi les risques encourus par les immigrés, O. Douville (2001)
I” hypothése d’ une « mélancolisation du lien social ». L’ Ailleurs pourrait en outre représenter

une désillusion apres avoir été idéalise.

Les populations qui ont été contraintes de quitter leur patrie comme c'est le cas des
personnes déplacees, des exilées, et méme de simplesimmigrées, sont souvent confrontées a
des situations générant des souffrances liées ala qualité des liens subjectifs, intersubjectifs,
voiretranssubjectifs dans|es paysd'accueil. Déception, dégradation del’ idéal, désidéalisation
del’ objet idéalisé pourraient alors étre associées a cet Ailleursréve et espére.

A cet effet, G. Rubin (1998)%*? affirme qu'il S agit pour immigrés d’un déchirement
terrible, et tout afait comparable aladouleur quel'on ressent delaperte d'un étre cher, quede
laisser sa patrie derriére soi, surtout lorsgu'on en ajamais eu le désir. Dans le méme ordre
didée, ele goute plus loin qu'il n'est jamais facile de perdre a la fois tous ses repéres :
culturels, environnementaux, amicaux, professionnels, etc.

Elle évoque aussi lefait que ce genre de situation est souvent aussi li€ aladestruction
detout ce qu'il y ade symbolique, porteur de sens.

Elle note la mort d'un nombre de personnes, la destruction des villages, des objets
familiers, des modes de vie, et de toute la culture, au sens large du terme, avec laquelle est
détruit « le lien généalogique qui unit les générations ».

Par ailleurs, établissant un lien entre I'identité culturelle et la souffrance, Z.K.S.
Dahoun, en reprenant M. Klein, développe I'idée selon laquelle '@ aboration de la position
dépressive n'est jamais terminée, qu'elle se poursuit la vie durant, a chague étape du
dével oppement. Et des que le sujet change de groupe d'appartenance, il y a menace pour
I'identité, crise et souffrance possibles. Et ce n'est pas un hasard si certaines pathologies
éclosent aces moments vul nérables de crises, avec notamment | es névrosestraumati ques chez
lesimmigrés.

Plusloin ellegoutelefait que coupées du paysd'accuell par lalangue, leshabitudes, le
rejet socia et I'exclusion, ces familles vivent dans I'isolement.

Douville, O. « Pour introduire I’ idée d’ une méancolisation du lien social », In Cliniques méditerranéennes,
1/2001 (n°63), p.239-262. URL : www.cairn.info/revue-clinigues-mediterraneennes-2001-1-page-239.htm,
consultéle 3 avril 2011.

22Rubin,G. (1998). Travail de deuil, travail de vie. Paris: L’ Harmattan, p. 82.
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Il n'est pas n'ont plusrare que certaines d'entre el es « préservent uneidéalisation et un
agrippement colte que colte a ce « la-bas » comme moyen de survie. Le passé est envisage
comme un état stationnaire idéal, un fondement originel, reméde a tous les maux. »%*2,

Pour sa part, A. Eiguer® développe I'idée du «faux self du migrant » pour qui
« |'adaptation requiert la déformation de son self, construisant ainsi une figure en faux »,
caractérisé, entre autres, par la passivité, la docilité, la soumission, Saccommodant
parfaitement aux exigences culturelles. Ce faux self peut également se traduire par
«I'identification a |'agresseur, la peur du ridicule (honte narcissique), etc. ». Et I'auteur
d'gouter que le concept de faux self renvoie aussi bien a une forme de personnalité gu'a une
organisation psychique. En outre, ces situations d'exilsforcés sont souvent suivies de certaines
pathologies.

C'est dans ce que dans son article portant sur les « Avatars des malaisesdans|'identité:
états limites, incidents cliniques des exils » O. Douville constate « |a progression rapide des
souffrancesréférées a une perte, non psychotique, du sentiment d'identité ». Ces souffrances
sont caractérisees par la dépersonnaisation qui, autrefois était enclos dans le
pathognomoni que de nosol ogies spécifiques, devient fait social, douleur du lien social, dont
I'origine est a situer du c6té de lamort du lien social.

Et I'auteur d'affirmer : « clinique deladépression et delaviolence, lorsquelapertede
I'originaire non intégrable al'économie narcissique du sujet, éveillele sentiment de pertedela
propriété corporelle...Il n'est pas exclu que I'impossibilité du deuil del'origine pour certains
exilés et la non-inscription de signifiants de la coupure qui en résulte créent des effets de
vulnérabilités les rendant psychosomatisables. »**°,

6.1.6. Leslence

Cette logique a été suggérée par H. Borlant (2011)**°. Seul survivant des six mille

enfants juifs de France de moins de seize ans déportés a Auschwitz en 1942, I’ auteur n"aque
tres récemment décidé d’ en parler.

Il justifie son silence par I'indicible et I'inaudible, mais aussi par la nécessité de
protéger ses proches.

3Dghoun, Z.K.S. (1998). « ... ». InKaés, R. Différences culturelles et souffrance del’identité. Paris : Dunod, p.
212,

24 Eiguer, A. (1998). « ... ». In Kaés, R. Idem, p. 89-106.

Z5Douville, O. (1998). « ... ». In Kaés, R. Idem, p. 36-38.

28 Borlant, H. (2011). Merci d' avoir survécu. Paris : Seuil.
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Que dire donc des réfugiés n’ étant jamais venus exposer leur vécu au service social,
indépendamment desincitationsdestravailleurs sociaux ? Que dire encore detousles soldats
qui ne se sont jamais confiés ? En plus du mutisme qui caractérisel’ armeée, considérée comme
«lagrande muette », I” hypothese du silence comme | ogique de survie sembl e probabl e, soit du
coté del’inavouable, del’indicible, de laculpabilité; soit du fait du secret méme. Unetelle
logique assurerait également une protection contre soi et contre les autres.

6.1.7. La résilience comme logique de survie
individuelle/lcommunautaire ?

De nombreux auteurs travaillant sur larésilience s accordent pour la définir comme
trait, comme résultat et comme processus (J. Lighezzolo, C. De tychey, 2004%" : M. Anatt,
2005%%).

Lalogiquedelarésilence aété stimulée par |le constatct selon lesqud, bien qu’ ayant éé
confronté aune série d’ événements potientiellement traumatisantslors des guerres civilesde
1993, 1997 et 1999, les différents services sociaux del’ UNHCR n’ apas récenses un nombres
particuliérement important de demandes de prise en charge psychol ogique, que ces demandes
soient portées par des proches ou par des institutions.

Ce constat entre en résonance aavec le projet actuel sur la « Résilience et |e processus
créateur chez les enfants et adolescents haitiens. L’ un des défis magjeurs de cette recherche
concerne la résilence communautaire. La résilence se décline en plusieurs modalités
d expression. Parmi ces modalités, J. Lighezzolo et C. De Tychey releve:

L"humour, qui constitue un procédé défensif qui permet une sublimation des pulsions
agressives, ¢ est-a-dire une élaboration de cesderniéres et desexcitations qu’ €lles générent par
un canal d’ expression socialement valorisé.

Leclivage est |le mécanisme de défense par lequel une structure perd son intégrité et est
remplacée par une structure partielle. 1l consiste, chez les traumatisés, a séparer les
représentations entre elles ou les affects des représentations, afin de mettre a I’ écart les
insupportables.

Le déni : c’'est le mécanisme par lequel une expérience vécue péniblement est niée,
I’ accent étant misici sur I’ existence de cette expérience dans le principe de plaisir.

