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Le test de Rorschach dans les névroses
et les états-limites

Il n’est pas dans notre intention de reprendre
ici ’étude clinique des névroses et des états-
limites. Nous pensons cependant qu’il nous
appartient de préciser dans quelle perspective
nous estimons devoir nous placer pour aborder
I’étude de ces états pathologiques a l'aide du
test de Rorschach.

Si l'on se réfere a la place considérable qu’a
occupée et qu’accupe encore la psychanalyse
dans l'élucidation de leurs mécanismes, l'on
est logiquement conduit 4 admettre que cette
étude devrait essentiellement trouver son fon-
dement clinique théorique dans les modéles psy-
chanalytiques bien connus de ces organisations
défensives congus en termes d’évaluation des
mécanismes de défense, d’appréciation du style
des relations d'objet, de mesure de la force
du Moi, etc.

Une telle option nous parait donc indiquée.
Cependant, si nous envisageons ce probléme
en fonction du test de Rorschach, nous sommes
amenés a nous interroger sur son opportunité.
Ce test, en effet, a été initialement élaboré dans
une perspective bien déterminée, celle de la
psychologie de la Forme, dont on convient vo-
lontiers qu’elle a été prépondérante, méme si
I'on reconnait en méme temps que l'influence
des théories psychanalytiqus n'a pas été né-
gligeable, sur son auteur. Les concepts psycha-
nalytiques de mécanismes de défense, de rela-
tions d'objet, de force du Moi, trouvent leur
assise dans une pratique — la Psychanalyse —
trés différente de celle qui a cours lors de la
passation du test. Méme si l'on admet que
l'une et l'autre explorent le méme champ, la
Psyché dans ses profondeurs, l'on peut étre
amené a se poser la question, quand on entre-
prend d’interpréter les données recueillies a
Faide du test, de la 1égitimité du passage d’une
approche gestaltiste & une approche psychana-
lytique. En d’autres termes l'on peut se deman-
der si le test de Rorschach est un instrument
approprié pour appréhender ces structures psy-
chopathologiques dans une pespective psycha-
nalytique.
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En fait, I'on peut considérer qu’en montrant
comment on pouvait passer d'une interpréta-
tion purement formelle 4 une interprétation
d’ordre dynamique, notamment par le truche-
ment des réponses complexuelles, Rorschach a
déja répondu implicitement a cette question
par l'afifrmative. L'on trouve une illustration
remarquable de cette procédure dans son tra-
vail posthume (1).

Anzieu a également développé ce point de
vue, en soulignant dans sa présentation de la
monographie de M. Orr que « notre connaissan-
ce d'un sujet humain semble pouvoir atteindre
par le moyen d’un simple test le niveau le plus
profond de la personne, auquel seule jusqu’ici
accédait la psychanalyse ». (2)

Ce type d’approche a parfois été privilégié
par des auteurs qui n'ont plus cherché qu’a
dégager le «sens» caché dans les réponses
des protocoles, certains en prénant méme une
lecture comparable a celle qui prévaut pour
le T.A.T., option qui n'a d’ailleurs pas manqué
de susciter de vives réserves dc la part de
psychanalystes « non rorschachiens ». Ces der-
niers ont peine a imaginer comment on s’au-
torise a avancer, a partir de simples contenus
de réponses, des conclusions qu'eux-mémes
ne se risquent a formuler gqu’apreés trois ou
quatre ans de traitement psychanalytique.

A l'opposé, les tenants d'une approche
exclusivement gestaltiste se limitent a4 wune
évaluation rigoureuse des seules données for-
melles.

Il n’est pas interdit de penser qu’une com-
binaison harmonijeuse de ces deux modes
d’approche — le second servant en quelque
sorte d’assise au premier — ne soit en mesure
de faciliter le dégagement de modeéles « Ror-

(1) RORSCHACH H. — Contribution a I'atilisation
du test d’interprétation des formes, in Psychodiagnos-
tic, P.U.F. 1962, 204-251.

(2) ORR M. — Le test de Rorschach et limago
maternelle. Monographie du Bulletin du Groupe
ment francais du Rorschach, Pars, 1958.
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schach » valables. C’est en tous cas dans cette
voie que Schafer s’est engagé (1) (2).

Une telle démarche n’est pas sans dan-
gers et le moindre des piéges qu'il importe
d’éviter n’est assurément pas celui du «rai-
sonnement analogique » dont Pichot et Perse
ont encore récemment souligné les méfaits
dans le domaine du Rorschach, en déplorant
que «l'absence ou l'échec de vérifications
expérimentales concluantes (n'ait) pas suffi
a (I') éliminer des habitudes de pensée.» (3)

Il s’agit, en fait, d’'un probléeme qui débor-
de largement le champ des seules techniques
projectives et a propos duquel Zazzo, Lairy,
Netchine, entre autres, ont depuis longtemps
attiré l'attention. Nous ne pouvons le déve-
lopper plus longuement dans cette étude,
mais il nous parait opportun de préciser qu'en
matiéere de test de Rorschach, un recours
systématique au cadre formel dans une visée
nosologique stricte et précise serait en mesure
d’'en écarter le risque.

