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INTRODUCTION



1. LA PREHISTOIRE DE LA THESE: MOTIVATIONS PERSONNELLES ET
SCIENTIFIQUES

1.1 UNE PRATIQUE CLINIQUE DE 30 ANS

Le titre visé par cette thése de « docteur en psychologie » fait écho a un choix universitaire
effectué il y a quelque trente années. A cette époque, le parcours en vue d’obtenir le titre de
docteur en médecine me fut « interdit » pour des raisons imaginaires d’appartenance de classe

sociale (De Gaulejac, 1987). Je me tournai donc vers les sciences humaines.

Exercer le métier de psychologue clinicien dans une petite ville d’Alsace, située au milieu du
vignoble, ne fut pas aisé. Arraché de mon université d’origine, confronté a certains collégues
s’érigeant en analystes de la demande institutionnelle refusant les tests, qu’ils estimaient
méprisables, une sous catégorie de la pensée. J’ai néanmoins continué mon chemin en tant
qu’examinateur diagnosticien tout en pensant la clinique et en interrogeant les différentes

pratiques.

... C’est alors qu’a commencé, en paralléle d’un cheminement analytique personnel qui me
ramenait a Nancy, chaque fin de semaine, pendant les dix premiéres années de mon exercice,

un long parcours universitaire post gradué :

Tout d’abord, un Certificat de Perfectionnement en Méthodes Projectives a Paris V, puis
une formation théorique et pratique en Thérapie Familiale Psychanalytique pendant cinq
ans a Grenoble II, suivie d’un D.E.A. a Lyon II, ou la problématique d’un enfant placé en

famille d’accueil sous I’angle de ’approche psychanalytique familiale fut é¢tudiée.

Avant de m’¢loigner définitivement d’un fonctionnement institutionnel rigide, contraignant et
fermé, j’ai ceuvré longtemps, dans I’immuable de ce cadre institutionnel en étudiant le
fonctionnement psychique du sujet et des professionnels, dans une vision singuliére ou

groupale.

J’ai travaillé pendant une dizaine d’années au sein d’un service de pédo-psychiatrie, avant
I’apparition du partenariat avec le milieu scolaire. J’ai creusé la maticre de la prise en charge
individuelle, la psychologie du développement et les modalités transférentielles de la relation

enfant-thérapeute.

Ma fonction fut double : évaluation diagnostique avec la pratique de 1’examen psychologique

et prise en charge psychothérapique individuelle d’enfants hospitalisés ou consultants.



L’¢tude du fonctionnement psychique groupal a travers la thérapie familiale
psychanalytique, fit naitre en moi un désir de rencontrer cet enfant ou cet adolescent dans
son milieu naturel, c’est a dire en tant qu’individu dans sa famille, individu a 1’école, puis

individu dans son groupe social naturel.
Ilyeut:

- La premicre prise en charge psychothérapique, il y a quelques trente ans, d’un enfant
hospitalisé, enfant présentant de graves difficultés de mentalisation, avec 1’agir destructeur
pour seul mécanisme de défense contre I’angoisse dépressive, la premiére familiarisation avec

la notion de fonctionnement limite de la personnalité (Klein, 1975 Kernberg, 1997).

- La découverte, puis I’étude approfondie des notions d’appareil psychique groupal (Kaés

1976), et familial (Ruffiot, 1979).

- La pratique de la thérapie familiale psychanalytique et I’expérimentation d’un cadre de
traitement nouveau portant sur un néo-groupe thérapeutique constitué d’un enfant placé et

de sa famille d’accueil.

- La création en Alsace de la premiere association de prise en charge des adolescents
suicidaires (SEPIA) en 1992, prise en charge associant une approche psychopathologique
classique avec 1’approche psychosociale nord américaine de la crise suicidaire (Caplan,

1964).

- L’approfondissement de cadres conceptuels de type communautaire (soutien social,
empowerment) ou de type cognitif (déficits quant aux stratégies de coping), puis I’initiative
et la création d’un point accueil écoute pour adultes (GAPE) présentant des accidents de

vie : pertes, deuils, ruptures, traumatismes, idéations suicidaire...

- Le travail en établissement pénitentiaire deux années avant la naissance des UCSA (Unité

de Consultation et de Soins Ambulatoires).

- Puis, au sein de 'UCSA de la maison d’arrét de Colmar, 1’envie d’explorer le champ du
droit pénal et le domaine de la criminologie et de la victimologie, avec I’objectif de

m’inscrire dans une fonction d’expert aupres du tribunal.



- La création d’un « réseau social santé justice de la ville de Colmar», qui a été
I’aboutissement d’un long travail dans le cadre d’une mission de mise a disposition de la

Direction Départementale de 1’ Action Sanitaire et Sociale du Haut Rhin.