47| ighezzolo, J., De Tychey, C. (2004). La résilience. Se (re) construire aprés le traumatisme. Clamecy : In
ress, 2004.
B Anaut, M. (2005). La résilience. Surmonter les traumatismes. Barcelone : Armand Colin.
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L’intellectualisation (variétedel’isolation) : ¢’ est un procédé par lequel le sujet peut se
protéger de I’intensité des affects de déplaisir en les évacuant pour privilégier le monde des
idées et de larationalisation logique.

En somme, pour C. De Tychey (2004, p.62), deux mécanismes de défense semblent
jouer un role plus adaptatif que les autres dans le traitement des excitations pulsionnelles
libidinales et agressives mobilisées par toute situation traumatique. 1l s agit delasublimation
et delaformation réactionnelle contre I’ agressivité :

La sublimation permet I’ écoulement des motions libidinales lorsgue ces derniéres ne
peuvent se fixer sur des objets réels parce que ces derniers se sont révél és trop insatisfai sants
ou franchement toxiques.

La formation réactionnelle contre I’ agressivité oriente le comportement du sujet en
sensinverse de celui mobilitéinitialement par lapulsion agressive...Ains |e ressentiment va
étre remplacé par de la tendresse, le désir de se venger et de s occuper d’ abord de soi par
I oblativité (altruisme).

Le faux-self (Winnicott), qui met du faux ala place de ce qu'il aurait da étre. Il fait
commesi. || développeun faux Moi. Si I'environnement n'apas étéfiableil vaseproduireune
personne fausse. Dans la pathologie adulte, il y a quelque chose de non authentique, par
exemple : Le mythomane.

Cyrulnik (2003a) cité par Joélle Lighezzelo et Claude De Tychey (2004, pp. 58-63)
distingue les mécanismes de défenses « immatures » comme la projection ou la fuite dans
I’acte agi...) ; les mécanismes de défense « adaptatifs dans des situations de Iégitime
défense » permettant temporairement de faire face au trauma (comme le clivage et le déni)
mais créant une entrave au développement de la personnalité ; les mécanismes de défense
« constructifs matures dont le sujet peut tirer des bénéfices pendant toute sa vie », comme la
sublimation et la formation réactionnelle contre |’ agressivité.

Cesmécanismesdedéfense aurait pu fairel’ objet d une éude approfondie. Mais cette
perspective est entrée en conflit avec I’ hypothése del’ agir des réfugiés commerelevant dela
normalite.

6.1.8. Larechercheet la création

En derniére analyse, il asemblé opportun de souligner lelent, laborieux, douloureux,
mais nécessaire travail de recherche.
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Au-deladel’ enjeu universitaire, il s agit pour le clinicien de prendre soin de sapropre
subjectivité, de trouver des cadres de dépét, de partage et de symbolisation des expériences
traumatiques des sujets; mais certainement aussi des siennes; voire d'une intrication
consécutive aux traces laissées par la rencontre avec la clinique du traumatisme de guerre,
souvent écran de traumas anciens ; rencontre de laquelleil est difficile d en sortir indemne.

Delapart desréfugiés, entre désir derédaction d’ ouvrageset confection d’ ceuvresd’ art
exposés notamment lors de la journée mondiale des réfugiés, il s agit sans doute d’une
tentative defiguration, de symbolisation d’ expériences traumatiquesindicibles, impensables et
irreprésentabl es.

6.2. LE TRAUMATISME DU RETOUR/ NON RETOUR : ENTRE PARADOXALITE ET
POTENTIALITE

Cettelogique ad’ abord été pensée a partir de témoignages de sujets rapportant e suicide
de proches retournés au pays d’ une part, puis grace aux associationsfaitesalaplanche 16 du
TAT d autre part. La perspective traumatique du non-retour a quant a elle été motivée par
I"impossibilité des sujets haitiens de ladiaspora aretourner dansleur pays aprés e séisme du
12 janvier 2010.

Ces sujets-la ont été rencontrés dans le cadre de la recherche « Résilience et processus
créateurs chez les enfants et adol escents haittiens victimes de catastrophes naturel les »*°. Par «
traumati sme du non-retour », il s agit d’ unetentative de désignation del’ état de ceshaitiensde
I’ extérieur, inopinément rencontrés a Lyon, puis par extrapolation ceux de la diaspora, ne
souhaitant pas revenir en Haiti, car ne se sentant pas posséder des capacités et des ressources
psychiques suffisantes pour supporter la violence des destructions et ses corollaires.

En somme, outrele retour non souhaité pour desraisons d’ insécurité physique et sanitaire,
I” hypothése de la conservation d’ une imago de leur pays d origine non détruit par le séisme
S est progressivement clarifiée.

Sur le plan projectif, contrairement aux autres, laplanche 16 du TAT, laderniére du test,
ne comporte aucune image, ni aucun objet défini. Du fait de son caractére insolite, a la
consigneinitiale rappelée par F. Brelet-Foulard et C. Chabert 2003) : « Racontez unehistoire
apartir de chaque planche »*® est adjointe une autre plus adaptée : « Jusqu’ & présent, jevous
al présenté des images qui représentaient des personnages ou des paysages, maintenant, je
Vous propose cette planche qui est la derniére : vous pourrez meraconter I’ histoire que vous
voudrez ».

“9%Cette recherche, dans laquelle je suis engagé en tant que chercheur permanent (2010-2014) est financée par
I’ Agence Nationale dele Recherche (A.N.R.). D. Dérivoisen assure la coordination scientifique. Cette recherche
regroupe, I'Université Lumiére Lyon2 (partenaire principal), I’ Université Paris-13 nord, I’ Université d’ Etat
d'Haiti et EDITEC, un partenaire privé haitien.

“Brelet-Foulard, F., Chabert, C. (Dir). Nouveau manuel du TAT. Approche psychanalytique. Paris : Dunod,
2003, p. 35.
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Cette planche est consi dérée comme réceptacl e et dépositaire d’ un certain nombrederatés
de la symbolisation. Pour V. Shentoub et ses continuateurs, au niveau manifeste, le sujet est
libre defairetoutes|es associations possibles : il a «carte blanche». Le contenu latent permet
de questionner «la maniére dont |e sujet structure ses obj etsinternes et externe et organi se ses
relations avec eux » (C. Chabert, 2004)%%,

Le retour : entre traumas et symbolisations potentielles a la planche 16
du TAT.

Des 15 sujets, 3 conditionnent explicitement leur retour au Congo-Brazzavilleaun éat de
paix, de sécurité et de réconciliation entre les principaux belligérants. Sans vouloir y rester,
David est le seul avouloir y retourner afin de « réactiver les comptes bancaires blogqués » de
safamille. Les sujets sont donc 11 as opposer catégoriquement aun quel congue retour dans
leur pays d origine. Il s agit donc d’interroger la maniére dont le retour est appréhendé et
symbolisé alaplanche 16 du TAT.

Les 15 sujets s appuient sur le percept et ou le sensoriel avant de proposer des
associations plus ou moins éaborées.

En sebornant aconstater le «vide » et I’ absence d’ imagesd’ unepart ; avec|’ usage de
la dénégation d’autre part, il y aurait chez Dieu-Donné et Alpiniste une sidération de la
capacité a associer, a se projeter dans I’ avenir, de réver ou de fantasmer.

