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Édito
Anne-Claire Froger

TEXT

AUTHOR

Anne-Claire Froger

Au sommaire de ce nouveau dossier, trois articles consa crés à la
thérapie familiale.

1

Christiane JOUBERT et Evelyne GRANGE intro duisent donc le numéro par
une présen ta tion détaillée de l’origine et des diffé rents travaux
publiés sur la thérapie fami liale psycha na ly tique, et décrivent le
dispo sitif et les processus à l’œuvre dans une telle prise en charge.

2

Puis Yveline REY présente les posi tions fonda trices de l’approche
systé mique et quelques points de méthode.

3

Enfin Jacques MIERMONT revient sur l’orga ni sa tion du lien social et
fami lial, et met en avant la perti nence de l’arti cu la tion de diffé rents
dispo si tifs de soin dans un prin cipe de cothé rapie élargie.

4

En rubrique, Bruno GELAS traite de la séman tique des contes de fées,
et nous propose une relec ture savou reuse du conte de Cendrillon…

5

Bonne lecture à tous.6
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TEXT

Ces trente dernières années, l’intro duc tion de la thérapie fami liale
psycha na ly tique et ses déve lop pe ments actuels sur le plan
inter na tional ont permis d’élargir d’une part le champ concep tuel de
la rela tion d’objet et d’autre part d’affiner celui du lien inter sub jectif
initié dans la recherche sur les groupes (R. KAËS, 1988). Les aspects
narcis siques de ce lien ont été déve loppés entre autres par A. EIGUER

(1983), J.-P. CAILLOT, G. DECHERF (1982), tandis qu’A. CICCONE (1999) a
proposé des modèles de compré hen sion de la trans mis sion psychique
incons ciente entre les géné ra tions. La thérapie fami liale
psycha na ly tique constitue égale ment un point d’appui théorico- 
clinique pour proposer des dispo si tifs d’accueil et d’accom pa gne ment
aux familles en souf france au sein des institutions.
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Appuis concep tuels de la thérapie
fami liale psychanalytique

Les travaux des grou pa listes et des
théo ri ciens du moi primaire

À l’origine, la thérapie fami liale psycha na ly tique est fondée sur la
théorie des groupes et les travaux de l’école fran çaise (D. ANZIEU,
R. KAËS et al.). La théorie des groupes est née aux États- Unis pendant
la dernière guerre mondiale avec J. MORENO, K. LEWIN, C. ROGERS pour
n’en citer que quelques- uns. Depuis la guerre, l’école hongroise
avec M. BÀLINT, l’école anglaise avec S.H. FOULKES, W.R. BION, eux- 
mêmes héri tiers de M. KLEIN et de D.W. WINNICOTT, P. FEDERN en
Amérique, et l’école argen tine avec J. BLEGER, E. PICHON RIVIÈRE,
influencent le courant grou pa liste et fami lia liste en France. Les
théo ries fami liales et grou pales s’enra cinent sur la théorie freu dienne
(S. Freud, 1909, 1913, 1921, 1929, 1930). J. LACAN, en 1938, énumère les
complexes fami liaux dans la forma tion de l’individu.

2

La théorie des systèmes : la thérapie
fami liale systémique
L’intérêt pour le groupe fami lial s’est d’abord déve loppé et
notam ment dans la pratique améri caine à partir du modèle
systé mique (G. BATESON, dès 1956, P. WATZLAWICK, 1967). Il s’est originé
sur la base d’un « malaise dans le cadre », malaise à la fois
noso gra phique, insti tu tionnel et théra peu tique prove nant du constat
concer nant la raré fac tion des névroses clas siques, l’incer ti tude des
théra pies insti tu tion nelles et l’effi ca cité rela tive des trai te ments
chimio thé ra piques et psycho thé ra piques indi vi duels appli qués aux
souf frances d’ordre psycho tique. La thérapie systé mique s’est d’abord
inté ressée aux aspects compor te men taux et inter ac tion nels des
diffi cultés présen tées par les familles tandis que la thérapie fami liale
psycha na ly tique s’appuiera sur le pôle psycha na ly tique groupal, à
l’écoute de l’incons cient et des fantasmes du groupe fami lial ainsi
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qu’aux éléments transféro- contre-transférentiels présents dans la
situa tion de cure établie.

Ainsi, à partir des années 1970, en France, la théorie et pratique de la
thérapie fami liale psycha na ly tique se consti tuent en se diffé ren ciant
forte ment d’avec la théorie des systèmes. L’ouvrage princeps La
thérapie fami liale psychanalytique, de A. EIGUER

(Paris), A. RUFFIOT (Grenoble), et al., publié en 1981, pose les bases de la
concep tua li sa tion de la thérapie fami liale psycha na ly tique : A. RUFFIOT

propose un cadre analy tique pour la famille en souf france : la notion
d’Appa reil Psychique Fami lial vient en écho à la concep tua li sa tion de
l’Appa reil Psychique Groupal proposé par R. KAËS. A. EIGUER publie
en 1983 Un Divan pour la famille. Puis en 1984, A. EIGUER, A. RUFFIOT

et al. publient La thérapie psycha na ly tique du couple. De nombreux
analystes de la Société Psycha na ly tique de Paris (SPP), pratiquent
égale ment la thérapie fami liale psycha na ly tique et apportent leur
contri bu tion à sa concep tua li sa tion. J.-P. CAILLOT et G. DECHERF avec
Thérapie fami liale et paradoxalité en 1982, puis, Psycha na lyse du
couple et de la Famille en 1989. S. DECOBERT, C PIGOTT, J.-P. CAILLOT

publient en 1998 un Voca bu laire de psycha na lyse grou pale
et familiale. P.C. RACAMIER, G. HAAG et bien d’autres déve lop pèrent cette
approche analy tique grou pale et fami liale en rupture avec le modèle
clas sique de la cure indi vi duelle puisque plusieurs analystes sont en
présence de la famille. L’écoute n’est plus centrée sur un seul patient,
mais sur le groupe fami lial tout entier de même que le rêve n’est plus
seule ment consi déré dans sa trame asso cia tive indi vi duelle mais
entendu dans sa dimen sion de commu ni ca tion à l’autre et dans une
fonc tion de holding onirique (A. RUFFIOT, 1981). Cette dimen sion du
rêve est déve loppée actuel le ment par R. KAËS dans son ouvrage sur La
poly phonie du rêve. À Aix- Marseille, E. GRANJON et al., travaillent autour
de la trans mis sion psychique incons ciente et publie dans
Gruppo, Dialogue et dans la Revue de psycho thé rapie psycha na ly tique
de groupe. De nombreux travaux conti nuent à pros pérer : ouvrages,
thèses, et actuel le ment deux revues sont entiè re ment consa crées à la
concep tua li sa tion et au déve lop pe ment des pratiques de la thérapie
fami liale psycha na ly tique : la revue Groupal (du Collège de
psycha na lyse grou pale et fami liale) qui a égale ment publié en 1998 le
tome I du Voca bu laire de psycha na lyse grou pale et familiale et Le
divan familial aux éditions, In Press (de la Société fran çaise de
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thérapie fami liale psycha na ly tique). De nombreux analystes, en
Argen tine, travaillent avec les familles, parmi lesquels BERENSTEIN

(1984), R. LOSSO (2000, Psycha na lyse de la famille) et J. PUGET.
Actuel le ment cette pratique est en plein essor en Europe et dans le
monde. Un premier congrès inter na tional a vu le jour à Paris en
mai 2004, orga nisé par la Société fran çaise de thérapie fami liale
psycha na ly tique. Une Société inter na tio nale est en projet de création.

Champs de pratiques concernées
Le champ insti tu tionnel se tourne aussi vers la prise en compte de la
souf france fami liale. Depuis une tren taine d’années les insti tu tions se
sont inté res sées au travail avec les familles, à la fois sous la pres sion
des textes de l’annexe 24, et dans la remise en cause de la prise en
charge indi vi duelle, exclu sive, des patients. Le courant des théra pies
fami liales, véri table révo lu tion épis té mo lo gique, vise à prendre en
compte l’indi vidu dans son réseau rela tionnel, l’engoue ment
égale ment pour la thérapie insti tu tion nelle et les théra pies de groupe
sont à l’origine de la demande pour un cadre de travail avec les
familles au sein des insti tu tions. En 1997 paraît un collectif Parents,
famille, institution, à Lyon, sous la direc tion de l’Asso cia tion pour le
Déve lop pe ment de la Thérapie Fami liale Psycha na ly tique (F. ANDRÉ- 
FUSTIER, et al.). En 1995, M. BERGER, publie Le travail théra peu tique avec
la famille. De nombreux clini ciens s’inté ressent actuel le ment au
travail théra peu tique avec la famille en insti tu tion et publient
leurs recherches.

5

Le champ géria trique et géronto- psychiatrique s’ouvrent égale ment à
cette pratique. P. CHARAZAC publie en 1998 Psycho thé rapie du patient
âgé et de sa famille et en 2001 Intro duc tion aux soins géronto- 
psychiatriques. Ch. JOUBERT rend compte du travail avec les familles
ayant un parent dément et publie entre autres, en 1995, Famille et
géria trie, l’ancêtre insuf fi sam ment bon. En 2000, L’ancêtre dément : un
trau ma tisme dans les liens de filiation. En 2002, « Le processus du
vieillis se ment et la démence : réso nances fami liales », dans la revue
Le divan familial.

6

Le champ du handicap : les effets du handicap sur le fonc tion ne ment
fami lial sont posés en 1985 par Francine ANDRÉ- FUSTIER dans son
ouvrage sur L’enfant insuf fi sam ment bon et se pour suivent par des
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recherches sur diffé rents handi caps et notam ment la surdité en ce
qu’elle occa sionne dans le groupe fami lial et les insti tu tions char gées
de la traiter (J.-L. DOREY, in Le divan familial sur les méta mor phoses
fami liales à paraître).