LE TEST DE RORSCHACH
DANS LES NEVROSES

Selon le schéma classique, l'on peut consi-
dérer que c’est au Moi qu’il appartient norma-
lement de réaliser un compromis entre le Ca
(tendances instinctuelles visant a 1’obtention
d'une satisfaction immédiate) et le Surmoi
(forces inhibitrices inconscientes qui s'oppo-
sent a ces réalisations instinctuelles) de telle
sorte que soit évité un conflit intérieur anxio-
géne entre ces deux instances et que la résul-
tante de ce compromis soit en harmonie avec
les données de la réalité extérieure. Il est
également classique de dire, avec Bouvet (4)
que le névrosé fait taire ses instincts au profit
de la réalité (refoulement des instincts), tan-
dis que le pervers les impose a cette méme
réalité (dans un secteur limité) et que le psy-
chotique les projette (refoulement de la réalité
ou forclusion). Les mécanismes de défense
mis en jeu par le Moi pour aménager cettc
relation sont trop connus pour que nous les
rappelions ici. Il nous semble utile cependant
pour rendre plus aisée la compréhension des
processus que nous nous efforcerons de met-
tre en évidence a l'aide du test de Roschach
de nous référer a la formule étiologique que
propose Anna Freud (5). Aprés avoir rappelé
que chez le névrosé, le développement initial
avait progressé jusqu'a un niveau assez élevé de
maturité du Moi et des pulsions — ce qui n’est
pas le cas, comme nous le verrons plus loin,
des états limites — cet auteur décrit ainsi le
processus : «une angoisse ou une frustration
exagérément intense est survenue dans cette
position (angoisse de castration liée au com-
plexe d’Oedipe chez l'enfant) : une régression
pulsionnelle en est la conséquence, avec un
abandon des positions conformes 4 I'Age réel et
un retour a des points de fixation pré-génitaux.
Il se produit une efflorescence de pulsions, de
désirs et de phantasmes sexuels et agressifs

pré-génitaux, d'angoisse et de culpabilité qui
s’y rapportent et de réactions défensives mobi-
lisées par le Moi sous l'influence du Surmoi.
L'activité défensive crée des formations de
compromis. Les troubles du caractére ou les
symptémes névrotiques qui en résultent sont
déterminés par les points de fixation ou la
régression est parvenue, par le contenu des
pulsions et des phantasmes qui ont été pro-
jetés et par le choix de mécanismes de défense
particuliers auxquels le sujet a recours ».

C'est dans cette perspective psycho-patholo-
gique que nous allons essayer d’envisager l'ap-
port du test de Rorschach au diagnostic des
névroses. Il est essentiel de souligner que
dans la mesure ou en atteignant le niveau
« névrotique », nous nous rapprochons du nor-
mal une telle entreprise devient évidemment
malaisée, ainsi que le souligne Schafer (6).

Nous étudierons successivement :

I. Le test de Rorschach dans les névroses en
général,

II. Le test de Rorschach dans les différents
types de névroses.

I. LE TEST DE RORSCHACH
DANS LES NEVROSES EN GENERAL

Nous envisagerons dans l'ordre :

1) Le psychogramme formel.

2) L’aspect dynamique du protocole (symbo-
lisme complexuel).

3) Une esquisse du modele « Rorschach » de
la structure névrotique fondée sur l'approche
psychopathologique que nous venons de rappe-
ler.

1) Psychogramme formel.

Rorschach précise : « J’appelle psychogramme
formel ce que l'on peut déduire sans autre du
protocole et cela non pas du contenu des inter-
prétations mais de leurs particularités formel-
les, sans tenir compte de ce que l'on sait ou
non du sujet ».

Il consideére que les états névrotiques s’objec-
tivent essentiellement dans son test par :

— l’existence du choc-couleur,

— un refoulement des K,

— linterprétation de figures intermaculaires,
Dbl.

(1) SCHAFER R. — Psychoanalytoc Interpretation
in Rorschach Testing Theory and application. Grune
and Stratton, New-York, 1954, 446 p.

(2) SCHAFER R. — The clinical application of
psychological tests. Diagnostic Summaries and case
studies. Intern. Univers. Press, New York, 346 p.

(3) PICHOT P. et PERSE J. — Les tests projec-
tifs, Rev. Prat. (Paris), 1973, 23, 2075-2084.

(4) BOUVET M. — La relation d’objet, Ed. Payot,
Paris, 1967, p. 171.

(5) FREUD A. — Le normal et le pathologique
chez I’enfant, Ed. Gallimard, 1968, pp. 120-121.

(6) SCHAFER R. — The clinical application of
psychological tests. Int. Univ. Press, 1948, pp. 95-96.
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« Celui-ci (le choccouleur) indique sans
exception des refoulements affectifs de nature
névrotique pour lesquels le refoulement des
couleurs, qui se manifeste dans le choc-cou-
leur, est un signe non-équivoque...» (1)

Poursuivant son analyse «aveugle» du cas
qui lui avait été soumis par Oberholzer, Ror-
schach remarque ensuite que « De cela il ressort
que chez lui, aussi bien les moments de la
couleur que les moments Kkinesthésiques se
trouvent en partie refoulés, qu’aussi bien le
c6té kinesthésique c’est-a-dire introversif, que
le co6té affectif, c'est-a-dire extraversif, de son
type de résonance intime est rétréci, coarté et
cela par des processus de refoulement névro-
tique » (2).

Se fondant précisément sur ces éléments et
les rapportant au TRI, il propose quelques for-
mules névrotiques typiques « D’aprés mon
expérience, il en va pour les névroses grosso
modo comme suit : pour un type de résonance
intime plus extratensif, les symptémes hysté-
riques l'emportent, pour un type plus intro-
versif, ce sont les symptdémes neurasthéniques
et psychasthéniques, et plus le type de réso-
nance intime se rapproche de I'ambiéqualité,
c’est-a-dire plus le nombre des réponses-mouve-
ment se rapproche des réponses-couleur, plus
le tableau de la névrose s’enrichit de phénome-
nes obsessifs » (3).

S’interrogeant sur les modalités générales
de l'expression des troubles névrotiques, Piot-
rowski se référe a ces observations fondamen-
tales faites par Rorschach et souligne que « s'il
est tres difficile de déduire quels sont les véri-
tables symptomes a partir d’'un protocole Ror-
schach, il reste qu’il est possible d’en connaitre
le type général ».