- Une mission de coordination dans le Programme Régional d’Accés a la Prévention et
aux Soins (PRAPS) et certaines actions en direction des personnes les plus démunies,
présentant des problémes de santé et des manifestations de souffrance psychique ne
favorisant pas leur entrée dans le soin, en raison d’une demande fluctuante, discontinue voire

absente.

- La relance et le développement des injonctions thérapeutiques aupreés des toxicomanes au
sein des juridictions de Colmar et de Mulhouse dans ce cadre de la coordination de I’Unité

Départementale Santé Justice du Haut Rhin (DDASS du Haut Rhin).

- La mise en place de dispositifs de prise en charge médico-psycho-sociale innovants pour les
personnes en situation de précarité, d’exclusion et de marginalisation (Trajet Individuel

Pour I’Insertion).

Dans ce contexte, inutile de réver a un entretien orthodoxe avec un Sans Domicile Fixe dans
le lieu familier et confortable d’un bureau en institution! Sans 1’espace du café, pas
d’entretien possible : Il m’a fallu étre momentanément un psychologue sans bureau fixe, sans
institution de référence unique, au coeur d’un réseau de prise en charge multi partenarial, pour

aller a la rencontre des individus les plus démunis sur le plan psychique, sanitaire et social.

- Les travaux préparatoires aux équipes mobiles de psychiatrie destinées a I’approche des

pathologies qui se distinguent par leur propension a I’exclusion sociale.

- La fonction de psychologue coordinateur de la Cellule d’Urgence Médico Psychologique

du Haut Rhin depuis 2006.

- Le travail de psychologue de la consultation départementale sur le psychotraumatisme et
la découverte des travaux de Lebigot (1999) a favorisé mon retour a une pratique clinique au

sein d’un cadre plus conventionnel qui m’a permis d’approfondir de la notion du traumatisme.

Ces différentes voies ont résonné en moi puis raisonnées enfin, pour configurer 1’auteur de ce

travail, devenu JE.



Mon parcours éclectique tient néanmoins une ligne : approfondir la connaissance de
I’individu, en tant qu’entité unique d’abord puis en tant qu’élément d’un systéme symbolique

plus vaste.

11 a été aussi tres difficile sur le plan psychique de tenir une place de psychologue clinicien, de
ne pas verser dans I’éducatif ou le rééducationnel, ni se satisfaire de la seule relation
d’aide, fondement thérapeutique de la psychologie de 1’éducation canadienne, qui ne prend

pas en compte le point de vue psychodynamique du fonctionnement psychique.

Comment rester adepte de la notion de fonctionnement psychique alors que la pression des
approches cognitives et comportementales se faisait de plus en plus forte et que la rencontre
avec des personnes trés ¢loignées de la vie sociale et professionnelle, souvent trés démunies
sur le plan de la mentalisation, ayant manqué des apports de I’environnement nécessaires a

leur construction psychique, devenait mon lot quotidien ?

Ce trajet, solitaire, rocailleux et dense a la fois, a mis a I’épreuve la solidité¢ de ma boussole de
clinicien. Il a fallu aller trés loin dans I’exploration du « hors cadre » et de la misere
psychique pour ainsi découvrir la misere sociale et ses effets sur le développement psychique,
inventer des « hors cadre » créateurs de cliniques nouvelles, comme d’autres praticiens de ma

génération.

Ces changements de thématiques dans ma pratique, vers une psychiatrie hors des murs,
m’obligérent, pour continuer a tenir cette place de psychologue clinicien, a trouver des
modalités thérapeutiques aptes a contenir certains fonctionnements psychiques en état de
précarité. Comment faire entrer dans le soin, des individus qui ne veulent plus vivre qu’hors

d’eux mémes, en s’expropriant de toute leur économie narcissique ?

Tout parcours comme toute vie, pourrait étre comparée a une ceuvre. Je me référe a Klee
(1988) pour qui I’ceuvre est le processus de la création et non le résultat: « La genese, comme

mouvement formel constitue |’essentiel de |’ceuvre » (p.57).

J’ai toujours cheminé professionnellement avec, en sous jacence (Herschberg Pierrot, 2005)

« l’idée de processus, (...) durée en cours, prise dans son déroulement imperfectif » (p.38).

Cette thése, a cette image, ne se veut pas un produit fini, mais se présente comme un

arrét momentané d’un processus en cours.



Il s’agit d’'un moment de mise en forme théorique d’une pratique qui s’étend sur une trentaine
d’années, une pratique sous forme de « faire - réfléchi », imprégnée de la parole en écho des

auteurs qui ont balisé mon chemin.