Le champ péni ten tiaire avec les recherches de B. SAVIN (théra pies
fami liales effec tuées en prison avec les agres seurs sexuels ou les
crimi nels) et A. CIAVALDINI (les deux articles étant dans Le
divan familial, n° 6, prin temps 2001, « Justice et écoute fami liale »).

8

Vers une défi ni tion de la thérapie
fami liale psychanalytique

« C’est une thérapie par le langage du groupe fami lial dans son
ensemble, fondée sur la théorie psycha na ly tique des groupes. Elle
vise, par la réac tua li sa tion, grâce au trans fert, du mode de
commu ni ca tion le plus primitif de la psyché, par le réta blis se ment de
la circu la tion fantas ma tique dans l’appa reil psychique groupal
(fami lial) à l’auto no mi sa tion des psychismes indi vi duels de chacun
des membres de la famille » (A. RUFFIOT, 1981).

Pour E. GRANJON (1989), la TFA fonc tionne comme un processus de
réétayage groupal grâce au néo- groupe composé des théra peutes et
des membres de la famille. La TFA prend soin de l’appa reil psychique
fami lial. Cette notion d’appa reil psychique fami lial est une « fiction
effi cace » empruntée au champ groupal pour rendre compte de
l’arti cu la tion de l’être ensemble fami lial avec les fonc tion ne ments
indi vi duels de chacun des membres de la famille. En thérapie, cet
appa reil est observé sous l’angle de ses dysfonc tion ne ments c’est- à-
dire lorsqu’il manque à ses fonc tions de conte nance des angoisses
archaïques, de liaison intra et inter sub jec tives, de trans for ma tion des
éprouvés bruts en repré sen ta tions et de trans mis sion. La
trans mis sion met en jeu la capa cité pour un groupe fami lial de mettre
à la dispo si tion des sujets ce qui leur est néces saire pour se
construire et avoir accès au monde. La TFA est un soin
parti cu liè re ment adapté pour travailler la trans mis sion psychique
entre les générations.

9
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Sylvie Sédillot

Les indications
La TFA s’adresse aux familles en souf france (événe ments
trau ma tiques, deuils, maladie soma tique ou psychique d’un des
membres, violences, addic tions…). Elle s’appuie sur une écoute
grou pale repo sant sur un double présup posé :

10

Un présup posé théo rique selon lequel sera consi déré comme groupal- 
familial ce qui appa raît au niveau de fonc tion ne ment le plus archaïque, là
où s’est noué le dysfonc tion ne ment et où se sont instal lées des défenses
radi cales entre te nant confu sions et indif fé ren cia tions entre les êtres, les
géné ra tions, les sexes, voire même entre vivant/non- vivant et
humain/non humain.
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Un présup posé métho do lo gique selon lequel tout ce qui est dit ou
produit en séance par chacun est consi déré comme venant de
l’ensemble de la famille puisque nous nous inté res sons à la part tran sin ‐
di vi duelle ou syncré tique (selon BLEGER, 1967) ou indif fé ren ciée du
psychisme et non aux parties névro tiques de chacun. La souf france
fami liale telle que nous l’enten dons, concerne en effet les aspects non
diffé ren ciés du lien, aspects géné ra teurs de confu sions et d’empiè te ‐
ments et obstacles à l’indi vi dua tion des sujets. L’indi ca tion va porter sur
le fonc tion ne ment groupal fami lial : il est donc fonda mental que toute la
famille soit réunie lors des consul ta tions. Les consul ta tions et les entre ‐
tiens préli mi naires permettent à la famille d’élaborer la demande. Plus
ou moins longs dans le temps (ils ne doivent pas excéder quelques
séances), ils sont à diffé ren cier de l’enga ge ment de la famille dans le
processus théra peu tique. Cadrés, avec un certain nombre de ques tions,
ils permettent de faire un diag nostic du fonc tion ne ment fami ‐
lial (F. AUBERTEL). Ce diag nostic prend en compte l’état des rela tions à
l’objet (lien fami lial), les méca nismes de défense préva lents, le type
d’angoisse préva lente, et le mode de fonc tion ne ment par rapport à
l’exté rieur. À l’issue des consul ta tions, une indi ca tion est donnée à la
famille et sera soit indi vi duelle, soit grou pale, ou fami liale selon les cas. À
l’issue des entre tiens préli mi naires, lorsque l’indi ca tion fami liale est
posée, le cadre est expli cité et le contrat proposé à la famille. Celle- ci
donnera son accord après un délai de réflexion. Il est précisé que tous
doivent être d’accord pour ce type de prise en charge et si possible
s’engager à venir régulièrement.

Dans la famille en crise, tous les liens sont en souf france : liens
d’alliance, ou liens frater nels, liens de filia tion, liens aux familles
d’origine, lien généa lo gique, et rela tions avec l’exté rieur de la famille
(problé ma tique dedans- dehors). Ces liens sont de nature
indif fé ren ciée dans des moda lités de collage asso ciées à des
mouve ments de rupture ou bien marqués par le para doxe et la
perver sion. Les liens narcis siques sont au premier plan (part
indif fé ren ciée de la famille, « le Soi fami lial ») par rapport aux liens
libi di naux objec taux (liens diffé ren ciés) (A. EIGUER, 1984).

11

Une grande exci ta tion règne alors dans la famille, avec des agirs et de
la violence.

12

Le type d’angoisse prégnante est l’angoisse de mort, d’effon dre ment,
de morcel le ment que l’on retrouve dans un fantasme présent en

13
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cours de thérapie nommé « fantasme de mort collec tive » (A. RUFFIOT,
1983). Ce fantasme, très archaïque et parfois proche de l’agir, tente de
juguler les angoisses d’effon dre ment par une recherche de vécus
symbio tiques, imaginés dans la mort de l’ensemble de la famille. Les
méca nismes de défense préva lents sont l’oscil la tion de la posi tion
narcis sique para doxale (J.-P CAILLOT, G. DECHERF, 1982) où « vivre
ensemble nous tue, nous séparer est mortel », le clivage, les dénis (de
la tempo ra lité, des cycles de la vie fami liale, de la diffé rence des êtres,
des sexes) ainsi que le déni de la diffé rence entre les vivants et les
non vivants, (F. AUBERTEL, F. ANDRÉ- FUSTIER, 1986). La peau ou enve loppe
fami liale, en réfé rence au Moi Peau de D. ANZIEU, (1974) est soit
rigi di fiée, de type cara pace, donc peu conte nante et peu
fonc tion nelle dans la gestion des angoisses de sépa ra tion : le
fonc tion ne ment fami lial est autar cique et parfois persé cu toire par
rapport au dehors. L’enve loppe peut être au contraire déchirée,
éclatée, sans diffé ren cia tion dedans- dehors. Ces problé ma tiques sont
appa rentes mais pas exclu si ve ment dans les affec tions
psycho so ma tiques de la peau : aller gies, eczéma etc. Les contre- 
indications à la thérapie fami liale concernent les familles
fonc tion nant en préva lence sur un mode diffé rencié (liens libi di naux
objec taux au premier plan), avec des méca nismes de défense plutôt
névro tiques (refou le ment, déné ga tion) et dans lesquelles la
conflic tua lité s’orga nise autour du désir et des angoisses
de castration.

L’enve loppe fami liale est suffi sam ment souple pour permettre les
échanges avec le dehors.

14

Cepen dant, l’équi libre de toute famille dépend de la bonne
arti cu la tion entre les liens narcis siques (parties indif fé ren ciées du
lien) et les liens objec taux libi di naux, signant quant à eux
la différenciation.

15
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Sylvie Sédillot

Le cadre et le dispositif
Nous distin guons le cadre (cadre interne et inva riant du théra peute)
du dispo sitif qui peut être adapté selon les lieux de soin. À partir du
cadre initial de la psycha na lyse, écran inva riant sur lequel se déroule
le processus (J. BLEGER, 1966), A. RUFFIOT (1981) concep tua lise le cadre
de la thérapie fami liale psycha na ly tique, avec la règle d’asso cia tion
libre en famille et à propos de la famille et son corol laire la règle
d’absti nence, (impli quant l’interdit d’agir pour la famille et l’interdit de
porter juge ment et de donner des conseils pour les théra peutes). Une
consigne spéci fique est donnée à la famille : venir si possible tous
ensemble en séance. J.-P. CAILLOT et G. DECHERF (1984) en défi nissent

16
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trois fonc tions : conte nante (mater nelle), limi ta tive (pater nelle),
tran si tion nelle symboligène.

Le dispo sitif : c’est un dispo sitif
de face- à-face
Les théra peutes (dont le nombre varie entre deux et cinq) sont assis
en demi- cercle et la famille occupe comme elle le souhaite le demi- 
cercle restant à sa dispo si tion. Les séances se déroulent dans un lieu
neutre, toujours le même, pendant une heure, géné ra le ment au
rythme d’une séance par quin zaine. Les séances sont suivies d’une
post- séance d’une demi- heure afin d’analyser les contre trans ferts et
l’inter trans fert (entre les théra peutes). Il y a souvent un théra peute
prin cipal et des cothé ra peutes en forma tion, qui parti cipent aux
séances. Des notes sont prises (seul ce qui est verba lisé est noté), à
tour de rôle par les cothé ra peutes et consti tuent la mémoire du néo- 
groupe.

17

La famille a la possi bi lité de consulter ces notes sur place si elle
le souhaite.

18

Les séances sont soit payantes (environ 70 euros) soit prises en
charge avec parti ci pa tion de la famille ou non, selon les lieux de soin.
Les moda lités de paie ment sont toujours discu tées au départ de la
thérapie ainsi que la ques tion des absences qui seront dues en cas
d’annu la tion trop tardive.

19

Il s’agit d’un long travail dans le temps qui néces site que les
théra peutes s’engagent à être là aussi long temps que la famille en
aura besoin, la durée d’une thérapie variant d’une à deux ou plusieurs
années selon les cas. La sépa ra tion, en fin de travail, se prépare, les
séances peuvent être espa cées. Un arrêt préma turé est
toujours élaboré.