De fait, lorsque les signes de névrose existent
— toute la difficulté est de les mettre en évi-
dence et nous y reviendrons un peu plus loin
— la prévalence des réponses-couleur sur les
réponses kinesthésiques suggére que les prin-
cipaux symptoémes de cette névrose sont mo-
teurs, contrairement & ce qui se passe lorsqu’il
y a prévalence des réponses kinesthésiques sur
les réponses-couleur, auquel cas, les symptoémes
tendent a étre idéiques, tandis que l'ambiéqua-
lité traduirait l’existence d’'un blocage névroti-
que avec indécision et incapacité d’action.

Dans ces conditions, I'on est amené & se poser
la question de savoir si, a 1'aide du seul psycho-
gramme formel, l'on est, ou non, en mesure de
découvrir ces « signes de névrose ». Rien dans
les Tables qui figurent a la fin du Psycho-
diagnostic ne permet de répondre a cette ques-
tion par l'affirmative. A cOté des catégories dis-
tinctes de normaukx, faibles d’esprit, schizophre-
nes, maniaques, dépressifs, épileptiques et orga-
niques, l'on ne retrouve pas celle des sujets
névrosés. De méme dans les tableaux synopti-
ques établis par Bohm, n’est-il question que de
« facteurs névrotiques, facteurs dont nous pas-
serons la revue dans l'un des prochains para-
graphes.
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L’on doit 2 Miale et Harrower (1940) 1'établis-
sement d'une formule, « check list » de 9 signes,
qui permettrait, dans des conditions standar-
disées, une évaluation rapide des troubles né-
vrotiques et un diagnostic de névroses.

Ces signes sont :

R < 25
H < 1
kan > K
choc-Couleur
choc-Clob

refus

F % > 50
A % > 50
FC = 0

Avec 5 de ces signes, ou davantage, I'on aurait
de fortes chances, selon ces auteurs, de se trou-
ver en présence d'une névrose.

Dans une premiére étude (4) portant sur 63
sujets, ils parviennent a trés bien discriminer
les 43 névrosés des 20 sujets normaux. Ils
retrouvent, en particulier, le choc-couleur chez
42 d’entre eux (sur 43). Ultérieurement, appli-
quant cette formule a 459 protocoles de névro-
sés et de sujets de contrbdle, Harrower cons-
tate qu’elle en reléve 5 signes ou plus chez 80 %
des premiers contre 15 % des seconds (5).

Il est intéressant de souligner que cette
« check-list » ne fait référence ni au nombre
de réponses-couleur, ni au type de résonance
intime, ni aux réponses Dbl ou aux réponses-
estompage.

2) L’aspect dynamique et le symbolisme
complexuel.

« En général, le diagnostic formel de né-
vrose donné par le test de Rorschach permet
seulement une classification rudimentaire de
celleci » remarque Bohm. Il n'y a, & cela,
rien d’étonnant si 1'on se réféere a la place
qu’il est classique d’acocrder aux névroses
dans 1’échelle des déstructurations de la
conscience. Bohm ajoute : « Si l'on veut péné-
trer plus profondément dans la structure des
cas, il faut se rabattre sur les réponses com-
plexuelles, qui d’ordinaire cependant ne se
rencontrent que dans une minorité de proto-
coles seulement ».

Trop d’auteurs ont assez souligné l'impor-
tance de l'approche dynamique des protocoles
Rorschach pour qu'il soit nécessaire de revenir
ici sur les arguments qui militent en sa faveur.
Il est cependant opportun de rappeler qu'initia-

‘lement, Rorschach n'a pas congu son test dans

(1) RORSCHACH — Psychodiagnotic. P.UF., p.
219,

(2) RORSCHACH H. — op. cité, p. 220.

(3) RORSCHACH H. — op. cité, p. 222.

(4) MIALE F. R. and HARROWER M. R. — Per-
sonality structures in the psychoneurosis, Rorschach
Res. Exch., 1940, 4, 71-74.

(5) HARROWER-ERICKSON M. R. — The value
and limitation of the so-called ¢ neurotic signs».
Rorschach Res. Exch., 1942, 6, 109-114,
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une visée psychanalytique et que si, de nom-
breux travaux, aprés sa mort, ont mis l’accent
sur l'intérét de ce mode d'investigation, il n'en
reste pas moins qu’il n'a de chances d’étre
efficace que s'il se fonde sur l'approche for-
melle : partir des éléments formels, aller en-
suite aux contenus pour tenter d'en dégager
l'aspect dynamique, revenir enfin, 4 la lumiére
de ces données particulierement éclairantes,
a ces méme éléments formels, avec l’ambi-
tion de dégager une structure, cerner les mé-
canismes de défense, préciser le style des rela-
tions d’objet, et, éventuellement esquisser une
problématique, voila, semble-t-il comment 'on
peut concevoir le processus d’analyse d’un
protocole Rorschach.

A. Qu'est-ce qu'une réponse complexuelle ?

C’est une réponse A contenu significatif, une
réponse chargée de sens. En fait, il convient
de préciser qu’en raison de la censure et du
refoulement, ce sens n’est jamais « évident »
et qu’il y a lieu de le dégager a travers son
« déguisement ». Si Yon s’accorde sur cette
définition l'on peut étre amené A se demander
si certaines réponses out l'inconscient « trans-
parait » précisément sans aucun déguisement,
— c'est tres souvent le cas du protocole des
schizophrénes ou des états-limites — sont
encore des réponses complexuelles. Dans la né-
vrose, le déguisement est d’autant plus accusé
que l'intériorisation des interdits, au travers
de la pression du Surmoi, est plus forte.