Faceal’alleurs, al’inconnu rel ativement inquiétant (le sujet est en effet un desdeux a
regarder derriere la planche), Alpiniste recourt au clinicien dans une lutte antidépressive :
«Pourquoi ¢’ est vide ? (Leclinicien hausse les épaul es, ne sachant quoi dire, et finalement il
lui est signifié que c’est alui deledire). C'est unefeuillevierge, jen'ai plusrien adirela-
dessus ».

Pour Enlevé, Albert et Samy, laquétede «lapaix » al’intérieure et I’ extérieur semble
étre une préoccupation majeure : « C'est vide, ¢’ est blanc. C’est le signe de la paix. Pas de
signe de violence, pas de signe de la haine, pas de signe de la division, mais le signe de la
paix, de I'amour fraternel», associe Samy, un ex-enfant soldat de 19 ans. Cette paix, qui
constitue une idéalisation de lareprésentation de I’ objet a valence positive, est d’ailleurs une
des conditions du retour pour de nombreux réfugiés. Enlevé, un ex-paramilitaire de 27 ans,
ayant activement participélaguerre associe pour sapart : « Rien, il n'yarien. Maisjesaisque
ca signifie quelque chose. Le blanc ¢’ est la couleur de la paix. Il n'y a pas de taches, pasde
saletés, rien. C'est le symbole de la paix. C'est vierge, ¢’ est la paix, il n'y a pas de signes de
mal ou du sang a gauche et a droite. Je n’aime pasle mal ».

2! Chabert, C. (2004). Psychanalyse et méthodes projectives. Paris : Dunod, p. 62.
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Lorsgue la planche n’ est pas associée au « bon » objet (I’ Etudiant) elle symbolise la
finitude chez Franck, 29 ans : «Ca, ¢’ est un vide absolu. C’est |a fin de tout». Aux frontieres
du perceptif et du symbolique, il conviendrait de relever la perplexité liée alaquestion dela
finitude. S agit-il delafin delaguerre ou larésultante d’ une action de néantisation rédui sant
tout al’ anobjectalité ? Le sujet n’en dit pas plus.

Dans un registre moins sidérant, la réponse de Fred, un autre ex-enfant-soldat de 25
ans: «Jeretrouvel’ énergie, I’ émerveillement. J apprécie cette couleur, lebeigeaussi. C' est
tout » permet de formuler I’ hypothése d’une présence de ressources internes permettant
d entamer, voire de poursuivre un travail de perlaboration du traumatique, dans un
retournement passivité/activite.

Pour leur part, David et Soundiata formulent les réponses | es plus énigmatiques.

A partir du percept, David élabore une représentation sur lafin de laguerre, dont les
conséquences matérielles sont manifestes. Des désirs contradictoiresliésau souhait derepartir
dans son payssont alorsal’ ceuvre. Manifestement, David parle de lui-méme, de ses éprouves,
delamanieredont il sepercoit danslepaysd asile. Il N’y aurait donc plusde distinction entre
sujet et narrateur. Par ailleurs, I’ analyse de la réponse met d’ emblée les cliniciens dans une
position inconfortable permettant d interroger les lapsus.

En effet, lorsque David parle de « revenir »dans son association : « Desgens ne veulent
plus revenir », il semblerait que le sujet se soit dga « retrouve » au Congo. Mais |’ usage du
méme verbe « revenir » danslaphrase suivante est déroutant : « Maisilsveulent quand méme
revenir... » David essaye-t-il smplement d’ exprimer le besoin d’un lieu, qui ne serait que
transitionnel, ni ici, ni la-bas, mais un ailleurs pour commencer le long processus de
reconstruction.

En plus des réalités événementielles et psychiques auxquelles les réfugiés ont été
confrontésdanslepaysd’ asile, les candidats au retour sont confrontés aux réalités collectives,
sociologiques, politiques et historiques dans leur propre pays. Toutes ces réalités sont des
sources de tensions, voire de conflits potentiels.

Larédlité individuelle est alors susceptible de se contredire, de se choquer avec la
réalité collective despoliticiens, desdifférents belligérants, des organisationsinternational es,
voire des historiens, selon leur appartenance politique. Les faits sont souvent déformes,
banalisés, niés, dédramatisés ou au contraire exagéres. Il en est ainsi, dans tous les conflits
armés du monde, du nombre exact des victimes de guerres, dont I’ exactitude des chiffres est
difficilement vérifiable.
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L’ affaire des « disparus du Beach » en est une parfaite illustration. La guerre étant
terminée, environ 353 personnestentent de repartir au Congo-Brazzaville en provenancedela
Républigue Démocratique du Congo. Mais elles N’y sont jamais parvenues. Que leur est-il
donc arrivé ? Lajustice congolaise et francaise tente d’ en faire lalumiere.

Outre des disparitions, de nombreux sujets ont exprimé leur crainte de repartir au
Congo du fait de leur appartenance politique et ethnique, mais aussi pour cause de leur
participation active au conflit. C’ est précisément |e cas des déserteurs de I’ armée congolaise,
des ex-miliciens et autres rebelles. Par ailleurs, bourreaux et victimes se retrouvent souvent
dans les mémes villes, les mémes quartiers ; ils se mettent a fréquenter les mémes services
administratifs, médicaux ou sociaux des organisations international es.

Vivant dans la crainte perpétuelle d étre reconnus, certains bourreaux se sentent
persécuteés. Il y apar contre chez les victimes réactivation des désirs de vengeance.

Entre négation des responsabilités, dilution de la culpabilité et
disqualification des crimes
En plus des événementsatrésfort potentiel traumatisant auxquelsilsont éé confrontés
sur le chemin del’exil, les réfugiés congolais ont appris avivre avec I'impunité généralisée.
La guerre terminée, différentes rencontres ont été organisées par les protagonistes. Qu' elles
aient été appel ées « Conférence pour le dialogue national sans exclusive», ou « Conférence
pour laréconciliation nationale », ou que le parlement congolais ait voté desloisd’amnistie
générale, les culpabilités des uns et des autres n’ ont pas été reconnues. Au contraire, méme
aprés avoir reconnu que le Congo-Brazzaville était en guerre civile, qu'un président
démocratiquement élu ait été évincé en cours de mandat, lalégitimité du nouveau pouvoir a
été progressivement reconnue par |laCommunauté | nternational e, notamment par des paysdits
« de grande tradition démocratique ».

Si lareconnai ssance des crimes contre |’ humanité ou des crimes de guerreaentre autre
pour but de condamner ne serait-ce que symboliguement les coupables, quels seraient les
effets intrapsychiques des lois d’amnistie générale sur les victimes, et méme sur les
bourreaux ? Comment des milliers de personnesarrivent-ellesasurvivre dans ce genrede pays
dans lesquels les principes démocratiques sont bafoués par des régimes dictatoriaux ? 1l y
aurait alors chez des personnes subissant ce genre de régimes politiques, qu’ elles soient ou non
domiciliées dans ces pays, des vécus d’ ordre traumatiques. Et chez celles qui |es soutiennent
guelgque chose de I’ ordre de la psychopathol ogie.
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Le traumatisme n’est donc pas que la conséquence d une confrontation réelle aux
évenements catastrophiques ou dramatiques. Il est aussi le fait d’'un lien al’impensable, a
I"irreprésentable, I’ inimaginable, I’ indicible, mettant en cause le sens, lesvaleurs, les meurs,
etc. 1l est donc une autre origine du trauma, celle qui N’ est pas strictement liée alagénétique
psychigue, maisqui provient du pouvoir destructeur del’ environnement et du rapport aux faits
culturels des sujets. 1l pourrait en étre ainsi de ces haitiens de la diaspora dont le retour est
inenvisageable.