20

Le processus
Il concerne l’avancée du travail de repré sen ta tion et de symbo li sa tion
de la famille. Il vise à permettre ou à rendre à la famille sa capa cité de
méta bo liser les angoisses qui la désor ga nisent ou l’orga nisent de
manière patho lo gique et coûteuse pour l’indi vi dua tion de ses

21



Canal Psy, 68 | 2005

membres. Le processus se construit à travers l’écoute de la trame
asso cia tive grou pale de la famille et au sein de la dyna mique
transféro- contre-transférentielle et inter trans fé ren tielle, (analyse de
la séance durant les post séances et en « inter vi sion » avec d’autres
théra peutes exté rieurs au processus).

En début de thérapie, le « trans fert sur le cadre » (A. EIGUER, 1982),
encore appelé « trans fert matri ciel » par A. RUFFIOT (1981) met en scène
l’indif fé ren cia tion. La famille en mal de conte nance, se répand au sein
du cadre analy tique. Le senso riel, les éprouvés sont au premier plan :
la famille fonc tionne en préva lence, sur le registre de l’origi naire :
picto grammes, signi fiants formels grou paux tenus dans des
ritua li sa tions spéci fiques à telle ou telle famille (É. GRANGE- SÉGÉRAL,
F. AUBERTEL, 2003).

22

Les objets bruts (E. GRANJON, 1990), l’impor tante l’exci ta tion
accom pa gnée de vécus inces tuels (P.C. RACAMIER, 1992), ainsi que les
agirs et la violence sont une préfi gu ra tion de « l’impensé
généa lo gique ». Ces diffé rents éléments consti tuent la trans mis sion
trans gé né ra tion nelle qu’E. GRANJON qualifie de « véri tables traces sans
mémoire ».

23

Les cryptes et fantômes dans la lignée (N. ABRAHAM, M. TOROK, 1978), les
secrets fami liaux (S. TISSERON), provoquent un désétayage
généa lo gique (manque de conte nance généa lo gique) et une grande
souf france intra fa mi liale et indi vi duelle (Ch. JOUBERT, 2003),
obser vables sous forme de trau ma tisme généa lo gique (Ch. JOUBERT,
2002). Les pactes déné ga tifs, ensemble de repré sen ta tions
incons cientes concer nant ce qui doit être laissé de côté, refoulé
dénié, (R. KAËS, 1989) sont à la base de tout lien, mais en prin cipe
restent muets. Le contrat narcis sique (P. CASTORIADIS- AULAGNIER, 1986)
est une forme posi tive de tout lien puisqu’il offre une place au
nouveau venu dans la famille en échange d’une reprise des pactes
déné ga tifs (le pacte déné gatif prend appui sur le contrat narcis sique
et en est « le complé ment et la contre- face »). Ce contrat narcis sique
peut cepen dant devenir un véri table étau, enser rant chacun dans une
place assi gnée sans trans for ma tion possible, moda lité qu’E. GRANJON

nomme alors « contrat psycho tique ». Lorsque les pactes déné ga tifs
au fonde ment de tout lien fami lial et jusqu’alors muets se trouvent
dénoncés par l’exis tence d’un « porte- symptôme », jouant le rôle d’un
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véri table « cryp to phore », la famille se trouve confrontée à des
angoisses d’écla te ment et de désor ga ni sa tion contre lesquelles elle va
tenter de se défendre. La fonc tion conte nante des théra peutes est au
premier plan (il y a souvent des agirs sur le cadre de la part de la
famille : retards, absences non signa lées, tenta tives d’acting en
séances, violences verbales avec des mots qui tuent).

Les moda lités de lien de type « pervers narcis sique » (A. EIGUER, 1989,
2001) se déploient parfois avec leur cortège d’alliances perverses :
« famille anti- couple, couple anti- famille » (J.-P. CAILLOT,
G. DECHERF, 1989).

25

Les théra peutes analysent en post séance leurs « co- 
éprouvés », (F. ANDRÉ- FUSTIER, F. AUBERTEL, 1997) ce qui leur permet d’une
part de supporter ici et main te nant ce qui se vit pour chacun et entre
eux (inter trans fert) et d’autre part favo rise l’accès à un début
de représentation.

26

Puis le trans fert sur le processus (A. EIGUER, 1982), signe l’accep ta tion
de la dépen dance à l’égard du cadre sur le plan trans fé ren tiel et
l’impli ca tion de la famille dans le travail psychique.

27

Enfin le trans fert sur les théra peutes (A. EIGUER, 1984) des images
généa lo giques signe un début de diffé ren cia tion au sein de la famille
et rend possible la mytho poïése du néo- groupe famille- thérapeutes
(capa cité de mise en récit, de fabri quer de l’histoire, du mythe
rendant compte des origines de la famille et de chacun).

28

La mytho poïése (A. RUFFIOT, 1981) s’élabore ici et main te nant dans la
dyna mique transféro- contre-transférentielle et inter trans fé ren tielle.
Le holding onirique fami lial (A. RUFFIOT, 1981) fait partie de la chaîne
asso cia tive fami liale. Comme le souligne E. GRANJON, l’impor tant n’est
pas la recherche d’une histoire à jamais disparue (effacée par le
trau ma tisme), mais la réap pro pria tion d’une autre histoire possible,
co- construite dans l’espace théra peu tique par le néo- groupe et en
post séance par le groupe des théra peutes. Le processus n’évolue pas
de façon linéaire, comme le rêve, il est un ombilic.

29

En conclu sion, nous cite rons cette phrase de P. MÉROT, écri vain :
« Chaque famille clas sique se doit d’avoir un raté : une famille sans
raté n’est pas vrai ment une famille, car il lui manque un prin cipe qui
la conteste et qui lui donne sa légi ti mité » (P. MÉROT, 2003). N’oublions
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effet il faut tenir compte de la part active du desti na taire en ce qui
concerne la trans for ma tion de ce qui lui aura été donné ou imposé.
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TEXT

« L’approche systé mique propose une réelle révo lu tion concep tuelle
(révo lu tion signifie au sens étymo lo gique retour ne ment) où la
recherche des compé tences remplace la correc tion des erreurs, où la
circu la tion de l’infor ma tion est privi lé giée aux dépens de la
produc tion de l’aveu, où le processus et la rela tion sont plus
impor tants que les contenus » (G. AUSLOOS, 1995).

Ces quelques phrases de G. AUSLOOS brossent assez bien la toile de
fond du para digme systé mique tel qu’il est actuel le ment appliqué aux
théra pies de couple et de famille mais égale ment aux inter ven tions en
réseaux ou en insti tu tion. Les termes qui appa raissent en gras vont
nous permettre de préciser briè ve ment la culture de référence.

1

Quelques axes théo riques de la
culture systémique
Toute révo lu tion concep tuelle induit un chan ge ment de regard. Le
para digme systé mique offre un chan ge ment de regard en élar gis sant
le champ d’obser va tion au contexte où se produit un problème : Ce
contexte est autant spatial, l’envi ron ne ment rela tionnel et ses modes
d’inter ac tion, qu’histo rique, trans mis sion de récits et de modèles.

2
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Mais il s’agit aussi de passer de l’instan tané de la photo gra phie à une
caméra qui explore un envi ron ne ment chan geant et dyna mique.
Cepen dant la façon d’orienter la caméra induit la compré hen sion des
diffi cultés présen tées car l’obser va teur fait partie du contexte.

En termes plus concrets cela signifie que tout symp tôme sera non
seule ment vu par rapport à l’indi vidu en souf france et en fonc tion de
la demande mais aussi resitué dans le paysage inter ac tionnel et
mythique (valeurs, croyances parta gées par le groupe fami lial) où il
se produit.

3

Recher cher les compé tences plutôt que de souli gner les erreurs, c’est
renoncer à isoler un compor te ment en le quali fiant de bon ou de
mauvais, d’échec ou de réus site pour s’inté resser aux processus
rela tion nels qui le sous- tendent. C’est rela ti viser la ques tion du
dysfonc tion ne ment en se centrant à l’inverse sur la fonc tion na lité,
dans le milieu où il survient, d’un échec ou d’un compor te ment en
appa rence « aber rant ». Cela implique, comme le souligne G. AUSLOOS

(1995) d’aban donner les rives trop connues du modèle judéo- chrétien
de la faute, de la culpa bi lité et de l’aveu pour aborder le rivage moins
fami lier des modèles de la complexité animés par des notions telles
que : la respon sa bi lité (au sens anglo- saxon de response- ability),
capa cité à répondre, la construc tion d’autres « réalités », plutôt que
la répa ra tion, les ressources plutôt que les défi cits. En bref il sera
davan tage ques tion, en approche systé mique, de modé li sa tion, de
mobi li sa tion et moins d’expli ca tions ou d’imprécation.

4

Favo riser la circu la tion de l’infor ma tion consiste à réin tro duire de la
diffé rence qui fasse diffé rence dans la rela tion (BATESON G., 1980). Il
s’agit, par la façon d’explorer une situa tion et de conduire un
entre tien, d’éviter la répé ti tion d’inter ac tions peu fonc tion nelles
d’ouvrir à d’autres lectures et donc à d’autres possibles.

5

Donner la préva lence au processus et à la rela tion complète ce qui
vient d’être dit concer nant la circu la tion de l’infor ma tion. Une
problé ma tique est toujours envi sagée de façon ciné tique en la reliant,
par exemple, à la dyna mique des appar te nances et à la danse entre
loyauté et auto nomie. C’est dire que le conte nant et le cadre se
situent à un méta- niveau (niveau logique au- dessus) par rapport aux
contenus. Conte nant et cadre font réfé rence aux limites entre le
dedans et le dehors mais égale ment aux fron tières entre cette famille
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et la société, les fron tières entre les géné ra tions, les fron tières entre
les indi vidus d’une même géné ra tion. En bref circu la tion de
l’infor ma tion et acti va tion des processus rela tion nels ne signi fient pas
trans pa rence et absence de déli mi ta tion mais vont de concert avec la
recon nais sance d’espaces diffé ren ciés et la créa tion d’espaces
média teurs dans la rela tion d’aide.

