Imaoes de la psuchiabirie audourdnui

a question du lien
entre psychiatrie et
psychanalyse a fait
| couler beaucoup
d’encre et suscité de nom-
breuses prises de position
sur les origines, les enrichissements
mutuels, les appropriations, les
dépendances et les rivalités, les
mélanges et les incompréhensions.
Comme le rappelle a juste titre
H.VERMOREL, la psychanalyse n’est
ni fille de la psychiatrie, ni fille de la
neurologie : elle est née de I'hypno-
se, méthode qui a historiguement
largement dépassé le champ pure-
ment médical.
Je désirerais aborder cette question
sur deux plans : d'une part, com-
ment la société dans laquelle nous
vivons aujourd’hui, et ses nombreux
spécialistes du psychisme, traite et
considére « la machine a penser et
a réver », et selon quelles orienta-
tions techniques et scientifiques ?
D’autre part, comment la psychana-
lyse a traversé, et traverse, la psy-
chiatrie au regard des diverses iden-
tités professionnelles de ses acteurs :
psychiatres, psychologues et psy-
chanalystes ?

Psychanalyse et psychiatrie. Crises didentités ?

passage a l'acte, le culte de la
mélancolie allié paradoxalement a la
négation (négationnisme) de la mort
emplissent cabinets, asiles et cli-
niques, de patients qui n’ont rien a
dire et qui ne demandent qu’a voir
disparaitre leurs symptémes sans y
penser ?
La représentation de la folie (méme
lorsqu’on la nomme « maladie men-
tale ») n’a pas beaucoup évoluée
depuis deux siécles, depuis les
petites maisons, depuis I'enferme-
ment, malgré les efforts quelques
fois ambigus, d’autre fois fort subtils,
des medias pour présenter une
image qui fasse un peu sortir de
'ombre la souffrance psychique.
L’institution psychiatrique a-t-elle
une grande marge de manoeuvre
pour innover face a la psychose, qui
décidément ne guérit toujours pas,
et face aux nombreuses pathologies
névrotiques, perverses et dépres-
sives, qui apportent a leurs auteurs
tant de bénéfices ? L'histoire de la
psychiatrie nous montre assez bien
que des expériences dites révolu-
tionnaires (centres d’accueil, hopi-
taux de jour, réinsertion, etc.) ont été
tentées dés le début du XIXéeme
siecle, et que la question
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cependant espérer que la profession
de psychologue trouve un jour sa
propre originalité mais elle souffre
d’avoir pour titre professionnel un...
adjectif qualificatif indécis ! ).

La psychiatrie francaise a eu, je le
crois, un moment d’inspiration génial
au cours de son histoire au retour de
la deuxiéme guerre mondiale, bien
que, comme le note J. HOCHMANN ce
mouvement fut minoritaire. Relire
ses débats (dans [I’Evolution
Psychiatrique), ses questionne-
ments et propositions de I'époque
apporte une bouffée d’air frais, pour
ne pas dire de consolation, a tout
lecteur attentif. Cette recherche d’un
humanisme cohérent dans la ges-
tion de la fragilité psychique était
certes étayée par I'ambiance poli-
tique, culturelle et sociale. Ce fut un
terrain privilégié pour linstallation
progressive puis massive de la psy-
chanalyse, c'est-a-dire de la méta-
psychologie comme base de réfé-
rence épistémologique et clinique,
les pratiques analytiques - héritieres
de la cure - s’installant avec parfois
beaucoup d’inventivité, et parfois de
facon tres sauvage (I y a eu
I’époque de la neutralité malveillante

sommes-nous & une époque ol (..) 168 posée avec inteligence par
cabinets, asiles et cliniques, [8’emplig- Jan GoLDSTEN ' dans son tra-
gent] de patients qui n’ont rien & dire et vail sur la folie dans ce siécle

, la, reste bien d’actualité :
qui ne demandent qu'd voir disparaitre

« consoler ou classifier »,
leurs gymptomes sans y penser ? comprendre ou éradiquer,

comme le souligne C.VASSEUR).