Les effets bénéfiques des traumas du retour : travail de deuil et de (re)
construction

Confrontés a I’impossibilité de se reconstruire dans un pays d’exil, la nécessité du
retour s'est progressivement imposée pour des milliers de personnes, qui se sont
volontairement inscrites au rapatriement dans leur pays.

Ceretour souhaité apu permettre entre autres, d' accepter de nombreuses disparitions;
de rendre hommage aux morts par |’ organisation derituels funéraires non faits pendant toute
la durée de I’exil ; de commencer le lent, douloureux mais important travail de deuil ; et la
nécessaire reconstruction sociale et psychique. S'il est vrai quelaconfrontation aveclaréalité
pourrait avoir une dimension traumatique, cestraumas-la aurai ent des effets organisateurs sur
I’ élaboration et lalibération de grande quantité d’ énergie psychigue bloquée ou gel ée pendant
plusieurs années. S. Freud (1939) défendait dé§a I'idée des effets organisateurs et
désorganisateurs des traumas.

Mais ici comme ailleurs, de nombreux réfugiés peuvent vivre ou survivre avec la
« culpabilité du survivant ». La vignette clinique de Soundiata permet d’illustrer une telle
assertion.

Soundiata : entre bourreau et victime

Apres quel ques secondes de temps de latence, Soundiataformulelaréponse suivante :
« Leblanc symbolise beaucoup de choses. 1l faut étre blanc, et ne pasavoir un ceeur noir. Un
ceeur blanc, ¢’ est un ceeur qui N’ a pas de problémes, qui N’ a pas de taches. Quand ton ceeur
est noir, ¢’ est quetu asdes problemes danston ceeur. On te demande d avoir un ceeur blanc, il
faut avoir un compromis apres négociation ».

Unefois de plus le percept sert de support a une association rendant alafois compte
d uneinstabilité delimites entre sujet-narrateur et clinicien, et d autre part entre desmodesde
fonctionnement hétérogeénes, externe et interne. A un niveau plus symbolique, le sujet évoque
des restes ou traces de la traite des Noirs et de la colonisation, de méme qu’un vécu de
culpabilité et larecherche du repentir.
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En effet, si la couleur blanche symbolise la pureté, le noir est souvent associé au
malheur. C est notamment le cas lors des rituels liés aux déces. La pratique du deuil est
souvent associée au port de vétements d’ une certaine couleur. En Afrique Centrale, le noir
prédomine pendant une période déterminée de maniere consensuelle. Au terme de cette
période, des vétements de couleur blanche sont portés par le sujet aprés avoir été purifié au
coursd’un bain dansuneriviere ou dansun fleuve, lorsdurituel dit de « retrait dedeuil ». La
couleur blanche symbolisant ainsi e renouveau.

Par ailleurs, le signifiant « avoir un ceeur noir » a le sens de « étre noir de colére »,
«avoir desidées noires ».

Cette expression signifie par ailleurs « avoir une dent », « avoir de la rancune » a
I’ égard de quel qu’ un, ou encore avoir des pensées médisantes enversuntiers. Danscesens-1a,
lamalédiction vient de |’ extérieur, en cas de manque de respect al’ égard de ses parents, qui
ont le pouvoir demalédiction ; ou del’intérieur, lorsqu’ uninterdit est bravé. Danstouslescas,
lamalédiction est souvent associée a un vécu de culpabilité. Larecherche du compromis se
fait alorsau coursd’ un rituel de purification associant toujours del’ eau, des écorces et autres
plantes ayant un pouvoir purificateur.

Sur le plan religieux, la recherche du compromis et de la repentance se fait au cours
d une confession, publique chez les protestants, en téte a téte avec un prétre chez les
catholiques.

Danstousles cas, celui qui avoue avoir péché, donc bravé un interdit, transgresse une
loi ou celui qui n"apas été digne se doit de reconnaitre sa faute en présence des autorités ou
leurs représentants.

En somme, c'est dans |” apres-coup, surtout grace aux épreuves projectives, que la
culpabilité de Soundiatasefait jour. Quoi de plusnormal qued’ éviter d’ en parler, I’ évocation
de faits pouvant susciter la reviviscence de vécus dont le sujet souhaite ne pas se souvenir,
laisser derriere soi, mais dont la psyché garde des traces indélébiles. Pour de nombreux
réfugiés, au-dela de leur vécu, le trauma pourrait venir de l'intérieur, lorsque les sujets
attendent une expérience queles proches ne peuvent plusfournir. Ce serait soit lesigned’ une
carence criante de I'environnement ; soit encore une défaillance relative a la constitution
particuliere du sujet, qui exige des rencontres qui ne sont plus possibles dans un contexte
familial.

Au-dela du trauma, I'exil comme «espace potentiel» et «transitionnel».
(D.W.Winnicott)

Lesfins heureuses étant lesmeilleures, je vais clore mon propos par laréponse donnée
par Kolumbo, 36 ans, déserteur des forces armées.
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Issu d’une famille trés nombreuse, il a été torturé une nuit durant par des miliciens.
Apresavoir réuss as échapper, il aétéblesseal’ainelorsd unerixe. Témoin del’ agonie et
du décés d’un proche, il sevit comme un fugitif et se sent en insécurité au Gabon.

De nombreuses plaintes sociales et somatiques le caractérisent : sinusite, maux
d estomac, torticolis. 1l associe sa souffrance a son incorporation dans I'armeée et a sa
désertion, tout en se désignant comme victime d' un systéme politique. Entre bourreau et
victime de guerre, il manifeste en plus un désir de vengeance.

Voici laréponseformulée par Kolumbo : « C’ est neutre, il "'y arien. Leblanc signifie
le clair C'est tout...On peut refaire sa vie. C'est un tableau. On peut réinscrire des
choses...Balayer sa vie passee et repartir a zéro ».

A partir du percept, et sur labase de références culturelles et du sens commun, le sujet
met en ccuvre un mode de fonctionnement hétérogene. L’ interprétation s acheve par une note
positive, dans laquelle |e sujet projette une idéalisation de lareprésentation de soi a valence
positive, tendant au réve. L’ interprétation du sujet figure alafoislarenaissance, lerelevement,
un nouveau départ, quels que soient « les événements que nous subissons » dit-il. Celapasse
par lamiseal’ ceuvredelapulsion demort au servicedelapulsion devie. Et lorsgu’ alafin de
lapassation, il lui est demandési ¢’ est un de ses principesdevie, Kolumbo répond : « Ah oui,
' est un principe philosophique de ma vie...Il faut quej’ arrive a oublier ce quej’ai été, les
endroits ou j’ai vécu. Je dois pouvoir fairele vide, reculer pour mieux sauter. Repartir d' un
point zéro et refaire ma vie. Il suffit d’ avoir la santé. C’est un peu ce que je faismoai...».

Au-deladu traumatique, la planche 16 du TAT permet aux sujets de se projeter dans
I”avenir, en tentant de symboliser le retour comme un temps nécessaire moins dévastateur,
mais plutdt organisateur que les traumas du temps de la guerre et de lafuite.

Demaniere plus genérale, |es éoreuves proj ectives permettent unereprise delacapacité
d élaboration et de réver mise a mal par les traumatismes. Aux acteurs de la guerre en
particulier, elles permettent que |’ appelle «’éaboration de la position bourreau/victime»
(criminel/victime; criminel/sujet), qui passe par un travail de re-subjectivation, de
différenciation Moi/non-Moi, Sujet/Objet. L’ indifférenciation ferait craindre une confusion,
voire un «collapsus de la topique interne » (C. Janin.). Le processus de réintégration dans la
communauté des humains constitue une autre condition.