Qu’aurait ét¢é mon travail auprés des personnes dans la précarité, 1’exclusion et la

marginalisation sans des arrimages théoriques solides depuis 1’université ?

Sont inscrits en moi les enseignements d’auteurs comme Bergeret (1974, 1979, 2000), Marty
(1976), Gibello (1986), Kaés et Roussillon et mes enseignants chercheurs qui ont participé a
la constitution de mon objet théorique interne. Je pense notamment a Francgoise Aubertel qui
m’a accompagné pendant mon cursus de thérapie familiale psychanalytique et a Paul Fustier

qui a dirigé mon mémoire de DEA.

J’ai toujours occupé dans mes responsabilités professionnelles successives, une fonction
« phorique » trans-groupale, trans-institutionnelle, a tel point que ma place dans un certain
nombre de dispositifs de soins du département du Haut Rhin, ne pouvait plus s’envisager que
sous la forme d’une équation symbolique « cette place-la = philippe huon ». Madame
Calvano, procureur au Tribunal de Grande Instance de Colmar, avec qui je travaillais, m’a un
jour introduit par ces mots, auprés de son auditrice de justice : « Comment dois-je vous

présenter ? On vous connait tous ici comme Philippe Huon ».
Comment comprendre cette fonction phorique ? De quoi aurais-je été le porteur ?

Je me référerai simplement a la notion de porte parole (Roussillon, 1987), laissant le lecteur
averti, imaginer tout ce qu’un psychologue, témoin et catalyseur de changement, en contact
prolongé avec des usagers, des professionnels, des institutions, peut héberger, métaboliser,
filtrer, détoxifier de certaines représentations, paroles ou actes pour les rendre acceptables et

opérationnelles dans un contexte de prise en charge psychologique et de soin.

Le porte parole est « celui ou celle a qui est dit ce qui ne peut étre dit ailleurs, dans les
espaces officiels, afin que cela soit porté, transmis, sans trop de danger, grdace a une distance
qui se trouve étre aménagee par l’existence d’intermédiaires ou grdce a |’ambiguité de statut

de ’espace interstitiel » (p.169).

Souvent, j’ai été missionné pour mettre en travail les contenus des interstices, dans le but

d’obtenir des financements de dispositifs qui permettraient de prendre en charge des



problématiques qui périssaient dans ces espaces interstitiels, faute d’une attention

clinique de la part des dispositifs institutionnels classiques.

Fantasme de toute puissance ? Fantasme d’auto engendrement ? Désir d’occuper toutes les
places, dans une sorte d’atopie ? Refuser une place spécifique ? Peur d’occuper une place
spécifique ? Déplacement spatial comme recherche d’une place impossible a trouver ?

Certains le diront...

Ce qui s’annonce ici, dans mon discours, c’est une clinique de la découverte par un acte
pragmatique, une clinique ou la théorie qui n’existe pas encore, nait d’une pratique qui

se détache de la pratique normalement dévolue a une théorie.

Cette assertion nous rappelle la définition du savant (Bernard, 1865) : « Le savant complet est
celui qui embrasse a la fois la théorie et la pratique expérimentale : 1° il constate un fait ; 2°
a propos de ce fait une idée nait dans son esprit ; 3° en vue de cette idée, il raisonne, institue
une expérience, en imagine et en réalise les conditions matérielles ; 4° de cette expérience,

résultent de nouveaux phénomenes qu’il faut observer, et ainsi de suite ».

Guillaumin (1989) parle a propos de la dialectique de la pratique clinique de Freud, de
« sortir du cadre de la cure et regarder un moment ‘en face’ par la théorie, la réalité
materielle des confrontations sociales pour pouvoir ensuite lui tourner enfin le dos a

nouveau, et revenir a l’intériorité sans appui visuel actuel » (p.46).

Les faits constatés par moi-méme, au cours de cette pratique peuvent se rattacher a une
clinique du négatif. Kafka écrit en 1945 « il reste a faire le négatif, le positif nous est déja

donné ».

Le creux, le vide, le manque, I’absence, le non représenté peuvent-ils étre révélés par un

faire et non un dire ? Telle fut ma question originelle.

Missenard (1989) dit : « Non pensée, Non-moi, degré zéro du fonctionnement psychique, non

sein, Non-mere, désir de Non désir » (p.1).

Comment faire apparaitre ce que les systémes théoriques n’ont pas prévu d’observer ?
Inventer des recherches-actions pour révéler les formes et les contenus mentaux qui

ceuvrent dans I’ombre et concourent a la constitution du Sujet.



Cette sensibilité¢ a la clinique du négatif (Kaés, 1989), émane d’une propension clinique a
héberger, en tant que « porte-parole, porte-symptome, porte-réve » (p.101) les attaques qui
menacent le narcissisme des collégues, des équipes ou des patients, attaques dont certaines
proviennent des limites idéologiques, voire arbitraires ou totalitaires imposées par les cadres

institutionnels et leurs représentants.