Le « milieu psychiatrique » a créé
trés tot des lieux de rencontres, de
recherche (associations, groupes de
recherches, revues, etc.), et de
débats largement ouverts. lls ont été

Les entrelacs et contorsions de la
psychanalyse et de la psychiatrie
ont eu une fonction révélatrice d’une
éthique du « traitement de la pen-
sée », puisque chacun y soutient
(dans de nombreuses et variées
chapelles) une ou plusieurs vérités
ou paradigmes sur la vie psychique
et ses avatars. Floraison dans les
années 70 d’états limites, puis de
troubles narcissiques, retour a I'hé-
boidophrénie (le passage a lacte
prendrait le dessus sur nos beaux
délires d’antan) dans les années 90,
bref, sommes-nous a une époque
ou le prét a penser, I'indifférence cul-
turelle, le vide idéologique, tarissent
les plus belles productions verbales,
les plus riches sources analytiques,
ou I'égocentrisme (d’ou s’absente-
rait la bonne vieille culpabilité), le

écouter ou traiter.

Aprés bien des réticences, en
France, la psychanalyse a fasciné
psychiatres,  psychologues et
quelques autres. Les psychiatres en
ont souvent fait leur soupe, leur
patchwork, leur religion (selon un
style parfois moliéresque), et les
psychologues, obstinément avides
de reconnaissance, en ont fait leur
phallus et leur identité, reniant sans
scrupules ni questionnements le
seul titre sérieux quiils possédaient :
psychologue. lls ont ainsi posé, et
posent encore, de délicats pro-
blemes de repérages, mais il faut
leur reconnaitre une grande qualité :
ils ont apporté, au sein de la psy-
chiatrie, la dimension laique et pro-
fane, non teintée de médical, de la
pratique psychanalytique. (On peut

7

tres actifs jusque dans les années
1980, époque a laquelle beaucoup
de psys se sont retirés de ces
espaces privilégiés pour se retrou-
ver dans leurs chapelles analy-
tiques. Un peu refermés sur eux-
mémes. On se demande méme s'ils
ne se reproduisent pas entre eux...
(« faire des enfants » n’est pas une
histoire simple dans les sociétés
analytiques). Aujourd’hui on
remarque une profusion de sémi-
naires, de congres et de rencontres,
qui sont la vitrine de chapelles et
d’écoles (avec la hiérarchie interne
qui s’y joint) plutdt que des lieux
d’échanges d'idées. On s’y retrouve
en vase-clos et entre initiés mon-
trant patte blanche. Par exemple
« les états généraux de la psycha-
nalyse », organisés par E.
RoubiNesco et R. MaJor, ont réuni
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en juillet 2000 a Paris environ 700
analystes du monde entier (dont
beaucoup de sud-américains et
aucun allemand) a forte majorité
lacanienne, mais pratiguement
aucun analyste de I'lPA (Association
Internationale de Psychanalyse
basée aux USA et a laquelle adhére
en France I'APF et la SPP, sociétés
considérées comme « orthodoxes »).

Ainsi la psychiatrie n'a eu de cesse
de faire des emprunts, des
mariages, des divorces, des rallie-
ments, et en voici quelques
exemples, pour mémoire :

1. Dieu,® pour commencer, dont il
n‘est jamais simple
de se débarrasser
(faire  comprendre
que la consolation et
le traitement moral ne
suffisent pas) et que
les miracles sont

rares.
2.L’architecture,
ensuite : beaucoup

de théses sur la ques-
tion fort révélatrice
des techniques de
mises a I'écart, au
chaud, loin des siens.
Le « saut-de-loup »®
est une jolie construc-
tion de 'ambiguité de
linstitution : Tillusion
de la liberté spatiale
venait compenser la
désillusion de I'enfer-
mement.

3. Explications scien-
tifiques et rationnelles
de la genese des
troubles mentaux :
elles pullulent encore
aujourd’hui. Lors de
l'inauguration de I'asi-
le Sainte-Anne a
Paris, dans les
années 1871, Maxime pu Cawmp,
chroniqueur talentueux et grand
voyageur, écrivait que 'on se lassait
de ces aliénistes philosophes et
poetes, et qu’il serait temps de trou-
ver le siege biologique et cérébral de
la folie. Méme genre de questions
aujourd’hui, parfois traitées dramati-
quement par I’exclusion des
« poetes » (les psychistes !) des
lieux de soin.

4. La nosologie, souvent fustigée
mais d’une grande richesse concep-
tuelle. Ambigué dans sa finalité :
classifications, statistiques ou ouver-
ture de la pensée clinique ?
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5. La pharmacie, les apothicaires et
chimistes, grands alliés et capables
du pire comme du meilleur. On s’ac-
corde pour reconnaitre
les améliorations appor-
tées a certaines patholo-
gies et on se désaccorde
sur le débat de leur fonc-
tion anesthésiante de la
pensée et de la libido.

6. Lart, I'art-thérapie et
ses annexes, qui prennent aujour-
d’hui une place grandissante dans
les soins institutionnels, l'art qui
semble devenu la technique

magique de toute guérison, partout
et a tout 4ge, devenu une prescrip-

tion incontournable, et a mes yeux,
ambigué. S'il est vraisemblable que
la pratique de certaines activités
artistiques contient une fonction
cathartique et peut favoriser le tra-
vail de représentation et de liaison
interne du sujet, I'association art et
médecine (thérapie) me semble
malheureuse. L’art, a mes yeux, ne
se prescrit pas. Ou bien alors ce
n'est plus de 'art mais de la péda-
gogie sauvage. Et il ne faut pas
oublier que la folie a été un terrain
d’expérimentations en effet trés sau-
vages. L'art brut (silence, solitude,
souffrance comme le définit la
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conservatrice du musée de
Lausanne) ne se prescrit pas. Il est
une expérience existentielle.

Bt la pensée dans tout ga ?

Car au fond, dois-je amener le patient &
« ma normalité » ou le ramener &
lui-méme ? La oil, comme il est dit,

le moi doit advenir ?

7. La psychanalyse, aujourd’hui en
crise d’expansion, aprés avoir bai-
gné le milieu et l'avoir totalement
réformé et transformé par son
approche humaniste et respectueu-
se du désir. Et avoir surtout poussé
au soin patients et
praticiens. L'état de
grace semble dépas-
sé. Et I'on se perd en
conjectures.

Cette petite liste, for-
cément caricaturale,
m’a fait penser a une
autre caricature : le
psychiatre Dom
Quichotte de la méde-
cine (images souvent
citée pour évoquer
son combat passion-
né pour une cause qui
souvent lui échappe),
le psychanalyste Dom
Juan de la pensée
(par la séduction de
sa pensée et son
mépris osé de la
mort), et le psycho-
logue... don du ciel ou
du... diable ( je fais
référence ici a sa
fonction auméniére et
vicariante).

Etla pensée dans tout
ca ? Car au fond,
dois-je  amener le
patient a « ma normalité » (méta-
psychologique, cognitiviste, médica-
le, sociale, etc.) ou le ramener a lui-
méme ? Laou, comme il est dit, le
moi doit advenir ? C’est bien I'un
des principaux messages, et la plus
grande avancée subversive de la
psychanalyse que de tenter de resti-
tuer pensée et parole au sujet souf-
frant. Il est certain que cela est sub-
versif et, qu’en ce faisant, la psycha-
nalyse pose aussi la question poli-
tique de I'étre. C’est une approche
idéaliste de I'existence qui nous
ameénerait a nous interroger sur les
liens que la psychanalyse a tissés



avec l'anthropologie, la sociologie,
la littérature et la philosophie. Elle y
est souvent frileusement associée,
victime de son succes et d'une diffu-
sion anarchique.

Ces dernieres remarques sont aussi
des questionnements.

Identitiés des actieurs

Je voudrais revenir, pour terminer,
sur une courte analyse des fonctions
professionnelles des « lieux-tenants »
de la psychiatrie, ceux que I'on sur-
nomme les psy.

I'y a chez tout psychiatre un thau-
maturge et un alchimiste qui som-
meille. Je ne dis pas chimiste, ce qui
serait fort réducteur. Il me semble
(j'ai conscience de vous faire parta-
ger mes fantasmes) que non sans
une sorte de secréete jouissance pré-
monitoire, le psychiatre attend la
révélation de la formule de ce qui
constitue génétiquement la folie, la
découverte du virus de la schizo-
phrénie, de lautisme (on en sait
quelque chose) ou de rhystérie. Il
est vrai qu’on la lui demande sou-
vent. La « chute du cheval méca-
nique » n'est plus une explication
suffisante mais le traumatisme origi-
naire (biologique, génétique, psy-
chologique ?) a bonne presse.
Cette révélation lui donnerait ce que
ses autres colleégues médecins non-
psychiatres ont et ce dont ils jouis-
sent : découvrir l'origine d’une
pathologie et en proposer sa guéri-
son. On voit bien ici roder la pulsion
de mort et la castration. Le psy-
chiatre est sans nul doute, de tous
les spécialistes, le plus polyvalent :
il peut aussi bien proposer une ana-
lyse freudienne qu’une analyse
d’urine...