6.3. LE TRAUMATISME-MOTEUR

Par travail du «trauma-moteur», G. Bika (2010) désigne::
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«un processus de transformation du traumatique, permettant des retournements
passif/actif ; négatif/positif ; des symbolisations primaires aux symbolisations
secondaires...C'est un travail de transformation des effets dévastateurs du
traumatiqueenleur contraire, travail porteur d’ une potentialité créatrice. En effet,

autant le trauma détruit des vies, autant il permet aux victimes de rebondir avec

une plus grande vitalité »**.

Dans cette perspective, letrauman’ est pas pensé sous le primade lanégativité. Cette approche
permet de penser les effets organisateurs motivés par les différentes formes de désorganisations
traumatiques. La pulsion est adors orientée vers la vie, Eros prenant le dessus sur Thanatos. Le
mécani sme sous-jacent étant le renversement des pulsions de mort en pulsion de vie.

6.4. QUAND LE TRAUMA ET LA SOUFFRANCE SE « FONT CORPS »

Les élaborations relatives a la place du corps dans |'expression du traumatique
pourraient fairel’ objet d’ un autretravail derecherche. Auregard delarichessedelaclinique
rencontrée pendant les nombreuses années passées au service social des partenaires de
I’"UNHCR, il m"asemblé opportun d'y consacrer quelques lignes.

Néanmoins, avant derentrer danslevif du sujet, il conviendrait de sedemander quelle
est la place du corps dans les dispositifs de prise en charge psychosociale des personnes
potentiellement traumati sées dans certains pays d’ asile. Comment |es symptdmes somati ques,
considérés dans leurs seuls aspects physiques, et donc uniquement pris en charge par la
pharmacologie, sinon, par les pasteurs, les prétres, ou les « tradithérapeutes » mériteraient-ils
d étre compris ?

Cette réflexion est guidée par |” hypothese classique selon laquelle les manifestations
somatiques, survenant dans les pays d asile aprés un temps de latence relativement long,
seraient des tentatives de liaison (ou de symbolisation) entre le vécu actuel, |es traumatismes
subis sur le chemin de |’ exil, la maniére dont le développement psychoaffectif des victimes
sest effectué, et les données archaiques. Ces manifestations représenteraient des actes
messagers, qui mériteraient d’ étre entendus. De maniére plus spécifique, I hypothése de « la
circularité psychosomati que et traumatismes » formulée par N. Dumet et A. Ferrant (2009)%%
mérite d’ étre évoquée. D’ abord, quelles sont les différentes conceptions du corps ?

Les différentes approches du corps

Avant derentrer danslevif du sujet, il convient dedistinguer les différentes approches
du corps. Le sens premier qui lui est attribué est celui qui I’ assimile au soma.

Z2BIKA, G. (2010). «Le fantdbme de son grand-pére: mythe, transmissions, symbolisations». In Revue
camerounaise de psychologie clinique. Yaoundé : L' Harmattan, p.47-67.

2% Dumet, N., Ferrant, A. (2009). « Circularité psychosomatique et traumatismes ». In Psychologie clinique et
projective. Paris : Erés, p. 45-66.
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Il est pour lamédecinetraditionnelle celui qui est parcellise en différentsorganes. C' est
I” approche anatomo-clinique, voire physiologique.

Dans cette approche, lorsgue | es organes des pati ents mal ades ne sont pas simplement
désignés dans les hopitaux, le corps est considéré comme un tout, une masse physique et
physiologique, dont la relative fonctionnalité est susceptible d étre déréglée par une Iésion
physique, consécutive a un traumatisme physique ou psychique. Ce corps physique et
physiologique ne manque pas d’ envoyer des messages a celui qui le porte, a celui (ceux ou
celles) qui s en occupe, éventuellement chargé deleréparer en casdemaladies. Il enestains
des besoins les plus élémentaires aux plus complexes, qui, en principe, sont satisfaits apres
qu'ils aient été décelés et interpréteés.

Mais cette vision du corps a, surtout a cause des problémes meédico-légaux et juridiques
lies aux dédommagements des victimes de guerres, des attentats, et autres accidents ou
catastrophes naturelles, montré ses limites. M. De Clerk et F. Lebigot® ont d’ ailleurs dirigé
un ouvrage dans lequel, outres les questions relatives aux traumatismes physiques et
psychiques et leurs conséquences, ils dével oppent laquestion del’ invalidité desvictimes; C.
Barrois **en parle aussi dans son ouvrage. De nombreuses victimes se sont d ailleurs
constituées en associations pour la défense de leurs droits et intéréts.

Ladeuxiéme approche est celle faisant du corps et lapsyché untout. C'est celledela
psychol ogie somatique. Il s agit du corps d’ appartenance, du corpsimaginé ou fantasmé, dont
les|ésions ou blessures N’ atteignent plus seulement le soma, maisaussi le psychisme, doncla
personne dans sa totalité. Dans cette approche, les atteintes physiques et/ou psychiques
générées par le traumatisme provoquent des failles narcissiques, et sont susceptibles d étre
vécues comme des «expériences agonistiques», dont parle D.W. Winnicott dans «La crainte
de I'effondrement» *®°. En effet D.-W.Winnicott décrit les «agonies primitives», qui
représentent des expériences de mort psychique, ou d'anéantissement de la subjectivité. Ces
expériences générent un traumatisme primaire ou secondaire, qui affecte les processus de
symbolisation. A lasuitede D.-W. Winnicott, W. Bion parle d’ angoi sses «impensables», et R.

227

Roussillon™" «d’ expériences agoni stiques».

Dans cette approche holistique, ¢ est atraversle corps que s exprime lasouffrance; le
corps prenant ainsi la parole, car faute de mots, la parole ne peut se dire.

2 De Clerck, M. Lébigot, F. (2001). Les traumatismes psychiques. Paris : Masson.

5 Barrois, C. (1988/1998). Les névroses traumatiques. Paris : Dunod.

226 Winnicott, D.W. (1989/2000). La crainte de I effondrement et autres situations cliniques. Trad. Fr. Paris
Gallimard.

T Roussillon, R. (1999). Agonies, clivage et symbolisation. Paris : Presses Universitaires de France.
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A travers des symptomes, considérés comme des mots, le corpstraduit lesmaux dela
victimed'un traumatisme. A |’ oppose del’ approche précédente, |a souffrance du sujet estici
invisible physiquement du moins pour les profanes. Les examens médicaux ne décelant rien
d anormal, cela ne manque pas de provoquer des suspicions de la part de la famille, des
employeurs et/ou du corps médical, non avises sur laquestion. Encore faudrait-il décoder les
messages envoyeés par le corps. Et au sujet de la prise en charge par les psychologues,
psychanalystes et/ou médecins somaticiens, il conviendrait de s'interroger sur la nature des
dispositifs.

Latroisieme approche, enfin, est celle du corps social. Elle pose la question du corps
dans sesrelationsintersubjectives, voire transsubjectives. C' est toute laquestion delafiliation
qui se trouve étre posée. Les guerres fratricides, les génocides, les attentas, les différentes
formes de violences d’ Etat portent atteinte a ce corps social.