Méthodes
La thérapie fami liale systé mique, par le travail sur la commu ni ca tion
verbale et non verbale qu’elle impose, utilise l’enre gis tre ment vidéo
des séances qui ont lieu, si une thérapie s’engage, au rythme environ
d’une fois par mois. (Cet enre gis tre ment est en général bien accepté
et est soumis, bien sûr, au strict secret profes sionnel, les bandes
étant détruites à la fin de la prise en charge). Par ailleurs l’usage de la

7
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co- thérapie est fréquent, il permet aux deux théra peutes d’avoir des
posi tions diffé rentes : l’un mène l’entre tien avec la famille, le second
est soit en recul, soit dans une salle de super vi sion avec la vidéo, il
peut ainsi avoir un regard sur ce qui se passe entre le théra peute et la
famille et éven tuel le ment aider son collègue à sortir d’une situa tion
bloquée et d’inter ac tions répé ti tives par rapport à la
commu ni ca tion familiale.

Compte tenu du cadre imparti nous nous conten te rons de présenter
les deux orien ta tions prin ci pales qui sous- tendent notre pratique
actuelle d’entre tien avec les couples et les familles et qui s’inscrit
dans l’évolu tion de la thérapie systé mique telle qu’elle s’est
déve loppée en Europe à partir de la fin des années soixante- dix.

8

La néces sité de créer un espace inter mé diaire où puisse s’instaurer
un dialogue nova teur. En effet deux périls guettent toute rencontre à
projet théra peu tique : celui de la confron ta tion des modèles : celui du
patient et celui du thérapeute.

9

Cette confron ta tion comporte toujours le risque de conduire à une
esca lade symé trique entre les parte naires où la seule ques tion qui se
pose est de savoir qui a raison. Concrè te ment la famille qui vient
consulter a son idée, son expli ca tion du problème, et le théra peute a
une théorie de réfé rence qui lui permet d’évaluer et de classer les
dysfonc tion ne ments. Chacun est enfermé dans son système de
croyances, un modèle exclut l’autre, il n’y a pas vrai ment de rencontre
mais un affron te ment où on pour rait dire de façon méta pho rique
que : 1 + 1 = 2. Celui de la fusion qui, elle, favo rise la confu sion. Par
exemple le théra peute devient un amateur passionné du drame
fami lial et perd son auto nomie de profes sionnel ou bien la famille est
séduite par la théorie du théra peute et s’efforce d’y corres pondre.
Cela peut aboutir à une prise en charge inter mi nable mais où rien ne
change vrai ment. Dans ce cas un système de croyance absorbe l’autre
et pour reprendre la même méta phore on pour rait dire que 1 + 1 = 1.

10

Cette présen ta tion est certes rapide et un peu cari ca tu rale, elle a le
mérite d’être le fruit de l’expé rience. Peu à peu s’est donc imposée la
néces sité de créer un espace inter mé diaire de double descrip tion
(selon la formule de G. BATESON, 1980) où vont pouvoir coexister deux
modèles qui vont se perturber l’un l’autre tout en gardant une part de
leur auto nomie. Ces pertur ba tions réci proques réin tro duisent au sein

11
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de la rencontre une dyna mique qui favo ri sera l’amélio ra tion et
l’évolu tion des processus rela tion nels. On pour rait alors dire que 1 +1
= 3 (CAILLE, 2004) : le modèle fami lial, le modèle et les hypo thèses du
théra peute, le modèle co- construit dans l’espace de la rencontre qui
devient espace de liberté et d’innovation.

La commu ni ca tion analo gique et
de rituels thérapeutiques
Les notions de base propo sées par les praticiens- chercheurs de
l’École de Palo Alto dans leur ouvrage sur la prag ma tique de la
commu ni ca tion (WATZLAWICK et al., 1972) restent des réfé rences de base
dans l’inter ven tion systé mique avec des appro fon dis se ments et des
déve lop pe ments propres aux diffé rents courants de cette approche :

12

L’école de Milan sous la direc tion de M. SELVINI- PALAZZOLI a long temps
travaillé sur l’étude des para doxes aussi bien dans le déco dage des
inter ac tions fami liales que comme tech nique d’inter ven tion (SELVINI- 
PALAZZOLI et al., 1978). Cette approche para doxale reste aujourd’hui
encore une pratique inté res sante dans le cas de situa tions fami liales
bloquées à patient psycho tique ou dans le cas d’anorexie mentale
sévère. On doit aussi aux prati ciens mila nais la méthode aussi
rigou reuse qu’opéra tion nelle du ques tion ne ment circu laire : la
conduite de l’entre tien est menée à partir de ques tions tria diques qui
invitent une tierce personne à commu ni quer sur la rela tion de deux
autres membres de la famille. Par exemple le théra peute deman dera,
en s’adres sant à un membre de la fratrie : « lorsque votre sœur
présente une crise d’asthme, qui de vos deux parents se montre le
plus concerné ? Comment cela se traduit- il ? » (SEYWERT, 1993, p. 80).
Ces ques tions circu laires permettent d’emblée de déplacer l’atten tion
portée au seul patient sur la struc ture inter ac tion nelle qui sous- tend
la problé ma tique. En colla bo ra tion avec P. Caillé, mais aussi dans la
même direc tion que certains travaux de l’École de Rome (L. ONNIS)
nous avons choisi d’élaborer et d’expé ri menter des tech niques
d’entre tien qui donnent la primauté au langage méta pho rique (CAILLE,
REY, 1988) et au langage analo gique en partie non verbal (gestes,
atti tudes, mimiques, into na tion, posi tion dans l’espace etc.). Ces
tech niques qui sont des rituels théra peu tiques (CAILLE, REY, 1994)
appelés « objets flot tants » ont trois prin ci pales fonc tions :

13
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���Ce sont des marqueurs de contexte, ils aident à créer et à main tenir
l’espace inter mé diaire de liberté en bali sant le cadre de la rencontre.

���Ils agissent comme révé la teurs du modèle orga ni sant de la famille tant
au plan phéno mé no lo gique des inter ac tions qu’au plan mythique
(système de croyances parta gées par tous les membres d’un même
groupe) et du même coup activent et faci litent la circu la tion
de l’information.

���Enfin ils restent comme traces et témoins de la rencontre. Que ce soit à
travers la réali sa tion d’un géno gramme et d’un blason, la confec tion de
masques, la mise en scènes de sculp tures, la construc tion d’un parcours
de jeu de l’oie, la co- création d’un conte systé mique, ces rituels théra ‐
peu tiques consti tuent autant de « messages irré cu pé rables » (REY, 1987)
puisqu’ils deviennent une trace tangible du chemin parcouru, signe
maté riel de l’irré ver si bi lité du temps : la situa tion ne sera plus jamais
comme avant, elle pourra seule ment advenir.

Cette double dimen sion, créa tion d’un espace tiers par l’utili sa tion de
rituels théra peu tiques à forte compo sante analo gique, est présente
dès le premier entre tien. Par exemple par l’intro duc tion d’un panier à
problèmes où chaque parte naire sera invité à déposer ce qui, dans la
famille, lui fait le plus souci (mais il devra aussi, en le soupe sant,
préciser le poids du panier, quand a- t-il été le plus lourd et pour qui ?
Qui peut l’alléger et comment ? Ce panier a- t-il un double fond ?
etc.). Ainsi même si la consul ta tion se résume à une seule séance, un
certain nombre d’infor ma tions aura pu être remis en circu la tion.
Cette double dimen sion reste domi nante jusqu’au dernier entre tien
puisque les théra pies de couple ou de famille se terminent le plus
géné ra le ment par un conte systé mique (CAILLE, REY, 1988) (écrit par le
théra peute à partir de ses réso nances sur l’infor ma tion recueillie au
cours des diffé rentes séances, mais inachevé et complété par chacun
des membres de la famille). Ce procédé favo rise le processus de
sépa ra tion qui ainsi ne s’appa rente pas à une rupture.
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Les indications
Plutôt que d’envi sager l’indi ca tion en fonc tion de la patho logie, les
théra peutes systé miques préfèrent l’inscrire dans la nature de la
demande. Comme le souligne R. NEUBURGER (1980) : si un sujet présente
un symp tôme, en souffre et l’allègue pour demander de l’aide, alors
c’est une bonne indi ca tion de thérapie indi vi duelle. Si un sujet
présente un symp tôme, n’en souffre pas et qu’un des membres de la
famille fait la démarche de demander de l’aide, alors c’est une bonne
indi ca tion de prise en charge fami liale. En bref moins un sujet se
montre auto nome (enfants, adoles cents, et vieux adoles cents par
exemple) plus l’orien ta tion théra peu tique doit viser la prise en

15
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compte du groupe d’appar te nance, ce qui permet de travailler d’abord
sur la désa lié na tion fami liale et/ou insti tu tion nelle (NEUBURGER, 1980).