Bohm donne comme exemple de réponse
complexuelle cette interprétation, fournie a la
Pl. VI, en méme temps qu’interviennent des
phénomenes de choc (choc sexuel) ; «un aigle
royal assis sur un volcan prét a éclater ». Il
s’agissait, précise Bohm, du protocole d’une
jeune fille chez laquelle 'on avait pu relever
Vexistence d'une forte agressivité refoulée
contre un pére buveur et brutal

La censure intervient de fagon inégale, au
cours de la passation du test et ces oscilla-
tions sont sans doute en rapport, chez un mé-
me sujet, avec la nature des stimuli présentés
et le symbolisme des planches. Il convient de
rappeler que la situation de testing elleméme
n’est pas sans influer sur 1'émergence possilble
des réponses complexuelles, dans la mesure o1,
entre autres choses, un entretien préliminaire
suffisamment rassurant aura levé certaines inhi-
bitions. Dans le méme ordre d’idées, il est essen-
tiel de relever les réponses complexuelles « addi-
tionnelles » qui seraient livrées a I’enquéte,
alors que le sujet se retrouve hors du cadre
encore contraignant créé par la nécessité de
respecter la consigne, lors de la passation.
Enfin, il n'est pas sans intérét de noter, au
passage que c’est a sa plus grande ambiguité
que le test de Rorschach doit, lorsqu’on le
compare aux tests thématiques, — ils sont figu-
ratifs et dans ces conditions, ils suscitent plus
de résistance — une capacité accrue d’accession
a la fonction symbolique.
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B. Comment évaluer les réponses complexuel-
les ?

La détermination des réponses complexuelles
(R.C.) c’est-a-dire la mise en évidence, A partir
de leur contenu d'un « sens » qu’il convient de
rapporter a un « complexe inconscient » est une
entreprise délicate. L'on doit se fonder avant
tout sur les données formelles qui sous-tendent
ces réponses puisque, s'il est vrai qu’elles sont
souvent decs réponses originales, et plus géné-
ralement des réponses individuelles, elles tirent
leurs caractéristiques des déterminants ou des
modes d’appréhension qu’elles mettent en jeu.

Ainsi distingue-t-on, avec Bohm :

— Les R.C. liées a des K : Compte tenu de
ce que l'on sait de la valeur symptomatique des
réponses kinesthésiques, primaires et mineures
(Cf. cours de 1™ Licence), I'on doit s’attendre a
ce que ces réponses expriment une tendance
inconsciente dont 1élucidation meénerait au
ceeur du probleme — besoins profonds rela-
tivement intégrés et source de comportements
réels ou de fantasmes pour les K, tendances
moins intégrées et plus infantiles pour les k.
Les K sont en rapport avec «l'attitude expec-
tante fondamentale » puisqu’au bien, elles défi-
nissent l'introversion. Rorschach précise «La
série des K représente donc ce qui est vécu.
Intentionnellement, je ne dis pas «ce qui est
éprouvé intimement» pour ne pas susciter
l'opinion que le malade serait renseigné sur la
nature de ce qu’il éprouve intimement. La
kinesthésie représente la nécessité, le quoi
et le comment de la vie.» Pour Bohm, les
K exprimeraient un réle que le sujet joue dans
la vie, souvent sans le savoir, et, depuis Ror-
schach, il est classique d’opposer la signifi-
cation des R.C. liées a des K d’extension (elles
traduiraient un fort penchant a se faire valoir
et & l'activité et seraient une bonne indication
de psychothérapie), a celle des R.C. liées & des
K de flexion, qui renverraient plutét a une
nature passive et résignée et ne se préteraient
pas a la psychothérapie. Pour illustrer son pro-
pos, Bohm rapporte l'exemple (page 366) du
protocole d'une jeune femme (sans doute hys-
térique du fait de la massivité de son refoule-
ment névrotique et de l'importance de sa
négation) qui déclarait en « toute bonne foi » a
son médecin traitant qu’elle n’avait jamais eu
de rapports avec un homme et qu'elle «ne
ferait jamais non plus une chose aussi « dégoii-
tante », méme si elle était mariée « alors qu’elle
était enceinte. L’on relevait 4 réponses origi-
nales, toutes A la planche X, dont deux étaient
bizarres : le Dd 33 (petite tiche ronde dans
le jaune médian) était un « visage d’enfant » et
la saillie du D 15 (jaune latéral) — planche
sur le petit c6té — une « femme agenouillée ».
Cette K fut la clé qui permit de comprendre
la patiente. « La femme était 13, & genoux, déses-
pérée et priait; le visage d’enfant permettait
d’'imaginer le reste. La réaction biologique de la
grossesse dans l'urine fut positive, mais ce
n'est que plusieurs semaines plus tard que la
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patiente se rappela les faits qui avaient entrai-
né cette grossesse ».

Sans doute cet exemple revét-il un caractere
assez exceptionnel et ne doit-on pas attendre
des R.C. une fidélité aussi grande que celle des
tests biologiques de gravidité. Elles ont néan-
moins une valeur indicative élevée. Il n’est pas
sans intérét de rappeler ici I'hypothése que
Piotrowski a émise a propos de la relation
entre K et sexe des personnages : pour cet
auteur en effet, lorsque les K sont en rapport
avec des personnages de méme sexe que le
sujet, I'on peut postuler que ces K véhiculent
des tendances et des désirs qui sont assumés
par le sujet. Dans le cas contraire, (K en rap-
port avec des personnages de sexe oOpposé a
celui du sujet) ces tendances et désirs seraient
rejetés.

Les identifications révélées par ces R.C.
(Bohm précise qu'’il peut arriver qu’elles soient
doubles, du fait de condensations, lors de la
mise en jeu de plusieurs personnes — mere et
enfant, pére et fils, fée et sorciére, etc..) ne
sont pas l'apanage des K primaires : elles peu-
vent aussi se manifester au travers des kan,
des kob ou des kp, avec bien entendu, des
nuances dans la signification, nuances sur les-
quelles l'attention a déja été attirée. Ainsi
des réponses de ce genre « éléphants en équi-
libre sur une caisse » « roches empilées de fa-
con instable» a la planche VII, «volcan en
éruption » a la planche IX, «taureaux bondis-
sant » & la planche X, « chamois se fracassant
la téte » & la planche V, sont autant de répon-
ses complexuelles particulierement révélatrices.