Laclinigue qui va suivre ne mangue pas de questionner ces différentes approches du
corps. Ainsi, comme le note J.-M. Elchardus, dans I’ouvrage dirigé par B. Doray et C.
Louzoun:

«A travers le corps de chacun, ¢’ est |’ appartenance a la communauté et a ses
constructions symbolique qui est 1ésée. Le corps atteint par le trauma est certes
celui de la personne, selon le statut qui lui est fait ou qu'elle peut se faire
reconnaitre, mais c'est aussi |’ensemble des liens qui font I'identité sociale de
chacun, qui appellent une réparation, qui engagent laresponsabilitédel’ ensemble
de la communauté.» %,

Des violences extrémes aux traumatismes cumulatifs et aux plaintes
somatiques

C’est dansle cadre d’ un stage en qualité de psychol ogue stagiaire au service social du
Haut-Commissariat des Nations Unies pour les Réfugiés (UNHCR) au Gabon quejerencontre
Maniambu®®, qui m’est transmis par la logisticienne, qui « en a assez de ses nombreuses
hospitalisations sans succes », et qui me demande de « faire quel que chose » en maqualité de
psychologue.

Maniambu, 33 ans, de niveau universitaire, marié de maniére coutumiére, est séparéde
faits de sa compagne qui ééve, seule, leur 2 enfants, nés pendant le s§our du sujet a
Libreville. Maniambu a été évacué de saville derésidence vers Libreville pour des problémes
cardio-vasculaires.

8 Doray, B. et Louzoun, C. (1997). Les traumatismes dans |e psychisme et la culture. Paris: Eres.
%2 En jpunu, Maniambu désigne alafois |’ épilepsie, I’ épileptique et le sujet qui tombe dans |es pommes.
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Il se plaint « de douleurs atroces dans la poitrine, comme si |es artéres sont boucheées,
de pincements», comme si on lui «versait de |I’alcool sur une blessure »; « d’arythmie
cardiaque, de perte d’ appétit, et d’ une fatigue générale ». Maniambu est abattu, désespéré, et
garde une grosse barbe.

Lorsgu’il parle de son parcours thérapeutique médical, il avoue faire au moins une «
grosse crise par an », et « une petite par mois », au-dela des symptémes quotidiens, qui «
S aggravent pendant les crises ». Maniambu constate avec étonnement les «diagnostics
contradictoires des médecins». En effet, « entre arythmie cardiaque, rétrécissement des
mitrales, arteres bouchées, ou insuffisances cardiagues », Maniambu ne sait pas de quoi il
souffre, surtout que les différents examens ne révelent rien d’anormal.

Maniambu émet deux hypotheses : [|'incompétence des meédecins ou le
dysfonctionnement des appareils. Dans un discours monocorde ponctué par de nombreux
silences, Maniambu, tres précis sur les dates de ses différentes hospitalisations, fait presquele
proces de la médecine.

Laprospection de sescrisesrévelequ’ ellesont lieu, en général dansun lieu public: le
marché, lasalle de classe, I église, ou les ruestrés fréquentées. Méme s'il netombe pasala
renverse, le scénario est toujours le méme. |l réussit a s’ agripper aun objet : un poteau, une
personne, etc. jusgu’ ace qu’il perde connaissance, et gu’il soit transporté al’ hépital. L’ idée
des accidents de conversion hystérique ne manque pas de me traverser |’ esprit.

Mais je délaisse volontiers la recherche du diagnostic pour explorer les événements
potentiellement traumatisants auxquelsil aurait été confronte.

Un long silence aprés la question sur le chemin de I’ exil, Maniambu m’ apprend que
pendant lafuite, il «aassistéau viol de samere, ses sceurs, et ses cousines par des militaires,
qui aprés qu'il ait refusé d’avoir des relations incestueuses avec sa famille lui « avait
poignardé al’aine ». Il affirme que samere s est pendue quel ques mois aprés leur arrivée au
Gabon. Quant a ses sceurs et cousines, elles vivent en Afrique de I’ Ouest et refusent de le
revoir.

A partir de cet instant, avec beaucoup de tact, au fur et a mesure, au terme d’ une
dizaine de séance parfois réciproguement douloureuse, le « parcours traumatique » de
Maniambu a été reconstitué, en respectant ses silences et ses refus. Les faits portent
essentiellement sur les massacres, pillages et viols collectifs.
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Dans le désordre de la fuite, la famille de Maniambu réussit tant bien que mal a
demeurer groupée, maistombe, aplusieursreprises, sur des corps déchiquetés. Il est difficile
de percevoir des affects lorsque Maniambu détaille les nombreux épisodes potentiellement
traumatiques auxquels sa famille et lui, et bien d’ autres fugitifs, ont éé confronteés.

Maniambu avoue également avoir des problemes érectiles, des éouffements, des
pal pitations, des flash-back, des troubles alimentaires, des idées suicidaires. Replié sur |ui-
méme, il asouvent des problémes moteurs, comme si son corps, sesjambes, notamment, se «
bloquaient ». Maniambu évite les fortes odeurs, les odeurs corporelles, les poubelles, etc. Il
évite de fréquenter les endroitsfréguentés par desfoul es, notamment les marchés, les églises,
etc. Il est aisé de constater que delaclinique de Maniambu épouse bien lasymptomatol ogie du
Trouble de Stress Post-Traumatique. Maisil convient, au regard del’ échec delathérapeutique
medicale, de tenter de donner du sens aux principaux symptémes de Maniambu.

Le corps et ses logiques

Au-dela de la causdlité, le lien entre la clinique de Maniambu et les événements
potentiellement traumatisants auxquelsil a été confronté est une évidence.

Et ¢’ est aux représentations symboliques, potentiellement porteuses de sens, et donc
dintelligence, qu'il s agit maintenant de S'interroger, a travers les différentes modalités
d implication des corps. Il aurait été souhaitable de donner du sens achague signe. Mais pour
I"instant cing ont été retenus : ladislocation familiale, les plaintes somatiques, lescriseset les
« accidents de conversion hystériques », I” hopital et I’ acharnement thérapeutique.

La dislocation familiale est consécutive au suicide par pendaison de la mere, qui
n'aurait pas supporté le choc d’avoir été violée en présence de ses enfants et de ses nieces.
Dans un autre scénario, les sceurs et cousines de Maniambu ont décidé de ne plus jamais le
voir, mettant ainsi en scene une mort symbolique. Il y auraitici conflit entrele Moi et I’ 1déal
du Moi, ayant génére, au-deladelahonte, deux formes de passageal’ acte: lapendaison et la
fuite.

Et ceci d autant plus qu’ en Afrique, la nudité entre sujets de sexe différent dans les
familles « traditionnelles » est un sujet tabou. Il est en effet inadmissible qu’ un pere voit ses
filles nues, méme dénudées partiellement comme a la plage. Peut-étre I’ excitation est-elle
tellement grande quele corpssocia ait misen place des « gardefous », allant del’ interdiction
du port detenues|égeresal’ exhibition des corps physiques, surtout ceux desfemmes, incitant
ains le port de robes et autres vétements ne laissant pas entrevoir les formes, si ce n’est
I"interdiction faite aux femmes de serrer lamain desinconnus a partir d’ un certain ége, voire
I”aménagement de lieux réservés a chague sexe.
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En somme, c'est la question de I’angoisse devant la différence des sexes et des
générations qui setrouveici miseen scene. Lesproblémes érectiles de M aniambu trouverai ent
laleur origine, s'il n’est retenu que I’ hypothése de lamal édiction du garcon qui voit lanudité
desamere. Or, |le sujet ayant recu un coup de couteau al’ aine, il est probable que cet acte ait
pu jouer un role moteur dans la constitution de ses problemes érectiles. Enfin il conviendrait
d envisager |’hypothese de la castration symboligéne et réelle de tous les traumatismes
auxquels Maniambu a été confronté.