Pour conclure
L’approche systé mique appli quée à la psycho thé rapie a eu le grand
mérite d’intro duire la notion de « contexte comme matrice du
signifié ». En cela elle est en pleine réso nance avec une époque où
l’écosys tème, l’envi ron ne ment devient un thème majeur de
préoc cu pa tion. Elle a connu un déve lop pe ment rapide et est
traversée par de nombreux courants, ce qui fait sa richesse mais peut
aussi conduire à des dérives. Actuel le ment un grand nombre de
prati ciens cher cheurs euro péens travaillent à faire rimer rigueur et
créa ti vité, on ne peut que s’en réjouir.
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TEXT

Depuis leur appa ri tion il y a cinquante ans, les théra pies fami liales se
sont consi dé ra ble ment déve lop pées, diffé ren ciées, trans for mées. Si
les courants clas siques se sont plutôt foca lisés sur les processus
intra fa mi liaux (psycho dy na miques, inter ac tion nels, stra té giques,
struc tu raux, multi gé né ra tion nels, inter gé né ra tion nels), les pratiques
plus récentes ont exploré les processus qui n’impliquent pas
direc te ment le niveau fami lial, mais agissent plutôt de manière
inci dente (compor te men taux, cogni tifs, narra tifs, centrés sur les
solu tions). De même, les consul ta tions fami liales en viennent à
appré hender les effets des psycho tropes, des person na lités et des
inter faces insti tu tion nelles et sociales sur les rela tions fami liales.
C’est ainsi que les théra pies en couple et en famille permettent de
remettre en pers pec tive les théra pies du couple et de la famille
comme une moda lité, parmi bien d’autres possibles, d’inter ven tions
théra peu tiques auprès de personnes qui consultent ensemble. Les
demandes de consul ta tion ne proviennent pas seule ment d’un ou
plusieurs membre(s) de la famille, mais aussi d’inter ve nants
exté rieurs : juges, psychiatres, éduca teurs, travailleurs sociaux, etc.

1



Canal Psy, 68 | 2005

On notera que ces formes actuelles de théra pies fami liales partagent
un certain nombre de points communs :

une prise en consi dé ra tion des situa tions patho lo giques lourdes et
graves qui néces site une atti tude modeste quant aux objec tifs de chan ‐
ge ment ;
l’absence de mise en accu sa tion de la famille, et le respect des
personnes, de leurs modes de vie, de leurs croyances et de leurs
systèmes de connais sance ;
l’apai se ment des situa tions anxio gènes ou stres santes ;
l’accom pa gne ment des patients et de leurs familles sur une durée suffi ‐
sam ment longue, si la néces sité l’impose ;
l’accep ta tion d’une diffé ren cia tion et d’une diver si fi ca tion des moda ‐
lités d’intervention.

L’appré hen sion des systèmes
complexes : le para digme éco- 
étho-anthropologique
Devant la diver sité des méthodes et des tech niques, il devient
perti nent de repenser leur mise en œuvre dans une pers pec tive qui
tienne compte de la complexité des systèmes. J’ai effec ti ve ment
proposé une autre voie que le modèle bio- psycho-social, qui conduit
à un emboî te ment à mon sens peu perti nent de poupées russes, en
suggé rant plutôt une pers pec tive éco- étho-anthropologique : d’une
part pour respecter les « circuits complets de l’esprit » dont
parle G. BATESON, et d’autre part pour tenter une arti cu la tion des
apports effec tifs de l’étho logie et de l’anthro po logie au sein de
l’écologie naturelle- artificielle du clinicien.

2

La critique du modèle bio- 
psycho-social
Sous- jacent à la version clas sique des systèmes, il exis te rait un
enchâs se ment des niveaux d’orga ni sa tion sur le modèle des poupées
russes atomes, molé cules, macro mo lé cules, cellules, tissus, organes,
corps- individu, famille, groupes sociaux, société globale. La mise en
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pers pec tive des apports de l’étho logie et de l’anthro po logie montre
que l’évolu tion des qualités émer gentes de ces niveaux d’orga ni sa tion
ne corres pond pas à cette repré sen ta tion. À l’inverse des disci plines
biolo giques, psycho lo giques et sociales qui effec tuent des découpes
réduc trices des champs d’étude, l’étho logie et l’anthro po logie, ou du
moins leur arti cu la tion, permettent de conce voir les circuits de
l’esprit où matière, énergie et infor ma tion circulent au sein d’un
conti nuum entre les mani fes ta tions somatiques- hormonales-
neuronales et les réali sa tions de l’humain dans son envi ron ne ment.
En parti cu lier, la famille n’appa raît pas comme le fonde ment (ou le
sous- système) de la société, ni sur le plan de la phylo ge nèse, ni sur
celui de la préhis toire et de l’histoire des systèmes de parenté. De
même, l’indi vidu n’est pas seule ment l’élément d’un système fami lial
ou social. L’appa ri tion des premiers compor te ments de soins
paren taux à la progé ni ture est bien posté rieure à l’exis tence de
compor te ments sociaux que l’on peut observer chez les mollusques,
les crus tacés, les insectes, etc. Les premières ébauches d’orga ni sa tion
fami liale appa raissent chez les verté brés, c’est- à-dire à partir des
pois sons dont le sque lette est complet. Celles- ci vont de pair avec
l’appa ri tion de liens person nels entre congé nères, c’est- à-dire la
recon nais sance élec tive inter- individuelle, de compor te ments
d’agres sion permet tant la défense du terri toire et la répar ti tion de la
nour ri ture, et la diffé ren cia tion de sphères de compor te ments : entre
compa gnons, entre un mâle et une femme formant un couple, entre
parents et petits, entre rivaux, etc. (K. LORENZ, 1965, 1973). Autre ment
dit, l’appa ri tion de singu la rités person nelles va de pair avec la
diffé ren cia tion des orga ni sa tions fami liales émer geant des
orga ni sa tions sociales. Et sur le plan anthro po lo gique, les rapports de
parenté n’ont pas la capa cité, à eux seuls, de créer une dépen dance
géné rale, maté rielle, écono mique et sociale, entre tous les indi vidus
et tous les groupes. Ce qui fonde l’orga ni sa tion sociale, ce sont des
« rapports politico- religieux (qui) s’exercent sur un terri toire, qui
défi nissent la souve rai neté et les liens privi lé giés d’un certain nombre
de groupes sociaux, de parenté, de caste ou autre avec un terri toire
et ses ressources (M. GODELIER, 2004, p. 516). Autre ment dit, ni les
rapports de parenté, ni la famille ne peuvent être consi dérés comme
le fonde ment de la société. Pour tant, sans en être le fonde ment, la
famille imprime un style orga ni sa tionnel à la société : les rapports
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fami liaux servent de modèle aux rela tions poli tiques et défi nissent le
rapport de l’indi vidu à l’auto rité (E. TODD, 1983). L’idéo logie est une
mise en forme intel lec tuelle du système fami lial, qui permet la
trans po si tion au niveau social des valeurs fonda men tales qui
régissent les rapports humains élémen taires. Il appa raît ainsi que
l’orga ni sa tion fami liale est une qualité émer geant de l’évolu tion
sociale, permet tant aux indi vidus de faire l’appren tis sage des règles
de la vie en société. En retour, les systèmes fami liaux façonnent les
modèles idéo lo giques et les styles d’orga ni sa tion socio- politiques. Ils
contri buent conjoin te ment à la diffé ren cia tion des personnes, qui
deviennent une qualité émer gente suscep tible de rétro agir sur
l’orga ni sa tion des systèmes fami liaux et sociaux : il existe ainsi des
hiérar chies enche vê trées complexes entre les systèmes
d’orga ni sa tion person nels, fami liaux et sociaux.

Les échelles spatio- temporelles
La démarche éco- étho-anthropologique s’inté resse à la manière dont
chaque personne construit son écosys tème et dont l’écosys tème
modifie récur si ve ment son iden tité. Une telle « anthro po logie » fait le
constat que l’obser va teur le plus impar tial est néces sai re ment une
partie de l’objet de son étude, dont il ne peut tota le ment s’extraire.
D’un point de vue clinique, il s’agit d’une mise en pers pec tive de la
démarche diag nos tique, pronos tique et théra peu tique, tenant
compte des échelles spatio- temporelles qui permettent d’éclairer le
sens des émotions, des cogni tions, des actions et de leurs
pertur ba tions. La famille appa raît ainsi comme une unité
écosys té mique, créant des soli da rités de destinée dans l’espace- 
temps, carac té risée par des opéra teurs rituels, mythiques,
épis té miques, qui orga nisent les échanges par l’inter fé rence des
processus phylo gé né tiques, onto gé né tiques et culturo- génétiques. Il
existe un conti nuum entre l’orga ni sa tion biolo gique du lien social, de
la diffé ren cia tion psychique, de l’évolu tion de la famille nucléaire et
élargie, et des commu nautés sociales, formelles et infor melles. Les
fron tières qui déli mitent ces diffé rentes orga ni sa tions sont
carac té ri sées par des inter faces complexes, frac ta li sées, permet tant
le va- et-vient inces sant d’entités maté rielles, éner gé tiques et
infor ma tion nelles qui échangent leurs propriétés et se trans forment
en fonc tion de leurs posi tion ne ments et de leurs trajec toires. Si l’on
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consi dère la diver sité des orga ni sa tions fami liales, à un pôle de ce
conti nuum, l’essen tiel de ses problèmes ou de ses diffi cultés pour rait
être appré hendé par la réunion de ses membres, et l’explo ra tion des
repré sen ta tions que ceux- ci sont suscep tibles de produire de leurs
fantasmes, de leurs histoires, de leurs inter ac tions (modé li sa tions
suscep tibles d’appré hender les fonc tion ne ments « intra fa mi liaux », à
partir de points de vue psycha na ly tiques, systé miques diachro niques
ou synchro niques clas siques). À l’autre pôle de ce conti nuum, la
démarche clinique provien drait prin ci pa le ment d’apports exté rieurs,
qu’il s’agisse d’expé riences insti tu tion nelles ou de connais sances
spécia li sées concer nant les troubles mentaux et compor te men taux
(modé li sa tions inhé rentes à la nature des troubles constatés,
repo sant sur la recon nais sance de facteurs extra fa mi liaux pouvant
affecter le patient et les rela tions avec ses proches, et débou chant sur
des inter ven tions insti tu tion nelles, compor te men tales, cogni tives,
psycho- éducationnelles). Ces expé riences et ces connais sances
seraient alors en quelque sorte « trans fu sées » à la famille en
souf france. Le plus souvent, les clini ciens cherchent à loca liser les
variables sur lesquelles il est possible d’agir, et à aborder les sujets
suscep tibles d’être échangés de part et d’autre. Il existe fréquem ment
une combi naison de facteurs intrin sèques et extrin sèques au
fonc tion ne ment fami lial. Plus la famille est confrontée à des
pertur ba tions massives, liées à des patho lo gies multiples affec tant ses
membres, et plus il est néces saire de consti tuer des dispo si tifs de
soins élargis, qui viennent étayer de l’exté rieur les rela tions fami liales.
Toute intru sion directe sur ces rela tions risque d’avoir des effets
persé cu teurs ou culpa bi li sants. Les stra té gies théra peu tiques
reposent alors sur :

a/ La créa tion de rituels extra or di naires de conver sa tion ordinaire.
b/ La synchro ni sa tion de l’évolu tion des équipes théra peu tiques et
des familles.
c/ Le travail sur des échelles d’espace- temps inusitées.
d/ La cana li sa tion et la réorien ta tion symbo lique des mani fes ta ‐
tions violentes.
e/ La décen tra tion et la démul ti pli ca tion des systèmes de réfé rence, des
« visions du monde ».
f/ L’utili sa tion des meta bin dings comme dispo si tifs aux deutero- 
apparentissages pour les patients et les familles.
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Sylvie Sédillot

g/ La recréa tion d’histoires qui s’élaborent au cours même
des rencontres.