— Les R.C. liées a des C (FC, CF, C ou toutes
les modalités de réponses C.) : elles renvoient
a une relation affective avec un contenu latent
et représentant ce qui est senti,

— Les R.C. liées a des Dbl FE (ou des Dbl D
FE) : pour Rorschach de telles réponses tra-
duisent la rencontre d’idées d’insuffisance
(Dbl) et d'une affectivité prudente (FE), de
telle sorte que dans le contenu de ces inter-
prétations l'on aurait des indiccs importants de
complexes sous forme de réalisations de désirs.

Elles représenteraient ce qui est désiré. Ain-
si, les réponses FE tridimensionnelles (réponses
architecturales, chateaux, tours, temples, etc.)
seraient, a la fois le reflet d’'un sentiment d'in-
certitude et l'expression du désir d’acquérir
une plus grande stabilité intérieure, désir que
le sujet projette dans ces édifices.

— Les R.C. liées a des Dbl G : L’intervention
de plusieurs phénomeénes dans la survenue de
ces modes d’appréhension particuliers — fusion
figure - arriere-plan, prépondérance de la
perception lacunaire, globalisation — rend par-
fois malaisée l'interprétation des contenus de
ces R.C. Néanmoins, comme Bohm l'a montré
a propos de dépressions caractérogenes, elles
renvoient presque toujours a une situation de
tension, a un conflit avec le milieu extérieur,
et, dans cette perspective, elles traduiraient,
ce qui est redouté.

Bohm insiste sur la prudence extréme avec
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laquelle il faut procéder face a de telles répon-
ses et sans doute, peut-on se demander si les
exemples qu'il propose lui-méme (1) ne proce-
dent pas d'une analyse qui apparait comme
trop schématique et superficielle dans la me-
sure ou elle est avant tout fondée sur un mode
de raisonnement analogique.

Parce que la perception de la tiche prime
sur celle de la lacune, les réponses Gbl doivent
étre distinguées des réponses DbIG : se référant
a Zulliger, Bohm remarque en effet (2) que
dans ce cas, il s’agirait davantage de frictions
réelles avec le milieu que d’une tension qui
trouverait sa source dans « une insatisfaction
centrale » en rapport avec une organisation né-
vrotique. Parfois elles ont un contenu neutre.

Tels sont les principaux types de R.C. rappor-
tées aux particularités formelles, avec le sens
général qu'il est classique de leur accorder :

— Réponses K complexuelles exprimant ce
qui est vécu.

— Réponses C. complexuelles, ce qui est senti

— Réponses Dbl FE, ce qui est désiré.

— Réponses Dbl G, ce qui est redouté.

Il va de soi qu'il ne s’agit 1a que d'une dis-
tinction schématique. En réalité, il en est des
R.C. comme de la plupart des indices qui ont
fait jusqu’a présent l'objet de notre étude
I’on doit tenir compte de leur surdétermination
possible, et l'on peut méme supposer, qu’'en
I'occurrence, ce phénomene a d’autant plus de
chances d’intervenir que ces réponses sont
I'expression d’'une production névrotique. Nous
aurons précisément l'occasion de voir dans le
paragraphe suivant combien, du fait de son
caractére conflictuel, cette structure est sus-
ceptible de faire apparaitre en méme temps (et
parfois dans une seule et méme réponse), des
indices « Rorschach » qui traduisent 'émergence
des désirs, et ceux qui sont I'expression des dé-
fenses. A titre d’exemple, ’on peut admettre que
Yon rencontre des R.C. associant Dbl (G/K,
Dbl G/C, Dbl G/KC, Dbl FE/K, etc.

Il resterait & évoquer un type de R.C. : celles
qui sont liées aux F,

En principe l'on pourrait croire qu’il s’agit
d'une catégorie purement artificielle dans la
mesure ol elle réunit deux termes antinomi-
ques. En effet, les réponses F sont habi-
tuellement détachées de toute signification
complexuelle puisqu’aussi bien, elles résultent
d’'une tentative de maitrise par le biais des
processus de pensée (processus secondaires), de
la tension suscitée par la présentation des
taches et par la situation de testing en général.
Cest la raison pour laquelle, elles sont les
plus nombreuses. En fait, il arrive qu'elles
soient également associées a des contenus signi-
ficatifs et Rorschach avait déja eu son attention
attirée par certaines d’entre elles — squelettes,
ossatures d’une part, voiles, enveloppes, masca-
rades d’autre part. Il pensait que les uns

(1) BOHM E. — Traité du psychodiagnostic de
Rorschach. P.UF, p. 369.
(2) BOHM E. — op. cité, p. 85.
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renvoyaient a une tendance au déguisement, &
la dissimulation d'un comportement affectif,
les autres a un sentiment subjectif de vide inté-
rieur, de solitude, de froideur. La liste de ces
contenus significatifs s’est considérablement
allongée depuis, au point que pour nombre
d’auteurs, il y a lieu de ne les retenir qu’avec
la plus grande prudence. Sans doute est-on
tenté de rapporter & une angoisse de castra-
tion certaines interprétations dites de « dé-
fects » — étres vivants, organes uo objets mu-
tilés ou détériorés (« femmes avec les bras
coupés » a la planche VII, «animaux décapi-
tés », etc.) — ou des interprétations d’instru-
ments « mutilant » (« hachoir », « pinces », « te-
nailles », « casse-noisettes »...)

Cependant la signification de contenus de ce
genre peut ne pas étre univoque et ils peuvent
aussi bien renvoyer, en méme temps qu’a une
angoisse de castration & des tendances sadi-
ques ou masochiques par exemple. Ce raisonne-
ment vaut également pour les interprétations
yeux : selon les cas; il pourra s’agir de R.C.
exprimant un sentiment de culpabilité, une an-
goisse persécutive, sinon des tendances voyeu-
ristes.

Nous aurons l'occasion de revenir sur certains
de ces contenus (R.C. orales, anales, phalliques,
sadiques, narcissiques) en abordant 1’étude des
fixations/régressions et des différents types de
névroses dans les paragraphes suivants.