L es plaintes somatiques, expression de la souffrance de Maniambu, sont déposees chez
des médecins non somaticiens, commelefaisait remarquer J. Furtos™, dansunelogique pour
ne pas savoir, comme tous les mécanismes de défenses. Je rappelle que C'est auss a la
logisticiennequ’il s est d’ abord confié, avant qu’il me soit adressé. De nombreuses séancesde
reconstruction de son histoire tourneront d’ ailleurs autour de ses difficultés sociales, évitant,
semble-t-il, inconsciemment, de parler de ce qui nous préoccupait : ses plaintes. Multiformes,
porteuses de sens divers, ces dernieres représenteraient différents moments des vécus
agonistiques auxquels Maniambu a été confronté sur le chemin de I’ exil.

C’ est notamment le cas du refus de consommer de laviande, des fortes odeurs et des
odeurs corporelles qui ne manquent certainement pasde lui rappel er |es corps déchiquetés, en
état de décomposition et de putréfaction sur lesquelslesfugitifs sont souvent tombeés. 1l en de
méme des flash-back et de tous les stimuli associés aux épisodes traumati ques.

Les pincements et |es douleurs cardiagques seraient autant le signe que laréactivation
d’ un ceeur qui « agonise », surtout a |’ approche des dates anniversaires de la scene de vial,
I”arrivée au Gabon et |a pendaison de lamere.

Ces associations n’ont été faites que plus tard. Jeune psychologue, le lien aux dates
anniversaires n’ avait pas été établi séances tenantes.

Maniambu a été orienté, accompagné, asademande, versle C.N.M.M., maisalasuite
d’ une réaction thérapeutique négative, les séances de psychothérapie ont été abandonnées...
Plusieurs mois plus tard, Maniambu bénéficie d’ une évacuation sanitaire dans un pays
européen. A la surprise du service socid, il aréussi atromper lavigilance du service de la
protection de I'UNHCR en faisant passer pour sa femme sa cousine chez qui il vivait.
L’ hypothese d’ une gratification en guise de reconnai ssance pour avoir prissoin delui pendant
salongue période agonistique a été envisagee. |l n’ est pas étonnant qu’il n’ ait jamaisdonnéde
nouvelles a personne, ni alalogisticienne avec laguelle s était nouée une relation quasi ment
filiae.

%0 Conférence organi sée par |a Soci été Rhdne-Al pes de Psychosomatique (SRAP), le 13 décembre 2006 & Lyon.
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6.6. VERS LA MODELISATION D'UN APPAREIL PSYCHIQUE DES LIENS INTER-
INSTITIONNELSHUMANITAIRE

L’ éaboration d'un appareillage psychique inter-institutionnel humanitaire a éé
motivée par |’ observation du fonctionnement de I'U.N.H.C.R., mais surtout par le type de
rel ations que cette organi sation aentretenu/entretient avec les partenaires d’ exécution de son
programme en faveur des réfugiés et demandeurs d’ asile au Gabon. Ces relations étaient
d embl ée désequilibrées, du fait d' un lien financeur/financé, plagant les partenaires dans une
relation dissymétrique, de dépendance financiére et matérielle, voire de subordination. Une
telle posture était renforcée par des représentations de relations dominant/doming, a telle
enseigne que pour justifier les limites de son pouvoir décisionnel face aux demandes des
collegues, voire des réfugiés, le responsable d’ un partenaire s en était allé a utiliser une
maxime ouest-africaine affirmant : «da main qui donne est au-dessus de celle qui recoit». Il
n’ était pasrare non plus que des partenaires soient infantilisés du fait de manguementsdansla
gestion financiere ou administrative. De nombreuses décisions ne pouvaient donc pas étre
prises sans en référer aux supérieurs hiérarchiques del’U.N.H.C.R.

Par ailleurs, les organigrammes institutionnels et |’ observation de circuits de I’aide
socia ont permis de relever différentes instances décisionnelles, assimilables aux instances
psychiques. La description de ces circuits permet une meilleure représentation desdites
instances, que je propose de penser atrois niveaux. Au premier plan se trouvent les réfugiés
reconnus. Ils représentent le Ca.

Des demandes de toute sorte émanent de leur Caen direction deleur Moi. A ceniveau
S opére une premiére sélection, du fait des défenses de leur Moi.

L es demandes acceptabl es sont soumises al’ appréciation de leur Surmoi. A ce niveau
s opéere un second tri sélectif, avant que les demandes ne soient formulées aux différents
partenaires, en fonction de leurs spécialités.

Au second niveau setrouvent symétriquement les différents partenairesd’ exécution des
programmesdel’ U.N.H.C.R. En fonction de leurs natures, les demandes peuvent étre traitées
par les travailleurs sociaux ; le coordonnateur du service socia ; le chef de mission du
partenaire concerné ; ou encore au cours d’ une commission d’ attribution des aides sociales.
|déalement, tous les partenaires impligués dans lagestion du programmedel’ U.N.H.C.R. en
faveur des réfugiés siegent a ladite commission. Globalement, ces différentes instances
décisionnelles constituent le Moi.

Cependant, I’ appréciation delademande par |e professionnel sefait enfonction de ses
propres instances psychiques. A plusieurs égards, le coordinateur et le chef de mission
représentent des instances surmoiques du travailleur social, de méme que celles de I’ ONG.
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Au troisieme niveau se trouve I'U.N.H.C.R. Ce sont les responsables de cette
institution qui choisissent leurs partenaires, de méme gque les moyens financiers qui leur sont
alloués. L’U.N.H.C.R., peut, en fonction del’ appréciation du travail réalise par les partenaires,
les classer sur listes verte, rouge ou noire. Les O.N.G. classées sur liste noire sont
définitivement bannis de toutes formes de partenariat, y compris avec toutes les autres
instances onusiennes. Il s agit donc posture Surmoique.

A cestrois niveaux pourrait s adjoindre une position Méta-M éta, représentée par les
principaux bailleurs de fonds, constitués de grands pays donateurs et de grandes fondations.
Toutefois, la majorité des pays membres contribuent au financement de I’ O.N.U. et de ses
organisations international es.

En somme, a partir du modéele de I’ appareil psychique groupal de R. Kaés je tente de
modéliser un appareillage psychique humanitaire. D’ un point de vue topol ogique, fonctionnel
et processudl, il y atroisinstances : les «instances onusiennes», représentées sur leterrain par
I” ensembl e des «UN-pour» (UN-hcr ; Onu-sida ; Unicef ; PNUD, ...) ;

les «instances ongéennes», représentées par |’ ensembl e des «UN-partenaires» : ONG
partenaires opérationnels ou d’ exécution des programmes des Nations Unies;;

et les instances des bénéficiaires, «UN-bénéficiaires» , représentés par les pays et
toutes|es personnes bénéficiant des différentesformesde protection, d’ assistance et d’ aidesdu
systeme des Nations Unies. Cestrois niveaux, cestroisinstances représentent respectivement
le Surmoi, leMoi et le Ca. Ladescription du circuit des aides social es ou financieres montrent
qu'il y adu Surmoi et du Moi dansle Ca; du Surmoi et du Cadansle Moi ; et du Caet du
Moi dans le Surmoi.