Je me situe donc, en tant que clinicien, a la place du Sujet (Kaés, 1988) dans des ensembles
trans-subjectifs. : « Il y a encore a penser des ensembles trans-psychiques, dans lesquels le
sujet ne tient sa place que de [’économie, de la topique, de la dynamique et de la structure de
[’ensemble : ou la souffrance, la pathologie et [’organisation psychique d’un des sujets de
[’ensemble ne peut étre comprise et soulagée que de la rapporter et de [’articuler a la
fonction et a la valeur qu’elle a prise, et qu’elle continue de prendre pour un (ou plusieurs)
autre(s) sujet(s) partie prenante et partie constituante de cet ensemble » (p.46), et je
revendique a partir d’elle, la posture de « sujet-cherchant », cherchant a considérer et a
évaluer ’ensemble plus vaste dans lequel évolue le sujet. « Il est alors souvent nécessaire,
pour avoir acces a ce niveau de la réalité psychique transsubjective, que des aménagements

du dispositif (...) soient pratiqués » (p.46).

Le hors cadre, poussé a son extréme entre 2000 et 2005, a la fois travail de rue, travail de
coordinateur et d’évaluateur des dispositifs, a failli désagréger mon essence de thérapeute,
ne disposant pas encore a 1’époque de toutes les avancées cliniques concernant la prise en

charge des grands marginaux (Furtos, 2008), sur laquelle j’aurais pu m’étayer.

Ce travail, hors du cadre classique de la prise en charge thérapeutique a réclamé une
validation théorico-pratique, des méthodologies destinées a appréhender ce hors cadre, et ces
problématiques. La validation académique, est apparue dans les travaux développés par les
psychanalystes lyonnais (Roussillon, Furtos), sous I’expression « psychologie de

Pinterstice ».

« L’interstice désigne les lieux institutionnels qui sont communs a tous, lieux de passages,
couloirs, cafétéria, bureau de la secrétaire, cour, salle des infirmiers, des professeurs, seuils

de portes de bureau » (Roussillon 1997, p.166).

Une seconde réflexion a servi d’étayage a ma pratique des réseaux de soin. En effet, si la
pratique de I’interstice désigne ‘ce qui est dit ou fait’ dans les lieux institutionnels non

formalisés pour le travail psychologique, a partir de I’année 2000, mon travail s’est effectué



aupres de patients et de professionnels en dehors des lieux institutionnels classiques ou 1’on

rencontre habituellement les patients.

L’interstice (Roussillon, 1997) est envisagé également sous son angle économique et non plus

topique :

«D’un point de vue économique, l’interstice, tel le sas des sous-marins, est [’espace-temps
dans lequel s’effectuent de maniére spontanée les remises a niveau psychique, et les

régulations de tensions énergétiques qu’elles supposent » (p.166).

J’ai éprouvé plusieurs cadres d’exercice différents, je les ai habités, expérimentés, puis
intégrés. Ainsi, oui, le cadre s’éprouve et s’incarne dans ’attitude du psychologue, dans ses
paroles, dans ses comportements, dans ses interventions. Nul besoin, parfois, de cadre
externe, protecteur des processus psychiques, le cadre peut se jouer dans la pragmatique
du style clinique du psychologue qui peut contenir ’appareil psychique du patient et en

délimiter les frontieéres intérieur/extérieur.

Parcours composite a premicre vue mais dont la logique interne est clandestine s’est peu a peu

révélée a moi, dans les découvertes parfois fulgurantes de I’apres coup.

La logique est a rechercher dans I’effort incessant pour trouver de la lisibilité dans les

différents champs traversés.

Ce hors « hors-cadre », dans un effet de paradoxalité (Caillot et Decherf, 1982) m’a poussé a
réintégrer aujourd’hui le champ de la psychothérapie individuelle dans le cadre du
psycho-traumatisme, dt-il rester pour mon économie narcissique, une dimension de travail

dans I’urgence et le soin immédiat hors d’un cadre clinique sécurisant.

A lorigine de ce tournant dans ma pratique, une détresse psychique, rappelant 1’angoisse
d’effondrement de Winnicott (2000), sourde, a martelé en moi le besoin de se remettre en
contact avec un projet de vie de clinicien, retrouver mon intentionnalité de départ, la pratique
de la psychologie clinique en face a face, avec pour objectif de cibler des points spécifiques
du fonctionnement psychique individuel, ce que je tente de faire ici et maintenant dans ce

travail.