3) Esquisse psychopathologique du Ror-
schach dans les névroses.

Si l'on se réfeére aux caractéristiques d’ordre
psychopathologique qui ont été développées
plus haut 'on doit souligner en premier lieu
I'absence, dans un protocole Rorschach de né-
vrose, d'Indices qui renverraient 4 une pertur-
bation profonde de 'adaptation a la réalité. En
d’autres termes l'on ne doit pas s’attendre i
retrouver de diminution notable du F+ %, du
A % et du Ban %, pas plus qu’on ne relévera
de signes d’organicité (hormis les cas d’hys-
téro-épilepsie qui posent un difficile probléme
de diagnostic différentiel), ni les éléments du
syndrome schizophrénique.

En second lieu, c’est avec une certaine cir-
conspection qu'il convient — de nos jours — de
retenir les arguments que Rorschach avait avan-
cés en faveur de la névrose. L'on sait qu'il avait
privilégié le choc-couleur survenant i la planche
VIII (stupeur affective et assoclative) en tant
qu'il était 'expression du refoulement névroti-
que, au méme titre que le refoulement kines-
théseique, et que le trouble du balancement
des facteurs extratensifs et introversifs (1).

Or il est apparu de fagon manifeste que le
choccouleur s’observait avec une fréquence
telle (plus de 60 % des cas selon certains au-
teurs) qu’ou bien il fallait comnsidérer qu'il
perdait en partie cette signification particu-
liere, ou bien l'on devait admettre que la
société se « névrotisait ».

Ces réserves étant faites, nous allons tenter

de regrouper les signes « positifs » dans une
perspective forcément schématique, en les rap-
portant aux « mécanismes » identifiés dans
une organisation névrotique : le conflit, I’an-
goisse, lagressivité, les modalités défensives,
le style de la relation d'objet (fixations, ré-
gressions).

Ce sont ces différentes rubriques que nous
allons maintenant passer en revue

A. LE CONFLIT : il peut s’'imposer avec
évidence, d'un point de vue formel, & partir
de ce qu'il convenu d’appeler la formule con-
flictuelle que l'on dégage de l'’étude comparée
du TRI et de la formule secondaire. Nous nous
contenterons ici de rappeler que la TRI traduit
les attitudes actuelles, c’est-a-dire la fagon dont
le sujet « éprouve » (balance des attitudes intro-
versives et extratensives), tandis que la for-
mule secondaire se référe plus volontiers aux
tendances restées latentes, refoulées, non encore
parvenues a maturité. Idéalement, ces deux for-
mules devraient étre du méme type, la seconde
étant plus rétractée que la premiere. Selon
Anzieu lorsque la seconde formule est plus
dilatée, I'on a une indication de fixation régres-
sives et quand les deux formules sont en sens
inverse, c'est tant6t l'introversivité dominante
qui est freinée par des poussées impulsives et
égocentriques, tant6t au contraire, l'extraten-
sivité dominante qui est freinée par des méca-
nismes de repliement sur soi et de fuite dans
l'imaginaire. Dans les deux cas, l'on a une
structure conflictuelle qui témoignerait d'un re-
cours a des mécanismes de défense plus ou
moins névrotiques.

B. L’ANGOISSE : Elle imprégne toutes les
névroses et il est essentiel de pouvoir la détec-
ter. Zulliger en a résumé la liste en 1933, pour
I'angoisse manifeste comme pour l'angoisse la-
tente. Il décrit :

— une augmentation moyenne des Dd;

— l'apparition de Do chez les sujets intelli-
gents ;

— la tendance 4 un type d’appréhension D,
Dd, Dbl, avec souvent des Do;

— une diminution de l'interprétation G et K ;

— une coartation du TRI;

— une rigidité accrue de la succession (chez

(1) RORSCHACH H. — Psychodiagnostic, P.U.F.
p. 221.

«Ce libre jeu entre lintroversivité et Devtra-
tensivité est troublé par les processus de refoule-
ment. Dans D’épreuve, cela se manifeste ainsi
le sujet de bonne santé, quand il a des dispo-
sitions kinesthésiques, donne d’abord, a vrai dire,
des interprétations couleur aux planches multico-
lores, mais il revient trés vite aux interprétations
kinesthésiques, et, dans la planche VIII — la pre-
miére qui soit tenue pour multicolore — il revient
le plus souvent & linterprétation kinesthésique dés
la 4° ou la 5° interprétation. Au contraire, celui qui
refoule restera formellement enferré dans les cou-
leurs ».
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des sujets ayant un pourcentage formel rela-
tivement élevé) ;

— ou un relichement de cette succession
(chez les sujets présentant un choc-couleur le
plus souvent violent) ;

— l'augmentation du nombre de réponses
CLOB ou E;

— moins d’interprétations H que Hd;

— une réduction fréquente de I’'Original/%
ou du BAN/% ou, au contraire, la multipli-
cation des mauvaises réponses originales ;

— la production de nombreuses réponses
anatomiques mal vues ;

— la production du choc-couleur (qui est
lindice du refoulement de l'angoisse).

A tous ces signes, Zulliger ajoute une recher-
che de la symétrie, un syndrome spécifique du
manque d’assurance, (critique de l'objet, ré-
ponses « ou », réponses de perspective, & forme
négative, a forme interrogative).

L’on peut y ajouter certains contenus (sang,
mutilations), mais l'on doit surtout retenir la
formule spécifique :

HD + Anat. +Sex. + Sang

supérieur 412 %
R

Enfin, il est essentiel de relever deux signes
sur lesquels nous aurons l'occasion de revenir :
choc au noir (associé a la présence de nom-
breuses C pures; il exprimera une angoisse
flottante) ; choc au rouge (contenu « sang » aux
planches II et III) ou au contraire une fuite du
rouge.

L’étude particuliecre de la nature de Yan-
goisse nous mene au cceur du probléme et nous
permet de distinguer les différents types de
névrose, probléeme que nous abordeorns en
fin de chapitre.

Pour Rickers-Ovsiankina,
retenir un autre signe

—- la somme des valeurs couleur dans la me-
sure ou pour cet auteur, les sujets normaux ne
dépassent pas la valeur de 4,5 pour la somme
des valeurs-couleur pondéréc.

C. L’AGRESSIVITE NEVROTIQUE : En réa-
lité elle est contingente, elle procéde essentiel-
lement de l'augmentation du Dbl. En la mettant
en évidence, Rorschach avait déja souligné
qu’elle pouvait prendre trois formes selon le
TRI auquel elle était associée.

— TRI introversif (Dbl + K > C) : agressivité
introjetée. En fait, il s’agit essentiellement
d’'une inhibition de Il'agressivité qui, clinique-
ment se traduit par un manque d’assurance,
une défiance de soi, une géne, une politesse
excessive, voire, quelques fois des tendances
dépressives. Pour Rorschach il s’agit «d'un
mélange de flegme et d’ascétisme ».

— TRI extratensif (Dbl + C > K) : agressivité
tournée vers l'extérieur, donc manifeste : en
fait il s'agit d’'une agressivité qui peut se
traduire cliniquement par de 1'opposition,
de l’'entétement, un esprit polémique ou qué-
rulent. Cette formule, pour étre réalisée, doit

l'on peut encore
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encore s’associer 4 un type couleur de droite
(valeur couleur labile).

— TRI ambiéqual (Dbl + K = C) : ambi-
valence, c’est-a-dire une agressivité qui soit a
la fois tournée vers l'extérieur et vers l'inté-
rieur et qui s’objective par le doute, le scepti-
cisme, I'indécision, des tendances obsession-
nelles.

En réalité, encore une fois l'on doit conve-
nir qu’il s’agit de cas rarcment rcncontrés a
I'état pur.

Bohm énonce, & ce propos, une régle :

— TRI nettement introversif (par exemple
6/3) = un sentiment d'infériorité plus cons-
cient, besoin de se faire valoir plus incons-
cient.

— TRI nettement extratensif (par exemple
3/6) = besoin de se faire valoir conscient, sen-
timent d’'infériorité plus inconscient.

D’autres éventualités peuvent se produire et
qu'il faut connaitre :

— Dbl modéré + TRI extratensif (avec des
valeurs couleurs stables, c’est-a-dire un type
de gauche = agressivité socialisée, sublimée, ce
qui nous fait sortir du cadre des névroses.

— L’agressivité peut encore apparaitre sous
une autre forme, a I’exclusion des DBI (« agressi-
vité convertie en angoisse »), soit par l'intermé-
diaire d’'une association du choc au noir et du
choc-couleur, soit sous la forme de réponses
complexuelles, ce qui est le cas en particulier
pour les phobiques réponses telles que « ani-
maux écrasés » a la planche 1V).

I1 convient enfin de signaler une modalité par-
ticuliéere de l'agressivité, l'agressivité « anale »
qui peut se manifester — comme nous aurons
l'occasion d'y revenir a propos des types de
névrose en définissant le modéle obsessionnel
— par une augmentation notable des réponses
Dd, surtout si ces réponses prennent un carac-
tere complexuel du fait de leur association a
des contenus sadiques.

D. LES MECANISMES DE DEFENSE :

— Le refoulement, en premier lieu nous
avons rappelé plus haut que pour Rorschach, le
choccouleur en était l'indice primordial, en
méme temps que le choc kinesthésique et la
perturbation du libre jeu entre introversité et
extratensivité. En fait, d’autres chocs (choc
au noir, choc au rouge) objectiveraient cette
forme de défense en méme temps que le phé-
nomeéne particulier — relativement rare — que
constituent les réponses niées.

— L’isolation : (habituelle dans les névroses
obsessionnells), cette opération par laquelle une
représentation mentale quelconque est isolée de
son contexte affectif ou associatif, est quelques
fois réalisée de facon typique par un déplace-
ment du type d’appréhension vers les Dd, une
augmentation des Hd, voire des Kp. Elle peut
étre associée A d’autres modalités défensives
observées dans cette névrose : rationalisation,
intellectualisation (F+4/% augmenté), mise i
distance dans le temps (animaux préhistoriques,
etc.) ou dans l'’espace (FE tri-dimensionnels).
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— Le retournement contre soi peut étre indi-
rectement apprécié parce que nous avons déja
dit de l'expression de l'inhibition de l'agressi-
vité (Dbl + TRI introversif).

— Le probléeme de l'intervention de la pro-
jection est partculierement important, puisque
souvent, de son évaluation dépend en fait la
justesse du diagnostic et la discrimination entre
I'état névrotique et les états-limites ou les
psychoses. D'une facon générale, l'on pourra
en soupgonner lintervention, lorsqu’un proto-
cole révélera une intensité des processus pri-
maies, et une «transparence » de l'inconscient
avec des expressions crues, la présence de
réponses KC, et, corrélativement, la faible in-
tensité du choc-couleur qui implique la faibles-
se du refoulement, voire son absence, ce qui
nous éloignera d’autant de I'éventualité d’une
organisation névrotique.

De toute facon, au dela des signes formels
proprement dits, I'évaluation des modalités dé-
fensives sera surtout appréciée par la com-
paraison des réponses données au cours de la
passation avec les précisions fournies a V'en-
quéte pour les réponses additionnelles. Bien
souvent, c’est de cette seule facon que l'on
pourra jauger la solidité du réseau défensif
ou au contraire, sa vulnérabilité. Ce procédé
est indispensable pour mesurer les possibi-
lités que le sujet a de malitriser son angoisse.

— La régression : L’étude de ce mécanis-
me de défense particulier (retour du com-
portement & un mode ancien de satisfaction)
se confond au Rorschach avec celle du style
des relations d’objet.

E. LE STYLE DES RELATIONS D'OBJET:
En se gardant de tomber dans un schématis-
me excessif, 'on peut tenter de repérer, dans
un protocole Rorschach des indices qui nous
mettent sur la voie des éventuelles fixations a
des stades archaiques ou lintervention de la
régression a pu ramener le sujet. A cet égard,
il convient de citer la formule de Zulliger. Elle
‘est certes pratique en raison de son caractére
lapidaire, mais elle ne saurait étre utilisée
qu'avec circonspection. Elle se fonde essen-
tiellement sur le type d’appréhension :

les G renvoient a Il'oralité ;
les Dd a l'analité;
Les D a la génitalité.

Encore une fois cette formule a d’autant
plus de chances d’étre expressive que le pro-
tocole renferme des réponses complexuelles
qui se réféerent au stade indiqué. A titre
d’exemple, nous citerons simplement :

les R.C. orales :

bouches, dents, dentiers...

bouteilles, boissons,

réponses nourriture

seins.

Associées 4 K (ou k) :

visages tirant la langue, crachant, etc.
visages ouvrant la bouche,

gueules d’animaux béantes.
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Les R.C. anales :
anus, postérieur, arriere-train...
excréments.

Les R.C. phaliques :

séringue, aiguille, couteau, épée...

percer, piquer...

Reste enfin 'un des indices sur lesquels Ror-
schach avait particulierement insisté parce
qu’il y voyait le reflet de la régression libidi-
nale : le type Couleur.

L’'on sait en effet que le type couleur de
gauche (FC > CF + C) est l'expression d'une
affectivité sociale adaptée, autrement dit le
témoin du maintien d’'un lien libidinal objec-
tal positif.

A T'nverse, le type de droite renverrait & une
affectivité égocentrique, avec des modalités
différentes selon que ce sont les CF ou les C
qui sont prépondérants.

— Dans le cas des CF (on a pu ainsi décrire
un type «médian»), le lien libidinal existe,
mais la libido objectale est encore faible,
affectivité instable, superficielle, labile.

— Dans le cas des C, I'on est en présence
d’'une affectivité infantile, primitive, ou les C
pures auraient valeur de décharges explosives.

II. LE TEST DE RORSCHACH
DANS LES DIFFERENTS TYPES
DE NEVROSES

Au début du précédent paragraphe, nous
avons rappelé les indications générales que
Rorschach avait formulées dans le but de
déterminer avec précision l'orientation de la
névrose, en se fondant avant tout sur le TRI.
En fait, il semble bien qu'il soit relativement
aisé d’en cerner les formes. Il convient cepen-
dant de ne jamais perdre de vue que de nos
jours, en clinique, les «types» achevés sont
devenus rares. Dans ces conditions, les ta-
bleaux que nous allons maintenant envisager,
auront essentiellement valeur de « modeéles »
de référence. Il y a lieu également de préciser
que nous les étudierons en distinguant, selon
le schéma classique, les psychonévroses —
auxquelles doit étre rapportée l'étude psycho-
pathologique que nous avons développée —
des névroses actuelles, dont les symptdémes
n’auraient pas de signification psychologique.

1) Les Psychonévroses :

A) L'Hystérie.

Donner une définition de cette «labyrin-
thique » névrose n’est assurément pas chose
aisée : Laségue prétendait « qu’ (elle) n'a ja-
mais pu étre donnée et (qu’elle) ne le sera
jamais ». En réalité, on peut, dans une pre-
mieére approche la considérer comme une né-
vrose d’expression caractérisée par «sa ten-
dance a déguiser, & masquer, & déplacer dans
des expressions somatiques des conflits incons-
cients, a «réaliser » symboliquement en les
camouflant dans une métaphore les désirs ou
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I'angoisse refoulée » (H. Ey). Si l'on se place
dans une perspective dynamique et relationnelle
I'on doit mettre 'accent :

— d'une part sur le recours privilégié au
refoulement comme mécanisme de défense (né-
gation, « blancs ») ;

— d’autre part sur la projection du trouble,
qui résulte de ce refoulement lié a la non-
acceptation du Désir, sur I'Autre : «la recher-
che de ce trouble de l'Autre rassure I'’hystéri-
que sur son existence » (Brisset). L’hystérique
vit ainsi « dans le miroir que I’Autre constitue
sans cesse et il cherche a4 contempler chez lui
le trouble qu’il ne peut accepter comme sien ».

D’ou cette quéte constante de séduction, cette
vigilance perceptive aiguisée, et tous les traits
marquants que les grands cliniciens du siecle
dernier avaient relevés : suggestibilité, théatra-
lisme, tendances mythomaniaques. Etroite dé-
pendance a l'égard d’autrui, psychoplasticité,
labilité affective, versatilité, prépondérance de
la vie imaginaire et altération corrélative du

sens de la réalité — altération qui n’atteint
cependant jamais le degré observé dans les
états psychotiques — découlent de ces ten-

dances fondamentales.

Le protocole Rorschach est habituellement
le témoin fidéle de ce type d'organisation.

Pour Rorschach l'hystérie était attestée par
la coexistence :

— d'un TRI extratensif,

— d’un Choc-couleur,

— d’'un type-couleur de droite (CF) avec
également une élévation du A %.

Anzieu propose une liste de signes plus dé-
taillée :

— extratensivité,

—K<«2

Choc-couleur

— CF

— CF + C > FC

— F 4+ % entre 60 et 70

— F % < 60

— G secondaires rares

— A % élevé ou A + Anat

— R proche de la moyenne

— réponses chargées d’affectivité

— alternance d’états émotionnels opposés.

En fait, cette liste s’apparente a celle de
Schaefer. Pour cet auteur :

— le TRI reste lindice majeur puisque, a
de trés rares exceptions prés, la somme des
C exceéde celle des K, tandis que K est <I de
telle sorte que si Yon reléeve plus de 2 K
dans un protocole (hystérique par ailleurs),
l'on peut étre assuré que l'on est en présence
d'une névrose « mixte ». