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De la maladie au malaise. Réflexions autour de la
fonction de la parole dans I’action thérapeutique et
éthique de la psychanalyse
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Universidade do Minho

Psychanalyse, médecine et humanités

Nous savons que la configuration de ce qui nous fait souffrir dépend considé-
rablement des contextes sociohistoriques. Nous savons aussi qu’il n’y pas de
rapport immédiat entre la douleur physique et le déplaisir, certains sujets,
comme Nietzsche dans le Gai savoir, cherchant la douleur comme condition
d’un approfondissement et d’une libération de Pesprit: « seule la grande
douleur [...] qui nous contraint, nous autres philosophes, & descendre dans
nos derniéres profondeurs et & nous débarrasser de tout bien-étre, de toute
demi-teinte, de toute douceur, de tout moyen terme [...] nous rend plus
profonds » (Nietzsche 2011 : 22). Ce constat signale 1’insuffisance d’une
thérapeutique médicalisée qui prend la maladie dans le cadre d’une réduction
physiologique, voire physiologiste, des pathologies et des phénoménes
mentaux.

La psychanalyse, qui est un art de I’interprétation, a été inventée pour
suppléer & cette insuffisance, ainsi que Freud 1’expose dans sa premiére
conférence a la Clark Université, aux USA, en 1909 (v. Freud 2001 : 9-20).
Si la littérature constitue depuis des siécles le lieu dans la civilisation' qui
accueille la plainte sur ce qui ne va pas dans I’amour et la sexualité, la
psychanalyse en constitue un autre pour lequel la littérature a valeur de
modele (Sophocle, Ovide, Shakespeare, Sade, Masoch). La pensée de Freud
comme celle de Lacan — tous deux grands écrivains, I'un classique, 1’autre
baroque — s’inspirent de la littérature, des mythes, de la philosophie, de I’art,
de I’anthropologie, etc., pour développer la théorie et la pratique psycha-
nalytiques : « La psychanalyse, cette étrange discipline & mi-chemin de
I’archéologie, de la médecine, de I’analyse littéraire, de I’anthropologie et de
la psychologie la plus abyssale — celle d’un au-deld de I’intime —, ne fut
jamais réduite par son inventeur a une approche clinique de la psyché »
(Roudinesco 2014 : 145). Du temps de Freud et jusqu’aujourd’hui, les débats
autour de l’analyse profane, de la formation des psychanalystes, de
I’enseignement de la psychanalyse & I’université, expriment le statut

1. « En allemand, Freud utilise le mot Kultur pour désigner a la fois la civilisation (Zivilisation)
et P’esprit des Lumicres, au sens frangais et allemand (dufkldrung). 1l refuse donc de distinguer
la culture qui recouvre un ensemble de traditions, de modes de pensée, de représentations et de
croyances, de la civilisation, terme plus large qui suppose 1’idée d’une raison universelle propre
a ’humanité, opposant le ‘sauvage’, le ‘barbare’ ou le ‘non-éduqué’ au sujet civilisé. On peut
donc traduire Kultur, au sens freudien, aussi bien par ‘culture’ que par ‘civilisation’ »
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’idéal médical du soin et de Ia guérison, et science culturelle, empruntant
aux humanités (v. Freud 1984 : 123 ; 1985 : 112-113 ; 2000 : 133). Et pour
les humanités, la psychanalyse constitue une référence axiale car, comme
soulignait Michael S. Roth, ’auteur de Psycho-analysis as History : Nega-
tion and Freedom in Freud : « Peu m’importe que les idées de Freud soient
vraies ou fausses. L’important est qu’elles ont imprégné toute notre culture et
la maniére dont nous comprenons le monde 3 travers les films, 1’art, 1a BD ou
la té1¢ » (apud Roudinesco 2014 : 529). o

La psychanalyse occupe donc- par rapport au champ scientifique une
position antinomique que ’on peut dire, a la suite de Lacan, « d’exclusion
interne » (1966 : 861). Elle joue un réle essentiel 3 I’heure de la valorisation
du savoir produit a I’interface des sciences de la nature et des sciences
sociales et humaines, notamment Iinterface médecine et littérature, dans le

cadre du mouvement actuel de transposition de la fracture qui divise le
champ scientifique.

Action thérapeutique de la parole

A Porigine de la psychanalyse, il y a le probléme clinique des hystériques. A
partir de 1885, lorsqu’il est en stage avec Charcot 4 Paris, Freud entreprend
une réflexion sur la névrose qui le conduit a redéfinir Iétiologie et la thérapie
de cette maladie.

Pour I"étiologie, Freud remplace la cause génétique du symptéme hys-
térique par la cause sexuelle. Il entend par sexuel d’abord le sexuel-génital de
la théorie de la séduction, selon laquelle Phystérique aurait été séduite
(abusée) par un pere pervers, expérience traumatique précoce qu’elle avait
refoulée ; puis le sexuel devient le psychosexuel et la séduction devient un
fantasme, c’est-a-dire une réalité psychique autonome par rapport a I’expé-
rience effective du sujet et qui exprime une certaine configuration libidinale
caractéristique du complexe d’Edipe. Dans la théorie de la séduction le
traumatisme se fonde dans la réalité empirique, tandis que dans le fantasme
de séduction, le fantasme se fonde dans (le réel de) la pulsion. L’autono-

misation du psychosexuel par rapport & I’héritage génétique et a la réalité
empirique a conduit Freud 3 reconnaitre q

ue les mécanismes qui produisent
les symptdmes pathologiques sont actifs dans la vie psychique normale aussi

et donc & poser une continuité entre maladie et santé. Dans une conférence
adressée a des médecins en 1917, Freud, observant la ressemblance entre les
réves des névrosés et les réves des non névrosés, affirme qu’il n’y a pas de
différence qualitative entre maladie et sant¢ mais seulement une différence
quantitative, de degré, ce qui Iui permet de postuler que « les névroses sont
curables en principe » (Freud 2001a : 557-558, 2001 : 74). Mais si la faille
est inhérente au systéme, la conclusion a tirer ne pourrait-elle pas étre
précisément I’inverse — que tout psychisme est structurellement malade et
intraitable ?

Pour Ia thérapeutique, Freud a congu la cure psychanalytique comme une
cure par la parole, ce pour quoi il a inventé le dispositif analytique. Celui-ci
(divan-fauteuil, association dite libre, attention flottante, tranfert) crée les
conditions pour que I’inconscient passe dans le discours de ’analysant qui
doit dire ses meémoires, ses réves, ses fantasmes, si bien que le refoulé prend

problématique d’une discipline a la fois science clinique, rattachée donc a
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Ine narrative,
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Parole et au-dela de I3 théra

pie (et du bonheur)
La cure psychanalytique n’est

. pas une thérapie du bien-étre ou du b
La guérison découle de Pintelligi e

01‘1’ Jje tiens mon désir), ce que Freud exprime dang des variations de la
métaphore de la lumiere « L’analyse n’est

10 pas terminée, tant que toutes Jeg
obscurités du cas ne sont pas éclaircies, to

duquel Ia psychanalyse dérive
pe,ir ‘rupture (V., Freud 20013 - 97-98), Freud insiste sur le travail et Jeg efforts
pénibles ql,le.l analys.ant doit dépenser avec Paide de Panalyste pour venir 3
poutt .ges rezsm}tlances Intérieures. La thérapeutique hypnotique Iaisse Ie sujet
Inactif et inchangé, alors que la psychanalyse obtient une i i
interne du malade (v. Freud ¢ oo

: fe (v. 2001a : 550-553) : Wo Es war, soll Ich werden,
Cette modification Interne dépasse Je domaine strictement médical et

——

2.

Dans un remarquable article de 1929 sur Ia p]
Mann considere place de Freud dans

 articl Ia pensée moderne, Thomas

Pt que Dintérét que le fondateur de Ia psychanalyse porte prioritairement 3

Sphé:: lint(?ct] lalé t_]l;;ulllsmng'el ne se forme pas dans a glorification de son objet aux dépens de Ia
ectuelle ; bien ay contraire, il est ay service de Iesprit et d la rai

tradition des Lumires. Mann éloj; h ements, s posg ons s

i 1 . gne la psychanalyse deg m e i

amnes tromg préionnn ¢ y \ ouvements, trés actifs dans les

staurer ’ancien (le triomphe de I’instj i
I ! aure stinct sur la raison et
presentent cette restauration, cette réaction, comme nouvelle et révolutionnaire, )
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thérapeutique pour glisser dans le registre du devoir : soll (should). Lacan
fera converger I’éthique de Panalyse et I’expérience tragique de la vie dans la
catharsis entendue comme purification du désir de tout bien (Lacan 1986 :
361, 372) et présente Antigone comme modgle du sujet du désir pur (sans
objet, sans bien(s), sans plaisir, bref, sans pathologique). Dans ces conditions,
il est douteux que la santé, en tant qu’effet de la purification du désir, apporte
du bonheur. '

En dega de la parole, Pintraitable

Pendant les années de la guerre, 1’élaboration de la notion de narcissisme et
de la métapsychologie a ouvert Ia voie a la réorganisation de la conceptualité
psychanalytique que Freud développe dans L ’4u-deld dy principe du plaisir
(1920), Psychologie des Joules et analyse du moi (1921), Le Moi et le ¢a
(1923). 11 s*était apercu que sa théorie des névroses ne rendait pas compte du
fait que certains malades demeurent inaccessibles au traitement. Dans cette
inaccessibilité Freud reconnait un mécanisme différent du refoulement qu’il
appelle compulsion de répétition. Tandis que le refoulement obgit au principe
du plaisir qui est un principe de régulation homéostatique — les malades
tiennent a leur symptbme car quelque chose s’y satisfait® — Ia compulsion de
répétition entraine le sujet vers sa propre destruction (Freud 1981 : 57-58).
Elle manifeste la part immuable de la pulsion, la part qui n’est pas word-
Jriendly, le reste insublimable de la pulsion, ce qui est impossible de refouler,
donc de dire. Ca (le refoulé) ne parle pas du passé, ¢a (la compulsion) frappe
au présent. La compulsion de répétition exprime I’inertie de Ia pulsion, sa
nature conservatrice (archaique, réactionnaire) qui répéte le méme coup trau-
matique : c’est 1’éternel retour dy méme, ce qui revient toujours 4 la méme
place, le réel lacanien. L’inconscient n’est pas que pensées et représentations,
il y a aussi une volonté muette qui met en impasse la cure par la parole en
poussant le sujet a revivre inexorablement le méme destin, « a revenir sans
cesse aux situations ou il est confronté 3 sa néantisation » (Landman 1997 :
77). C’est « le silencieux travail de la pulsion de mort » (Freud 1984 : 96). 11
Y a ainsi un autre principe 4 I’ceuvre dans I’inconscient qui se trouve au-dela
du principe du plaisir. Les deux piliers majeurs de ce tournant de Ia pensée
freudienne, le second dualisme des pulsions*, avec Ia pulsion de mort, et Ia
seconde topique, avec le surmoi, s’inscrivent dans 1’au-dela dy principe du
plaisir qui est, dans sa nature entropique, un principe morbide.

Dans ce cadre théorique, la visée exhaustive et totalisante de la cure telle
que Freud la décrivait en 1917 n’est plus possible. Dorénavant I’analyse aura
affaire & ce point d’impossible,  ce bout de nuit irréductible, & cette opacité
qui tache la clarté de Iesprit, & ce noyau dur — Ia Chose — qui marque le point
de fléchissement et de dé-totalisation du savoir sur la vérite du désir du sujet.

3. Freud définit le symptéme comme satisfaction sexuelle substitutive dans la mesure ou il
remplace une pensée sexuelle refoulée,

pulsion, toute pulsion, est une tension interne. Toute pulsion est pulsion sexuelle et pulsion de
mort. Le modéle en est le sadisme. Aussj Lacan a-t-il remplacé le dualisme par le monisme
pulsionnel. Freud a toujours gardé le dualisme pour bien marquer ce qui écartait sa notion de
pulsion de la notion Jjunguienne de libido désexualisée.
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Tout dans Pinconscient n’est bas susceptible ¢’

remémoré, signifig). Elisabeth Roudinesco affirme

conceptue! que Freud met en place & partir de 1920 s’organise autour du
oute qu’il introduit ay ceeur de la rationalité de la psychanalyse pour

c0fnbattre le positivisme qui la menagait (v. Roudinesco 2014 - 274)

L’introduction dy doute dans Ia rationalité psychanalytique a ameng 1;“reud a

Tepenser la faille inhérente au systéme psychique (grace 3 laquelle, au débyt

1}' déclare}it la guérison possible) comme ce qui empéche Je ;avoir su;

l,mco.nsment de se totaliser. Dé-totalisation n’est pas échec, reddition de

Pesprit face 3 1’_irra!tionnel triomphant, désistement de Ia raison ,alu profit de 1a

t le besoin d’étre malade est un cas de fj ure
\2
Freud 1981 - 264). Dans ce cercle vicieux le renoncement 3 Ia pulsiongest 11(11'-

méme une pulsion comme Loy Andreas-Salomé Pavait bj i
1931 dans une Jettre a Freud : e v Blle ot en

Ce qui passa presque inapergu, ¢’est que vous ne faisiez bas pour autant de I voix
1

de la conscience [e porte-parole d
3, mais que ay con_traire, vous la situjez plus en profondeyr quauparavant en [yj
onnant pour fonction d ctre 'avocat et o défenseur de nos Dulsions [en italique

dans Poriginal] ., 1 Vimpératif catéoori i i
( e gorique de la conscience morale est I’ i
inchangé des pulsions, (Andreas-Salomé 1994 . 125-126) o mpératt

€ ce qu'il y a en I’homme d’« élevé et de noble
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Freud travaille avec le coté traitable de la pulsif)n et c.onsid.ér'e .lg mala}die
(névrose) curable, la santé étant fortement a53001§e a lintelligibilité et a , .a;
vérité. Dans la seconde conceptualité psychanalytique, Freud découyre qu’i
y a de intraitable dans la pulsion : la pulsion' de;mort et 1? surmoi, figures
morbides qui produisent le malaise, la maladie morale. L actlon.ths.rapteué
tique et éthique de la parole bute contre ce noyau dur et opaque qui objecte

la cure et la détotalise.
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Dire, de corps en corps. La médecine (narrative) et
la question du discours

Maria de Jesus Cabral
Universidade de Lisboa !

« ... hors du discours effectif, le pronom n’est
qu’une forme vide. »

Emile Benveniste 2

La communication joue un role central en santé, 1’écoute étant de longue date
un €lément essentiel de la démarche de soins, ce que retentit la formule si
souvent répétée (d’)aprés Ambroise Paré (1510-1590): « Guérir parfois,
soulager souvent, écouter toujours ». La portée nouvelle et croissante des
maladies chroniques dont la liste ne cesse d’augmenter — diabete, maladies de
la mémoire, cancer, sida —, et la question actuellement controversée de la fin
de vie, entre autres, rendent pourtant discutables aussi bien la notion de
gueérison que celle de soulagement. Est-il vraiment question d’écoute, quand
on sait que le taux moyen d’une consultation est de 10,7 minutes en Europe
(Richard et al. 2005), que le temps moyen de parole du patient avant la
reprise de la parole par le médecin est estimé a 23 secondes (Révah-Lévy et
al. 2016), et que des « dispositifs d’annonce » > deviennent moyen de
communication pour les mauvaises nouvelles, faisant basculer la complexité
du langage et des sentiments humains dans des logiques standardisées. Alors
méme que le Rapport sur la santé en Europe, demande que soient créées des
« formes narratives d’informations sanitaires » par un débat multidiscipli-
naire (2015 : 73-74), il y a lieu de penser la rencontre thérapeutique dans son
lien & la parole non comme une forme utilitaire mais comme quelque chose
d’individuel et singulier par laquelle « une expérience humaine s’instaure a
neuf » (Benveniste 1974 : 68), comme le dit Benveniste, réfléchissant a la
mise en action du sujet dans le discours.

Nous nous attacherons ici a la question du discours dans la mesure ou elle
peut nous placer au plus prés des questions lides a la subjectivité et a la
parole en acte et, de ce fait, prolonger et approfondir toute I’attention au récit

1. Ce travail s’inscrit dans le projet de recherche individuel « Do Texto ao corpo. Interfaces
teatro e medicina », financé par la FCT — Fundag#o para a Ciéncia e a Tecnologia, en articulation
avec le Projet « Narrative & Medicine » (CEAUL - Universidade de Lisboa) et I'IPO - Instituto
Portugués d’Oncologia de Lisboa. '

2. «Le Langage et I’expérience humaine », Problémes de linguistique générale, chap. TV, Paris,
Gallimard, 1974, p. 66.

3. Notamment en ce qui concerne le cancer. Voir 4 ce propos Marie-Frédérique Bacqué (dir.),
Annoncer un cancer. Diagnostic, traitements, rémission, rechute, guérison, abstention, Paris,
Springer, 2011.
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