Chez le psychanalyste il y a, ony
revient, un petit Dieu qui sommeille
(est-ce la sainteté dont parlait Lacan ?).
Car lui, I'explication, il Fa ou, en tout
etatde cause, il sait a qui elle appar-
tient. A I'Autre. Alors, quoi qu’il en
soit de la folie, et armé de ses sub-
tiles inventions conceptuelles et
transféro-contre-transférentielles, il
attend... la gloire, la reconnaissan-
ce, et peut-étre une notoriété liée a
son approche inédite des processus
mentaux. Le verbe s’est fait cher. Le
psychanalyste a aussi réussi a
convertir bon nombre de psychiatres
(a leur ouvrir les oreilles) mais ce
travail si utile parait aujourd’hui
moins aisé qu'il ne le fut.

Quant au psychologue, mi sage, mi
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mage, collaborateur et vicaire aty-
pique, mais bel ornement intellec-
tuel, soumis aux caprices et amours,
identifications et rejets, haines et
ambiguités, de ses chefs, souvent
contraint au génie ou voué a linsi-
gnifiance, encore poursuivi pour
exercice illégal de la médecine, |l
s’estjeté, oscillant entre I'instrumen-
talisation et I'imposition des mains,
sur la bonne meére psychanalyse
sans aucune hésitation. Il y a parfai-
tement réussi, malgré I'abandon de
ses frusques de testeur, et il s’est
créé une identité salutaire de psy-
chanalyste. Mais la crise actuelle ne
I'épargne pas et nombres de jeunes
psychologues retournent a des posi-
tions cliniques paternalistes, opéra-
toires et efficaces : ils deviennent (a
la demande générale) aumoniers de
guerre, consolateurs en catas-
trophes, sapeurs-pompiers, histoire
de rassurer notre bon monde contre
les diverses et terribles contrariétés
qui l'assaillent en chatouillant I'ego
dans le sens du poil !

Ces trois fonctions ne manquent pas
de se mélanger régulierement : n’a-
t-il pas été question récemment,
devant le manque de psychiatres,
de donner aux psychologues des
responsabilités tres médicales ? Le
statut de psychanalyste reste d'un
abord plus aisé que l'accession au
titre universitaire de médecin ! Il y
aurait a ce propos beaucoup a dire.

Heureusement nous savons qu’au-
cune technique, découverte ou
science n’abolira jamais le manque
et le désir.

Le plaisir de pensée, la liberté de
pensée, ce que nous prétendons
maintenir au mieux chez le sujet
nous incite je le crois aux plus fins
aménagements, au respect du
temps de vivre et d’élaborer de pré-
férence a l'efficacité, a la révélation
plutét qu’a l'effacement ou au déni.
Comme I'a dit J. HocHMANN, nous
avons en commun de défendre a
tout prix la réalité psychique.

Jean Jacques RITZ

5 rue Sala. 69002 Lyon
Psychologue a I'Hopital

Saint Jean de Dieu
Psychanalyste.

Chargé de cours a I'lInstitut de
Psychologie. Université Lumiere
LYON 2 ( 1975-2005)
Enseignant a ’'Ecole de
Psychologues Praticiens (2006)
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1 Jan GOLDSTEIN. Consoler ou classi-
fier. L'essor de la psychiatrie frangaise,
Les empécheurs de penser en
rond,1997.

2 A propos de Dieu, j'ai cité une
histoire que m’a rapporté René
Kags ( Professeur émérite de l'universi-
té Lumiére Lyon 2). Freud meurt et arri-
ve au paradis ou St Pierre, apparem-
ment inquiet, I'accueille. Dieu est dépri-
mé, peut-il lui prodiguer des soins ?
Dieu s'est enfermé dans son bureau
depuis tres longtemps... Freud hésite,
refuse, puis sur l'insistance de St Pierre
accepte d’avoir un entretien avec Dieu.
L'entretien dure des heures et lorsqu'il
ressort du bureau on s'enquiert de ce
qu’il va dire. Et Freud déclare : « Je
pense que pour sa dépression je pour-
rais faire quelque chose, mais pour sa
mégalomanie, il n’y a rien a faire ! ». Il
y a une variante : « Je pense que je
peux faire quelque chose mais il n'est
pas question que ce soit lui qui décide
des heures des séances ».

Nous laissons le lecteur a ses associa-
tions.

3 Saut de loup : technique architectura-
le des asiles psychiatriques remplagant
le mur d’un enclos par un profond fossé
infranchissable. Lorsque le patient est
dans la cour il a une vision dégagée du

paysage.
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