Je souhaite préciser ici en quoi la person na lité se construit par
l’arti cu la tion de deux expé riences complé men taires :

5

L’expé rience de la vie fami liale, comme sphère intime des ressources
affec tives et cogni tives, permet la diffé ren cia tion et la recon nais sance
de soi.
L’expé rience des commu nautés sociales, comme sphère publique de
l’expres sion person nelle, conduit à mettre en pers pec tive l’appar te ‐
nance familiale.

Lorsqu’appa raissent des troubles mentaux ou compor te men taux avec
l’appa ri tion d’un danger vital pour soi- même ou pour autrui, il

6
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appa raît néces saire de solli citer conjoin te ment les ressources
théra peu tiques des contextes sociaux et familiaux.

Théra pies institutionnelles
En privi lé giant les rencontres entre patients, aides- soignants,
infir miers, méde cins, psycho logues, assis tantes sociales, et en
instau rant une mise en commun de ces expé riences, la thérapie
insti tu tion nelle cherche à déve lopper la vie sociale du patient dans
les dimen sions de l’aide, de la désa lié na tion, de l’auto no mi sa tion.
Autre ment dit, l’enfer me ment présente un double aspect de remède
et de poison. Il présente un aspect théra peu tique si ses moda lités de
réali sa tion sont diver si fiées (de la chambre d’isole ment à la protec tion
de la commu nauté insti tu tion nelle) et ajus tées, à chaque instant, à
l’évolu tion de l’état du patient. Il devient iatro gé nique si une forme de
conten tion devient inadaptée (soit par excès, soit par défaut), et
perdure bien au- delà de sa justi fi ca tion théra peu tique. Les théra pies
insti tu tion nelles mettent en jeu des processus de fami lia ri sa tion
sociale : le patient peut se fami lia riser avec les contraintes de la vie en
société, par la mise en contact avec des codes d’inter ac tions, des
systèmes de valeurs, de croyances, de savoirs et de savoir- faire de ses
inter lo cu teurs, distincts de ceux de sa famille. Dans leur vie
profes sion nelle, les membres de l’équipe échangent leurs expé riences
à propos des rôles et des fonc tions paren tales, filiales, sociales, en
fonc tion des diffi cultés qu’ils ont rencon trées au contact avec les
patients. Le partage de ces expé riences avec ceux- ci est suscep tible
de pallier les diffi cultés que ces derniers éprouvent dans
l’établis se ment de leurs rela tions à autrui. L’équipe apprend
réci pro que ment à se fami lia riser avec la person na lité du patient, en
parta geant des impres sions partielles que les inter ve nants ont retiré
de leurs rencontres avec celui- ci, et en synchro ni sant leurs points de
vue. Ces rencontres créent arti fi ciel le ment des modes d’échange qui,
d’ordi naire, surgissent spon ta né ment lorsque deux personnes
échangent des infor ma tions sur une troi sième personne qu’elles
connaissent dans des contextes diffé rents. De telles rencontres
produisent des processus de recon nais sance sociale d’une
person na lité dont les traits, d’ordi naire, restent éclatés, impos sibles à
circons crire et à définir.
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Théra pies familiales
Le théra peute fami lial cherche à faire alliance avec l’ensemble des
membres de la famille. Il orga nise des contextes où la forme, le
moment et le lieu de l’action effi ciente restent a priori indé ci dables. Il
tente de renforcer les racines du senti ment d’iden tité et
d’appar te nance, et donc le socle sur lequel s’étayent les processus de
socia li sa tion. Ceux- ci supposent la capa cité à décrypter les multiples
signaux, souvent contra dic toires, voire anti no miques, qui
carac té risent la vie de rela tion. Pour peu que cette capa cité soit
défaillante chez un patient ayant le plus grand mal à « apprendre à
apprendre » (deutero- apprentissages), les consul ta tions fami liales
cherchent à recréer arti fi ciel le ment des contextes où ces deutero- 
apprentissages permettent de gérer les situa tions critiques. Les
théra pies fami liales ne consistent pas seule ment à faire semblant,
mais à faire semblant de faire semblant. L’accès au méta si mu lacre
conduit à une oscil la tion de la fiction et de l’action, de la virtua lité et
de la réalité. Il produit une « concep tion », élaborée conjoin te ment
par les théra peutes et les membres de la famille. De ce point de vue,
les théra pies fami liales permettent de réaliser des processus de
socia li sa tion fami liale de la personne souf frante. De nombreuses
variables de la diffé ren cia tion person nelle et de la socia li sa tion sont
direc te ment liées à la dyna mique de la vie fami liale. Para doxa le ment,
le fait qu’un jeune adulte ait le plus grand mal à quitter ses parents,
du fait d’une fragi lité person nelle, d’un self peu diffé rencié, ou d’une
diffi culté à affronter la réalité, rend la parti ci pa tion de la famille
indis pen sable pour favo riser le processus d’auto no mi sa tion. Comme
le souligne Siegi HIRSCH, pour quitter la maison de ses parents, il vaut
mieux être habillé, muni de bagages et d’affaires person nelles, et
sortir par la porte d’entrée, plutôt que sauter par la lucarne du
grenier en pyjama. Lorsqu’un patient présente une défaillance durable
qui l’empêche de s’auto no miser, la réac ti va tion régu lière des liens
fami liaux fonc tionne comme une stra tégie de survie par le recours à
des ressources maté rielles, affec tives et cogni tives que seule la
famille d’origine possède. Il arrive qu’un patient psycho tique ait le
plus grand mal à s’exprimer person nel le ment lorsqu’il se retrouve
seul face à une personne étran gère ou face à un groupe social, alors
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même qu’il recouvre de telles facultés lorsqu’il est entouré de
ses proches.

Le prin cipe de cothé rapie élargie
Il devient alors perti nent d’arti culer les pratiques de thérapie
insti tu tion nelle et de thérapie fami liale, de manière à favo riser leurs
qualités complé men taires, et rendre produc tives leurs éven tuelles
oppo si tions. La recherche d’une poten tia li sa tion de ces deux
processus, lorsqu’ils entrent en inter fé rence relève du prin cipe de
cothé rapie élargie. Les expé riences insti tu tion nelles réali sées par le
patient peuvent être en oppo si tion de phase avec celles de la vie
fami liale. Il arrive même qu’elles heurtent de front les systèmes de
croyance et de valeur de la famille. Lorsqu’il existe un handicap
durable, la co- dépendance à la vie fami liale et à la vie insti tu tion nelle
n’est pas simple. Elle réclame un ajus te ment des dyna miques
éven tuel le ment très contras tées du système insti tu tionnel et du
système fami lial. Loin d’être une gêne, la confron ta tion de points de
vue et d’objec tifs opposés peut se révéler fruc tueuse pour
l’appren tis sage des contra dic tions de l’exis tence. En favo ri sant
l’émer gence de contextes rela tion nels opposés, les théra pies
insti tu tion nelles, les théra pies fami liales et les cothé ra pies élar gies
contri buent au déploie ment de processus auto nomes arti fi ciels dans
des écosys tèmes qui n’arrivent pas, par leurs propres moyens, à gérer
les diffi cultés et les crises de l’existence.

9

Les patho lo gies complexes sont habi tuel le ment l’expres sion d’une
grande souf france person nelle et collec tive. Elles s’accom pagnent
fréquem ment de senti ments de culpa bi lité et de honte, mais aussi
d’accu sa tions, de menaces, de confu sions, de destruc tions qui
mettent en péril la vie d’un ou plusieurs membres de la famille et de
leur voisi nage social. Elles contraignent les familles et les équipes
soignantes à gérer des problèmes ardus, et réclament un travail de
concer ta tion, d’infor ma tion, de réflexion, de coopé ra tion, de
déli bé ra tion, de déci sion. La pers pec tive éco- étho-anthropologique
que j’ai proposée ici ne cherche pas à réduire les points de vue
opposés qui s’expriment entre écoles théra peu tiques rivales, ni à
promou voir une voie moyenne. Elle tente plutôt d’éviter les
expli ca tions simpli fi ca trices ou les géné ra li sa tions impé ria listes. Les
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explo ra tions psycho dy na miques, systé miques, compor te men tales et
cogni tives, huma nistes, narra tives sont moins des modèles qu’il
s’agirait d’appli quer, ou vers lesquels il faudrait tendre, que des
instru ments, des outils métho do lo giques. Le théra peute est à la fois
un spécia liste et un igno rant, forma teur et apprenti, ques tion neur et
ques tionné. S’il est initia teur de la conver sa tion, il est égale ment
partie prenante de dyna miques qui suivent leur propre cours. Il existe
ainsi toute une gamme de pratiques où les consul ta tions fami liales
débouchent sur des effets théra peu tiques. Dans certains cas, la
thérapie fami liale cherche moins à « soigner la famille » qu’à favo riser
et déve lopper ses propres compé tences et ressources
théra peu tiques, en parte na riat avec les équipes médico- 
psychologiques, psycho- éducatives, judi ciaires. Elle appa raît comme
une approche spéci fique des rela tions théra peu tiques, parti cipe d’une
réor ga ni sa tion des inter ac tions entre patients, familles et équipes
soignantes. Elle permet de réaliser des appren tis sages partagés dans
les situa tions critiques, de construire et recons truire les liens qui
redonnent un sens à la vie. Dans d’autres cas, plusieurs membres
d’une même famille sont prêts à s’engager dans une démarche
théra peu tique dûment réper to riée, qui concerne la famille comme
orga ni sa tion à ques tionner en tant que telle. Dans d’autres cas
encore, la présence de plusieurs personnes d’une même constel la tion
fami liale conduira à forma liser des rencontres centrées sur des
problèmes précis. Cette liste n’est pas exhaus tive. Enfin, le rôle du
théra peute n’est pas sans rappeler celui du laveur de carreau. Plus les
marques de la souf france s’estompent, et plus la percep tion de
l’action du théra peute devient évanes cente. L’origi na lité de la créa tion
théra peu tique tient au fait que, plus elle est réussie, et plus elle
semble dispa raître au profit des propres initia tives et inven tions des
patients et de leurs proches.
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La sémiotique et les contes de fées
Écouter le récit à propos de Cendrillon

Bruno Gelas

TEXT

« Partir du prin cipe que la façon dont un épisode se termine révèle le
but qui a été visé incons ciem ment. » Dans son ouvrage sur
BECKETT, Didier ANZIEU (1992, p. 62) prête cette remarque aux « notes
suppo sées de BION », auprès de qui l’écri vain suivit une analyse en
1934-1935. Ce dernier venait d’évoquer un jeu d’enfance où il se
plai sait à grimper sur un arbre, puis à s’étendre sur la branche la plus
élevée avant de se laisser tomber, ques tion de voir si une grosse
branche infé rieure le retien drait dans sa chute - ou non. Prévenue
par un autre de ses fils, la mère se mit un jour au guet, à l’insu du
jeune Samuel, et se préci pita pour récep tionner le corps que, cette
fois, les branches n’avaient pas arrêté : correc tion, puni tion,
coups, hurlements…

1

Commen taire d’ANZIEU/BION :2

Le but : tomber dans les bras de sa mère. Le moyen au service du
but : un acci dent grave […]. Fantasme sous- jacent : être recueilli
mourant dans le giron maternel, obtenir d’elle un mouve ment de
tendresse parce qu’on va trépasser. La mort, prix à payer
pour l’amour.

3

Le tran chant de cette écoute d’un récit est, pour un profane, un des
apports les plus saisis sants de la psycha na lyse. Mais la théo ri sa tion
qui peut en être faite rejoint tout à fait l’une des distinc tions majeures
de l’analyse narra tive telle qu’elle a été proposée par GREIMAS, même si
son auteur et ses disciples ne l’ont pas mise ulté rieu re ment au centre
de leurs inter ro ga tions. On sait que, à l’orée de recherches
sémio tiques auxquelles l’ont conduit les diffi cultés ou impasses de la
lexi co gra phie, ce dernier a systé ma tisé les travaux de Vladimir PROPP

dans un « schéma actan tiel » (GREIMAS, 1966, pp. 172 sqq.), large ment
remanié par la suite, qui orga nise tout récit autour de deux axes :
celui du désir (la quête d’un objet de valeur par le sujet- héros) et celui

4
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de la commu ni ca tion (l’instau ra tion, au terme de la quête, d’une
rela tion aupa ra vant absente entre Desti na teur et Desti na taire, et qui
va se fonder sur la média tion de ce même objet de valeur enfin
acquis). Les Cheva liers de la Table Ronde cherchent le Graal ; mais
cela devra conduire à établir par lui une rela tion privi lé giée entre
Dieu et le Royaume de Bretagne. Dans les deux cas, il y a bien
recherche orientée et, entre le début et la fin du récit, trans for ma tion
d’un état initial de disjonc tion (la figure du manque) en un état final
de conjonc tion (sa résorption).

Il y a donc deux visées narra tives, et c’est leur arti cu la tion qui définit
la forme du récit : l’une a trait au manque qui préside à la quête dans
la conscience qu’en a le héros ; l’autre est un effet qui n’appa raît le
plus souvent qu’au lecteur, c’est- à-dire dans l’acte inter pré tatif qui, à
l’instar de l’écoute du pseudo- BION, va donner signi fi ca tion à ce même
récit en en propo sant à son terme l’enjeu. Or le drame de nombre
d’analyses de texte est de ne pas tenir compte de cette distinc tion, et
de se préci piter dans le leurre d’une approche dite
« psycho lo gi sante », toute fondée sur une repré sen ta tion du (des)
désir(s) du héros établie à partir de la situa tion initiale pertur ba trice
qui génère ses propos et ses actions.

5

Soit l’histoire de Cendrillon. Dans la plus pure tradi tion des contes
merveilleux, elle s’inscrit sur le fond d’un prélude qui revient toujours,
d’une manière ou d’une autre, à évoquer un Eden, où, en l’occur rence,
un père, une mère et leur petite fille regorgent de qualités, de
bonheur et de paix. Rêve connu s’il en est. Mais comme les gens
heureux n’ont pas d’histoire, il faut bien qu’un « méfait », pour
reprendre la termi no logie prop pienne, vienne consti tuer cet Eden
comme perdu, et amorcer du même coup la quête narra tive. C’est le
décès de la mère qui remplit ici ce rôle : il crée le manque initial, tel
que l’enfant peut l’éprouver. PERRAULT est muet sur ce qu’éprouve cette
dernière, mais Jacob GRIMM précise que la fillette se rendait chaque
jour sur la tombe mater nelle pour y pleurer. Le rema riage du père
peut donc légi ti me ment appa raître comme une tenta tive pour
apaiser cette douleur, combler ce manque, réta blir le triangle du
bonheur. On sait ce qu’il advint… On sait surtout que les contes, en
une pres cience constante de l’ambi guïté de toute rela tion à la mère,
ont une prédi lec tion à remplacer la figure de cette dernière, morte ou
absente, par le para digme de celles de la bonne mère et de la

6
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mauvaise mère : ici, la marraine et la marâtre, la fée et la « belle »-
mère. Les pouvoirs de la première ne s’exercent que dans le rêve,
ceux de la seconde dans la seule réalité du quoti dien, et, dans cet
univers qui partage la jeune fille, aucune ne peut venir à la place de la
mère manquante. Cendrillon reste orphe line, et le restera jusqu’au
bout, sauf à expli quer que son prince d’époux lui servira enfin de
mère retrouvée – ce qui est pour le moins peu convain cant (et
augu re rait mal de l’évolu tion ulté rieure du couple !). Bref, l’histoire
tourne mal.

Les contes nous enseigneraient- ils que la satis fac tion de nos désirs
est vouée à l’échec ? C’est une inter pré ta tion qui prévaut
fréquem ment, sous une forme ou sous une autre, au nom de
l’appren tis sage de la vie adulte, de la fonc tion symbo lique ou
initia tique de ce type de textes, etc. Et la frus tra tion du héros
s’accom pagne alors de celle du lecteur : où est la trans for ma tion
d’état sur laquelle se fondent à la fois la struc ture, le suspense et le
plaisir narra tifs ? Quelle est la cohé rence de cette histoire ? Pour quoi
le détour par la bonne/mauvaise mère s’il s’agit d’arriver à un
mariage ? Et à quoi bon une fin, si c’est pour en tirer la « morale »
qu’il suffit de changer d’objet de désir quand on ne parvient pas à
atteindre celui qui nous animait jusqu’ici ?

7

C’est à ce point qu’inter vient la néces sité de se dégager du seul
argu ment narratif et de sa linéa rité contrainte, pour poser la ques tion
de l’autre manque. En écho, en quelque sorte, au « prin cipe » de
lecture attribué à BION, GREIMAS avait coutume de dire qu’on lit
assu ré ment un récit à partir de son début, mais qu’on ne peut
vala ble ment l’analyser qu’à partir de sa fin. Et si l’on peut avancer la
formule selon laquelle tout récit est l’histoire de la résorp tion d’un
manque, c’est à condi tion de l’entendre d’une double manière :

8

d’un côté, elle renvoie au manque « initial » qu’éprouve le person nage, et
qu’il tente (souvent vaine ment) de réparer tout au long de sa quête ;
d’un autre côté, elle conduit à définir le manque de manière plus struc ‐
tu rale comme ce qui est comblé à la fin… et se révèle donc, du coup,
avoir fait défaut au début.

Or, ce deuxième sens, ou cette deuxième orien ta tion, déplace
sensi ble ment la lecture, puisqu’il la fait porter sur l’événe ment auquel
aboutit le conte (le terminus ad quem des rhéteurs), et non sur celui

9
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d’où il part (terminus a quo) : non pas la mort de la mère, mais le
mariage de Cendrillon, en tant que figure majeure qu’il faut inter roger
d’abord si l’on cherche à élaborer une hypo thèse inter pré ta tive. On
pourra certes objecter que le mariage final est un des lieux communs
les plus fréquents dans les contes ; mais c’est la valeur spéci fique qu’il
prend dans Cendrillon qu’il s’agit de construire - valeur qui, du fait
d’un contexte diffé rent, ne se laisse pas assi miler à celle des noces
concluant Peau d’âne ou Le Chat botté.

Et valeur à construire, non « sens caché » à débus quer. À l’instar du
« moment de conclure », auquel se ramène tout acte inter pré tatif, il
s’agit là d’une perfor mance de lecteur, d’une hypo thèse de
signi fi ca tion (d’enjeu), qui n’est exclu sive d’aucune autre. Le seul
critère de vali dité dont elle puisse se réclamer sera d’ailleurs plus
fami lier aux psycho logues qu’aux « litté raires » : il tient aux effets de
l’inter pré ta tion, c’est- à-dire à la renta bi lité qu’elle procure pour y
indexer un maximum d’éléments du texte, et par là leur donner sens.
Mariage, donc. Que comble- t-il qui a fait défaut aupa ra vant ? Un
indice peut nous mettre sur la voie : PERRAULT mentionne que
Cendrillon non seule ment se marie, mais s’attache aussitôt à marier
ses demi- sœurs (« dès le jour même », précise- t-il) en signe du
pardon qu’elle leur accorde pour toutes les maltrai tances auxquelles
elles l’ont soumise précé dem ment. Cette frénésie matri mo niale ne
signe- t-elle pas le retour de la mixité dans un univers qui s’en
trou vait dépourvu ? Car tout dans cette histoire, à partir du
rema riage, s’est déroulé dans un huis clos féminin où coha bi taient,
sans alté ra tion mascu line, la marâtre et la marraine, Cendrillon et ses
demi- sœurs. Du père- mari il n’est plus fait mention chez PERRAULT : il
dispa raît du texte 1. Il pour rait aussi bien être mort, ou en voyage, ou
au bureau, ou au bistrot… le lecteur n’en sait rien : on n’en parle plus,
il n’existe plus. Exit. Et la seule irrup tion possible de l’autre sexe au
sein du gynécée ne peut dès lors être conduite que sur le mode
féerique (fantas ma tique ou onirique), dans un univers complè te ment
aber rant où on est prêt à tout - même à prendre des citrouilles pour
des carrosses et des lézards pour des laquais ! - et dont on connaît
d’ailleurs d’emblée le carac tère haute ment arti fi ciel : à minuit, les
effets de l’hallu ci no gène pren dront fin…

10

Deux autres moments du texte viennent alors appuyer cette
hypo thèse, ou résonner de sens à partir d’elle. Le premier tient au
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processus de « décou verte » de la jeune fille du Bal. Le messager parti
à sa recherche, avec pour seul indice la pantoufle de vair aban donnée,
passe de foyer en foyer et de fille en fille, et les demi- sœurs de
l’héroïne sont reje tées comme les autres, élimi nées par un test au
symbo lisme sexuel appuyé. Que Cendrillon émette seule ment de s’y
soumettre relève pour elles du plus haut ridi cule et provoque leurs
moque ries : comment imaginer seule ment qu’elle ait à voir avec la
fémi nité, elle dont le sobri quet dit juste ment qu’elle n’est
que fonctionnelle 2 - une sorte de version avant la lettre d’un
aspi ra teur qu’on range, à côté de la cheminée en l’occur rence, quand
on n’en a plus momen ta né ment usage ? « On rirait bien si on voyait
un Cucen dron aller au Bal « avaient- elles déjà dit précé dem ment,
quand, occu pées à leur toilette avant la nuit magique, elles
imagi naient comme la pire incon gruité de s’y rendre à trois. Le genre
gram ma tical employé est signi fi catif : masculin à valeur de neutre,
comme il arrive fréquem ment dans la langue fran çaise, et donc
abso lu ment hors féminin. Mais… Le Gentil homme qui faisait l’essai de
la pantoufle, ayant regardé atten ti ve ment Cendrillon, et la trou vant
fort belle, dit que cela était juste, et qu’il avait l’ordre de l’essayer à
toutes les filles.

Autre ment dit : c’est un regard d’homme qui la découvre et la
réin tègre, ou même la fonde, dans l’ordre du féminin (depuis le « leurs
yeux s’ouvrirent, et ils connurent qu’ils étaient nus » de la Genèse, la
percep tion/ créa tion de la diffé rence sexuelle est déci dé ment
toujours liée au discer ne ment du regard attentif d’un homme sur une
femme, d’une femme sur un homme). Là où la puis sance magique de
la marraine, contrainte au même du gynécée, ne pouvait créer
qu’enivre ment illu soire, l’alté rité est réin tro duite et, par elle,
Cendrillon passe de l’état de « non- femme » à celui de « femme » - en
une trans for ma tion cardi nale qui constitue ainsi, du point de vue
narratif, le pivot majeur du récit.

12

Le deuxième épisode dont un tel pari de lecture peut rendre compte
est celui du détour par le spectre de la double mère, bonne et
mauvaise, sur lequel nous avons vu qu’achop pait la première
approche, fondée sur le seul désir « conscient » de Cendrillon, dans la
mesure où n’appa rais sait guère alors le lien qu’il entre te nait avec le
mariage final. Sans doute s’éclaire- t-il mieux main te nant. Car
l’absence (ou, chez GRIMM, la faillite) du masculin et des figures de

13
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père et d’époux qu’il regroupe, laisse entière place nette au
débor de ment du maternel dans le face- à-face méto ny mique de la
mère et de la fille, et à l’enva his se ment de la jouis sance de l’Autre
(« pré- œdipienne » dit FREUD) dès lors qu’aucune méta phore
pater nelle ne vient la contenir ou la déplacer. La Toute- bonne
marraine d’un côté, la Toute- méchante marâtre de l’autre, ne font
ainsi que décliner l’ambi va lence d’adora tion et de haine suscitée par
la mère, et la réduc tion de la petite fille à un objet- déchet que
repré sente la passi vité radi cale, recher chée et rejetée à la fois, dans
laquelle enferme un tel face- à-face. En ce sens, les deux figures
anti thé tiques ne réfèrent pas à de nouveaux comparses : elles
déclinent fantas ma ti que ment l’unique person nage de la mère, et
disent ce que celle- ci devient quand la fonc tion du père se met à faire
défaut. Ce n’est pas la mort de la mère de Cendrillon qui déclenche le
conte, c’est le fading du père et sa sortie du récit.

Ou encore, pour être plus précis et éviter le cliché mena çant selon
lequel les épou sailles finales revien draient à le resti tuer sous les traits
de l’époux : c’est cette dispa ri tion qui entraîne celle de la mère, en
tant que cette dernière ne se définit comme telle que par rapport au
père, et porte ainsi, dans sa fonc tion même, la marque d’une alté rité.
On retrouve notre hypo thèse : la priva tion de l’alté rité est insti tuée
dans le conte à travers les deux formes soli daires de dispa ri tion du
couple parental (Cendrillon ne manque pas de père seule ment, ni
même de mère seule ment : manquant de l’un des deux, elle manque
aussi de l’autre). La même priva tion est ensuite relayée par la figure
du gynécée ; et c’est elle que, par d’autres voies - l’instau ra tion de la
sexua lité -, le mariage va réparer, du fait d’un regard d’homme qui ne
doit même rien à l’amour, puisqu’il ne sera même pas celui du
futur époux…

14

On pour rait pour suivre, bien sûr, car, une fois lancé, le démon de
l’inter pré ta tion ne connaît plus de limites… Mais ce qui fait le profond
intérêt d’un texte est aussi qu’il objecte toujours un « reste » à chaque
inter pré ta tion. Comme un accroc à la cohé rence construite - et à
partir duquel il est toujours possible de repartir, de ques tionner, de
relire… J’en signa lerai un en termi nant : la petite pantoufle de
vair, dont PERRAULT a d’ailleurs fait le sous- titre de son conte. Dès
l’abord, ces pantoufles ont un statut spécial : elles seules, dans tout
l’accou tre ment et la suite de Cendrillon pour le Bal (robe, parure,
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carrosse, etc.), ne sont pas nées du charme de la baguette magique :
après avoir exercé son pouvoir de méta mor phose provi soire, la Fée,
nous précise PERRAULT, les a remises à sa filleule, donc appor tées à son
inten tion. Élément double ment hété ro gène : elles intro duisent
quelque chose de « réel » dans le monde de l’illu sion, et elles laissent
la trace du rêve dans la réalité, quand, après le douzième coup de
minuit, le Prince éploré en ramasse une sur les marches du Palais. Le
ver (sans jeu de mots…) était donc dans le fruit ? et le gynécée pas si
homo gène que ça, puisque la Bonne mère, à défaut de pouvoir créer
de l’autre, pouvait au moins en trans mettre ? Que cet « autre »
devienne en l’occur rence, par la suite, le support d’un énorme
symbole sexuel peut nous faire penser que, fina le ment, nous
parvien drons bien à faire aussi entrer la pantoufle dans notre
lecture !

Mais elle a pris pour tant, dans nos mémoires, une telle indé pen dance
que je préfère lui laisser aussi son statut a- fonctionnel, pour mieux lui
recon naître celui d’embrayeur de rêverie - comme ce fut le cas
pour André BRETON dans les belles pages de L’Amour fou (1966, p. 38-
41 3), où il en construit une lecture poétique et non plus narra tive : au
hasard de ses déam bu la tions flot tantes dans les allées d’un marché
aux puces, son regard est soudain saisi par une cuiller en forme de
petit soulier. Une fois chez lui, la contem pla tion rêveuse de l’objet
déroule des asso cia tions condui sant à la jeune fille du bal. Mais toutes
les signi fi ca tions possibles et toutes les images s’effacent alors peu à
peu devant un engen dre ment de suites sonores : le mot
« Cendrillon », puis la séquence « cendrier Cendrillon »… et la mise
en jeu d’une repré sen ta tion de mots se substitue chez le poète au
récit d’une repré sen ta tion de choses…
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NOTES

1  Il reste présent dans la version des frères GRIMM (plus « compo site » car
asso ciant divers contes primaires), mais il y est si pâle et si soumis à la
tyrannie de sa nouvelle femme et de ses belles- filles, qu’il en devient
incon sis tant : non absent, mais annulé.

2  « Lorsqu’elle avait fait son ouvrage, elle s’allait mettre au coin de la
cheminée, et s’asseoir dans les cendres, ce qui faisait qu’on l’appe lait
commu né ment Cucen dron ; la cadette, qui n’était pas si malhon nête que
son aînée, l’appe lait Cendrillon ».

3  J’en ai proposé un commen taire dans « La Rêverie des mots », Libres
Cahiers pour la psychanalyse, ln Press éditions, n° 7 (prin temps 2003).
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