En psychométrie aussi, pressentant la richesse clinique derriere la simplicité de la procédure,
j’ai largement fonctionné « en plus du cadre imposé », en faisant notamment des tests de

niveau, un espace transitionnel avec la particularité, pour les fonctionnements limites de



la personnalité, de construire un lien cognitivo-affectif intersubjectif dans un ajustement
épistémique « plaisant » entre le sujet et le psychologue, jouant sur un décalage fin de

savoir faire, de savoir dire et de savoir étre, a des fins stratégiques.

Je rejoins ici Husain (1992) qui fait la distinction entre le « testing », qui tendrait a répertorier
et a isoler des traits et des comportements et 1’assessment, tiche fondamentalement
intégrative, axée sur la compréhension de la complexité de I’individu (Smith, 1990, Jaffe

1991, Sugarman, 1991).

La situation de test doit comporter & mon sens, un jeu possible avec les données spatiales,
temporelles et intersubjectives de la situation, en vue de permettre 1’élaboration des
contenants de pensées défaillants, porteurs de destructivité ou de violence (Bergeret, 2000),

tels que le présentent les fonctionnements limites de la personnalité.

M’ étant occupé d’enfants présentant des troubles de la conduite et du comportement, puis de
sujets ayant commis un délit ou un crime et de personnes toxicomanes, je partage le point de
vue d’Annie Anzieu (1986) pour qui « dans les cas les plus difficiles ou nous devons tenter de
construire et d’organiser des représentations a partir de nos hypothéses
contretransferentielles propres, notre fonction d’analyste fait partie du cadre en tant
qu’appareil a penser et support de l’angoisse et de la souffrance, comme du plaisir et de la
satisfaction. Au regard d’une compréhension topique de notre influence sur cette
organisation se pose la question de savoir si, une fois dépassée notre fonction intériorisable,
nous agissons en tant que partie auxiliaire du Moi ou en tant que partie du Sur-Moi
représenté par ce cadre, puis représentant le cadre lui-méme et constitutive du Moi total par

la méme » (p.77).

L’idée, de faire appel dans ma pratique a la notion de pliable-médium (Milner, 1976) et de
I’adapter a I’ Arrangement d’Images, subtest de la WAIS, en permettant au sujet de jouer avec
le matériel, de le traiter comme un objet pouvant procurer un plaisir €pistémique a été, en
partie, a I’origine de 1’idée de poursuivre ce jeu par une mise en mots : faire raconter a ces

patients, les histoires a partir des cartons disposés sur le bureau.
Le médium malléable est a I’Al un médium iconique.

Roussillon (1995) a introduit en France la notion de médium malléable, en référence a
I’utilisation de la pate a modeler dans les thérapies par le jeu et en s’inspirant des travaux de

Winnicott (1971) sur 1’objet transitionnel. Le clinicien se fait « bonne pate » et s’adapte aux
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modes de communication du patient autres que le langage secondarisé, afin d’établir un
contact avec le vrai self et favoriser la reprise du travail de symbolisation primaire, créant des

représentations de choses, 1a ou ce contact a été interrompu par des traumatismes primaires.

La technique, rappelant 1’idée de Piaget (1970) « on ne connait un objet qu’en agissant sur lui
et en le transformant » (p.85) demande a étre illustrée. Nous 1’évoquons simplement, en
rappelant qu’elle a aussi des points communs avec les méthodes de remédiation cognitive qui
prennent appui sur la méthode clinique (Piaget, 1947) fondée sur des « situation-épreuves »

qui incluent un entretien inter-subjectif avec 1'enfant.

1.2 POURQUOI UNE THESE MAINTENANT ?

Pendant ma vie professionnelle, j’ai parcouru un vaste champ dont voici, tel un inventaire a la
Prévert, le détail : du silence a I’interactif, des thérapies classiques a 1’éducationnel, des prises
en charges longues aux thérapies bréves, de la psychiatrie infanto-juvénile a la psychiatrie
adulte, de la psychiatrie lourde aux points accueils écoute, du bilan psychologique a la
thérapie familiale, de I’hdopital au secteur médico-social, du social a la justice, de la
consultation classique a I’intervention de crise, du chronique a 1’urgence, de I’approche
structurale a I’approche psycho-sociale, de 1’autisme au psycho-traumatisme, de 1’approche

médico-1égale a la prise en charge des personnes dans domicile fixe.

Cette these, point d’arrét sur ce parcours, ne se veut pas un produit fini, mais un arrét
momentané d’un processus en cours, un temps clinique nécessaire pour déposer une pratique,
pour procéder a une écriture de ce parcours. Barthes (1972) dit : « on écrit les textes un peu

pour les tuer, un peu pour ne plus en parler ».

11 s’agit du premier arrét prolongé dans mon activité professionnelle. Ce ne doit pas étre pour
rien que j’ai choisi I’Arrangement d’Images, test du mouvement, images de l’action,
séquences temporelles, en écho avec ma dynamique de clinicien : avancer, découvrir d’autres
lieux, inventer des dispositifs expérimentaux tout en continuant a garder le cap de la réflexion

clinique.

L’ensemble des communications orales, consignées dans mon curriculum vitae présenté en
annexe 1, montre clairement que la transmission de mon savoir de clinicien a un public, tantot

non averti, tantét aux prises avec la réalité brute du terrain (éducateurs, assistants sociaux,
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auxiliaires de vie sociale, infirmiers), a di étre du type « transmission orale » avec un souci

didactique de lisibilité maximale des concepts.

Les publications ont eu trés peu de place dans ce parcours professionnel. La visée

pragmatique fut toujours favorisée jusqu’au jour ou un travail de these fut envisagé.

C’est quand le sujet a fait le tour d’un objet, physiquement, sensoriellement, quand
I’objet a été expérimenté de maintes facons, de facon dynamique, qu’il peut étre pensé,

intériorisé et devenir permanent.

Je partagerai I’idée de Puyeulo (1986) selon laquelle le mouvement précéde la forme. « Dans
le dessin, le trait fixe le mouvement en attente d’une forme » (p.43). J’ose dire : je fus un

mouvement avant cette mise en forme.

Certains auteurs (Louis-Dam, Kandel et Orliaguet, 2000) ont montré « que [’identification
d’une forme graphique est influencée par la présentation dynamique de son dessin » (in
Baldy, 2008, p.95), toute image figurative statique comportant une dimension dynamique, une

dimension de mouvement a I’ceuvre dans le cerveau du sujet.

C’est aujourd’hui que je saisis pleinement 1’aphorisme piagétien « [’intelligence nait de

["action », qui a retenu tout mon intérét, depuis mon enseignement en licence en psychologie.

Le fait d’attribuer un mouvement a un objet, puis de le nommer, constitue une des premicres

¢tapes de 1’appréhension de la réalité environnante, pour un sujet.
Faire, encore faire et par ce faire, apprendre et comprendre.

Pour ce retour au cadre universitaire, j’ai choisi une population d’étude et une pratique
clinique menée dans un cadre serré: - la prison — et un outil standardisé, - I’examen

psychologique.

Les enseignements en droit, en psychiatrie médico-légale et en psychopathologie m’ont
permis de délimiter le contexte et les contours de I’examen psychologique dans un cadre

expertal.

Ma fonction d’expert m’a amené a rencontrer plus de trois cent cinquante personnes dans un
cadre d’infraction pénal ou dans des affaires civiles. Pour ce travail, j’ai sélectionné dans cette
population quatre vingt dossiers complets parmi quatre-vingt dix présélectionnés, se

répartissant en deux catégories : la délinquance sexuelle et la délinquance non sexuelle.
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Les épreuves d’efficience intellectuelle classiques avantagent les sujets « verbaux sur les
autres ». C’est pourquoi, 1I’Arrangement d’Images a retenu tout particuliérement mon
attention. Cette épreuve favorise le QI non verbal sur le QI verbal et répond a la critique
ancienne mais toujours d’actualité des épreuves intellectuelles qui accordent une part trop

belle au langage.

La critique de Decroly (1914) fut sévere en son temps : Et, « que peut-on inférer a propos
d’enfants qui comme la plupart de ceux qui fréquentent les quartiers pauvres n’ont qu’un

vocabulaire de compréhension et d’expression extrémement restreint ? » (pp.140-159).

Au dela de son intérét psychométrique, la dimension clinique de I’AI m’est apparue tres tot.
Quelque chose se dit du fonctionnement psychique dans I’Arrangement d’Images, médium

iconique et son drole de désordre a reconstruire.

Un des intéréts de ce test (Villerbu, 1981), réside dans le fait que les items présentent une
référence a la morale, un rapport a la Loi, « ces contraintes d’ordre éthique travaillent les
rapports du permis et du défendu avec l’idée d’une sanction de fait ou de statut » (p.8), aspect

particulierement sensible pour ma population mise en examen pour un délit ou un crime.

Mes premicres observations concernant une dimension cognitive et projective de I’Al sont
exposées dans deux articles faisant suite au texte princeps de Villerbu et consignés en annexes

2-3-4.

1.3 FONDEMENTS DE MA RECHERCHE

Voici les éléments retenus qui constituent les fondements de ma recherche d’aujourd’hui :

Dans un document extrémement dense et riche consigné en annexe 2, d’orientation
phénoménologique, Villerbu (1981) repére qu’un arrangement d’images correct ne signifie
pas forcément compréhension de I’histoire, « qu’une distribution peut étre réussie

formellement et le contenu du propos échapper a ce qui est matériellement attestable » (p.36).