Dansle méme sens, une modélisation du fonctionnement del’ O.N.U. et notamment de
son conseil de sécurité pourrait étre proposee. Si un pays doit étre «sanctionné», ¢’ est al’ ONU
que seprend ladécision. Ce sont aussi lesInstances Onusienne qui classent les paysen « Pays
Riches », «Pays Emergents» et «Pays pauvres» ; «Pays trés slirs», «Pays stables» et «Pays
instables», etc. Unetelle représentati on/catégorisation pourrait paraitre réductrice. Mon proj et
consisteacomplexifier lesmodalités de fonctionnement, en ayant consciencequ’il s agitd’ un
Idéal du Moi, sans doute utopique ; et qu'il y adu Ca, du Moi et du Surmoi dans toutes les
catégories.

Le schéma suivant permet une représentation globale de la modéisation de
I” appareillage psychique régissant les liens inter-institutions et inter-instances.
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Schéma 1 : Modélisation d’'un U.N appareillage psychique humanitaire
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CONCLUSION

Conclure n’ est pas une téche aisée. Cette derniére est pourtant nécessaire pour rendre
compte de |’ état de ses réflexions, de méme que pour constater leur inachévement.

Le traumatisme de guerre et la destructivité ont constitué les vertextes de ce travail.
Alorsque sur le plan formel 7 sujets ne font aucune allusion au traumatique, ils sont 10 chez
lesquels une porosité de limites entre le sujet et le narrateur a été relevée, permettant de
renforcer |I” hypothése d’ une fixation au traumatique. Chez les sujets selaissant déborder par le
traumatique, laconfusion est tellequ’il n’y a plus aucune barriére entre « ce qui S’ est passé »
et «cequi sepasse ». Chez lessujetsn’ éant pas parvenus alier lesreprésentations aux affects,
les méthodes projectives ont permis, au moinsaminima, d’ amorcer laperlaboration desvécus
traumatiques ; deméme quel’ actualisation de fragilités archaiques. Letraumatique de guerre
constitue donc un écran.

Ladestructivité est attribuée aun tiers, qui prend lafigure du « tiers-malfaisant », du
bourreau ou du bouc-émissaire selon les cas. La problématique bourreau/victime est relevée
chez des sujets dont |es identifications sont ambigles, éventuellement confuses, du fait dela
co-reconstruction au sein de lapsyché, de cesdeux figures. Lorsqu’ ellen’ est pasadresséeaun
semblable, |a destructivité est projetée et déplacée sur des animaux et des végétaux. Elle
S observeen outre par des réponses crues acaractére sexuel ; quand ellen’ est pas projetée sur
des étres parahumains.

Au niveau topique, la culpabilité est inconsciente, préconsciente, parfois consciente.
Face a la défense, des mouvements d’attague sont retournés en leur contraire. Avec
I’ apai sement qui succéde aux conflits peuvent alors se nouer desliensintersubjectifs étayant.
A défaut, les sujets ont recours au clinicien, a des formes d’ étayage telles que les divinités
voire d autres procédés antidépressifs.

Leslogiquesde survie se déclinent en victimisation et logiques victimaires ; bourreaux
et boucs-émissaires ; triomphalismes et engagements ; honte et culpabilité ; errance ; silence ;
recherche, résilience et création. La somatisation constitue une autre déclinaison.

Les effets du traumatique sont souvent penses sous le primat de la négativité.
L’ hypothéese du trauma-moteur a été envisagée et soumise alaclinique.
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Conclusion

Rencontre insolite a la limite du traumatique pour le clinicien-chercheur, la
confrontation a la clinigue du traumatisme aura été une expérience de limites entre réalités
externeet interne ; entreréel et fantasme; dedans/dehors; dicible/indicible; limiteauss entrele
pulsionnel et lelibidinal ; entre répétition-répétition et répétition symbolique, symboligene,
métaphorisée, donc porteuse de sens possible; limites entre instrumentalisation et nécessité,
entre besoins sociaux et vitaux. Bref, limites entre le normal et e pathologique.

Enfin, il est apparu nécessaire de penser un méta-cadre, un appareillage psychiquedes
liensinterinstitutionnels ayant permis de rencontrer les réfugiés de guerre.

Au moment de ranger momentanément mon ecritoire, maplumeet mon calepin, je suis
traversé par des sentiments mitigés : incompl étude, inachevement, renoncement... maisaussi
par |’ espoir et les possibilités de dével oppement, des pansde cetravail laissésen jachere, mais
auss par le regard, relativement novateur, par lequel je propose de penser la reconstruction
psychique des réfugiés de guerre dans les pays d’ asile.

Clore ne serait-ce que momentanément un travail de recherche, c’est accepter de
renoncer, de laisser en souffrance d élaboration, en veille, des pans de sa réflexion, en
attendant que des connexions se fassent, que lalumiere éclaire les parties ombragées de son
processus créateur et que des résistances soient levées. C'est aussi présenter I état de sa
réflexion a un moment donné de son parcours universitaire, professionnel, personnel, en
fonction des pesanteurs.

Danscetterecherche, I’ exil et I’ asile sont pensés comme des topi ques nécessaires pour
sereconstruire. Laproximité géographique, historique, linguistique et culturelle pourrait, bien
que I’ inconscient ignore le temps, rappeler des souvenirs traumatiques, constituant ainsi un
autre temps de répétition traumatique.

Danstous les cas, telle laréalisation d’ un fantasme d’ auto-engendrement, |’ Ailleurs,
proche ou lointain, offrirait la possibilité de choisir samere, I’ environnement dans lequel le
sujet souhaite se reconstruire, en offrant les possibilités d’ un nouage de liens nouveaux, le
passage de filiations biologiques et sociologiques aux filiations symboliques.

L’ ondevrait laisser lapossibilité aux exilésde choisir le paysdanslequel ils souhaitent
sereconstruire, et ne pasleleur imposer comme celaest souvent le cas. Celaserait uneforme
de re-subjectivation. Lalogique sous-jacente serait : «ici, la-bas, ou ailleurs », sortant ainsi
des logiques binaires enfermant les réfugiés dans un «ici ou labas ». Du coté de I'idédl, il
s agit pour lesréfugiés de se reconstruire indépendamment du paysdanslequel ilssetrouvent.
A condition que cet ailleurs soit voulu, choisi et non imposé.
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Conclusion

Lamiseen placed’ un dispositif d’ accompagnement, d’ encadrement du retour s avére
alorsnécessaire. Cedispositif consisterait adonner aux réfugiéslapossibilité de revenir dans
leur paysd origine, d’'y rester, des'y réinstaller, mémes'ils souhaitent s installer al’ éranger ;
changer d’identité, de nationalité.

L’ expérience désubjectivante ayant permis de quitter lameére-patrie d originedansla
précipitation, sansy avoir été prépare, dans I’insécurité, le retour sur la scene traumatique,
serait cette fois encadré. Cette expérience se déroulerait dans un environnement sécurisant,
contenant, contrairement aux conditions de la fuite. Le retour leur permettrait, dans un
renversement passif/actif, une réparation, une restauration des objets internes fissures,
effractés, éventuellement, apartir d’ une réparation des objets externes : rituels, réparationsde
maison, de villages et autres objets conteneurs, et de tout ce qui symbolise le Moi-peau.

Laretraumatisation serait al ors nécessaire, motrice méme, au risque d’ un effondrement
nécessaire. Il s'agirait lad un traumatisme nécessaire, réparateur, organisateur. C'est en cela
que le trauma du retour serait constructeur. A plusieurs égards, un tel cheminement serait
comparable aune psychanayse, qui seferait non pas dans le cabinet du psychanalyste, mais
topol ogiquement, sur la scene traumatique.
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