Dans ma premiére communication sur le Wechsler (annexe 3), intitulée « La construction de
l'invariant temporel a travers |’Arrangement d’Images au WISC-R », j’avais repéré trois

modalités de marquage temporel au WISC :

La non articulation des séquences entres elles

La consécutivité des séquences basée sur le principe de contiguité
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L’articulation des séquences fondée sur des relations causales

Dans un travail ultérieur (annexe 4) appliqué a une population psychotique : « [’Arrangement
d’Images a la WAIS-R chez le psychotique », j’avais décomposé les opérations nécessaires a

la constitution d’une histoire pour appréhender les mécanismes qui aboutissent a la narration :

- La reconnaissance perceptive d’un objet indépendamment de sa position ou son déplacement
dans I’espace.

- La perception d’une différence entre un état et un mouvement (il s ‘asseoit, il est assis).

- L’acceés aux déplacements invisibles des objets, que le sujet doit se représenter dans
I’intervalle inter-images.

- L’acces a la notion de représentation d’action en tant qu’événement marqué d’une
intentionnalité et d’une finalité.

- L’agencement des représentations selon un ordre chronologique (il achete un vase, il le

casse, il le répare).

Dans le groupe de patients psychotiques, j’avais constaté les désordres suivants : troubles
massifs de la perception et de I’intention, décalage temporel entre perception et intention, non

acces a la notion de causalité.

Je proposais la conclusion suivante : « Aucun item n’est constitué pour ces sujets psychotiques
en tant qu’histoire, la notion méme d’histoire a construire suppose l’avenement d’un Sujet :

[’Histoire est impossible dans la psychose ».

Trois approches conceptuelles différentes et complémentaires se dégagent de ces trois textes

fondateurs de ma recherche :

- Une approche cognitive et constructiviste de la notion de logique temporelle en termes de
représentation mentale, permanence de I’objet, déplacements visibles et invisibles de I’objet

- Une approche psychopathologique de la temporalité dans la psychose

- Une approche phénoménologique du subtest, dans laquelle I’image n’est pas ce que 1’on voit
mais la découpe faite par I’auteur d’au moins un ¢élément divergent parmi tous ceux qu’elle

contient dans son opposition aux autres découpes, mécanisme de la mise en intrigue.
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Le sujet (Villerbu, 1981) «fait tantot émerger une présence dans une opposition
chronologique dont on peut suivre le développement, tantot une présence dans une opposition
chronologique dont le développement est soudain » (p.16) et I’image n’est plus considérée
comme ce que 1’on voit mais ce qui lui en tient lieu conceptuellement : la successivité ou
chronotheme qui rend compte d’un moment représenté et la continuité ou chronogénése qui

est I’analyse des passages entre les découpes opérées.

« Le successif découpe dans un ensemble, des moments/espaces spécifiques tandis que le

continu les assemble ou les réunit en une chronique » (pp.16-17).

Le choix de garder ce subtest de la WAIS-R, alors que je disposais dés 2001 de la version III
de la WALIS, est délibéré. 11 s’est agi premi¢rement, de conserver les contraintes inhérentes a
la situation expérimentale comme variable indépendante ; deuxiémement, d’évaluer de facon
similaire la fréquence de certaines données et troisiemement, pour le psychologue, de

bénéficier de la familiarisation maximale avec cet outil.

J’ai été sensible d’emblée, comme Villerbu (1981) Grosclaude (1987), Husain (1990 et 1992)
et Rebourg (1993) avant nous, a I’aspect projectif des subtests de la WAIS-R, car la
projection ne se limite pas aux seules techniques projectives (Blatt, 1968, Rapaport et al,

1968, Anzieu, 1976, Guillaumin, 1977, Grosclaude, 1987).

La dimension projective de cette version m’a paru plus intéressante que celle de la WAIS-III,
qui possede une précision iconique supérieure, un caractére plus affirmé du contenu manifeste
et une insistance plus grande sur le parcours visible des objets, ce qui rend plus progressifs et

apparemment plus faciles a appréhender, les déplacements invisibles des objets.

Dans ce travail aujourd’hui, j’ai porté mon attention sur les caractéristiques de cet objet
iconique, sur le contexte de la passation Al, sur la situation d’énonciation complexe qu’il met

en jeu et son incidence sur la production finale : un texte.

Une étrange musique entendue, celle des histoires racontées sur sollicitation, est a 1’origine
d’une de mes questions : « Comment comprendre tant de textes produits et si différents, nés

d’une série d’images identiques ? ».
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La genése de mon travail de recherche est 1a : une population, un médium, un produit
obtenu — un texte - et une question clinique : Quel rapport établir entre ce texte et la

propension d’un passage a ’acte chez un sujet.

La banque de données est consignée en annexe 5, avec quelques 800 textes, émanant de
quarante délinquants sexuels et de quarante délinquants non sexuels mis en examen pour une
infraction contre les biens ou contre les personnes. Chaque sujet porte un numéro attribu¢ au
hasard, de 1 a 40 et précédé d’une lettre qui correspond a la dénomination non sexuel (P) et

sexuel (S).
AU COMMENCEMENT ETAIT L’ACTION...
Un premier constat est apparu : ’action est au cceur de I’Arrangement d’Images.

Le subtest Al figure et met en scéne des personnages en déplacement ou en action.

\

La dynamique propre a chacune de ces actions et leur coordination va donner lieu a un
développement, un déroulement, une histoire. Le sujet percoit des formes en mouvement et a

partir de 1a se représente une histoire.

Il est heureux, pour nous de voir que les théories récentes de la perception incluent la

motricité dans le phénomeéne de la perception et de la représentation.

Decety (2000) établit ce lien : « percevoir et se représenter sont des activités ne consistant

pas seulement a lire les propriétés du réel mais faisant intervenir la motricité » (in Baldy,

2006, p.95).
Une question s’est tres vite imposée : quid des textes ? Comment les analyser ?

Un locuteur (P 37, Item 1) au sens des linguistes a savoir quelqu 'un qui parle, dit :

« Lui, il commence a faire le sous bassement. Lui il coupe les planches pour faire les planches partout. Lui, il

fait la peinture »

Ce texte porte en lui, dans son déploiement, beaucoup d’éléments passés sous silence qui

inciteraient le destinataire a poser des questions pour comprendre de qui et de quoi il s’agit.

Comment procéder pour révéler, au sens de « révélation photographique », le fonctionnement
psychique de ce sujet qui, avec un arrangement correct des cartons, dit davantage que sa seule

aptitude a mettre dans un ordre chronologique des cartons ? Ce sujet dit quelque chose de lui.
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Quels sont les ensembles théoriques a explorer qui permettent de comprendre le
fonctionnement de la pensée du sujet qui parle ainsi ? Ce qui n’est pas traduit en mot dans ce
texte, ce qui est mal traduit par les mots dans ce texte, reléve-t-il d’un oubli, d’une inhibition,
ou d’un trouble des contenants de pensée, au sens de Gibello (1984) ? Pense-t-on plus et

mieux que ce qu’on dit ? Pense-t-on autrement qu’en disant ?

Mon choix méthodologique s’est orienté vers la linguistique et plus particulierement vers la
linguistique énonciative et la pragmatique dont les outils m’ont semblé pouvoir éclairer /e
passage épistéemique particulier de la juxtaposition iconique a la successivité narrative. En

effet, comment passer de I’image stable dans I’espace au récit fluide dans le temps ?

Le microcosme traversé par les personnages a 1I’Al renvoie par analogie au macrocosme
universel : un humain face au monde. Ainsi, envisager un personnage a 1I’Al renvoie par
analogie a un espace inclusif plus large : envisager un sujet psychique face au monde, au réel,
a la loi, au manque, au sens, au temps, a lui-méme et aux autres. Les modalités d’étre dans le
temps, dans la logique, dans I’action du personnage sont les modalités d’étre dans le temps,

dans la logique et dans 1’action du sujet examiné : les modalités d’étre psychique.

Qui est le délinquant ? Quel est son temps ? Quelle est sa logique ? Quel sens a-t-il de ses
actions ? Quelle est sa conscience de 1’action ? Quel est le statut de 1’acte dans son

fonctionnement ?

2 PROBLEMATIQUE, HYPOTHESES ET METHODOLOGIE
2.1 PROBLEMATIQUE

L’utilisation de 1I’Al est bien antérieure a ce projet de recherche. L’Al en expertise avait a
I’origine un but a visée diagnostique fondé sur des connaissances théoriques et empiriques sur

le passage a 1’acte délinquantiel.

Il a fallu, dans ma pratique en marche, dans cette « image-mouvement », qui présente des
points communs avec le cinéma, faire « une coupe immobile » (Deleuze, 1983) a finalité
réflexive sur cet outil et stopper le flux de I’activité professionnelle ou « /e savoir est un long

chemin solitaire, une dialectique sans fin » (Lévy, 2010).

L’idée m’est venue de faire raconter I’histoire, d’¢tudier les textes récoltés soigneusement et
de chercher dans leur matiére énonciative ce que et comment un sujet particulier, qu’est le

délinquant, puise dans cette matiére iconique des indices visibles pour produire une lexie, au
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sens de Barthes (1970), une unité¢ de signification, tantd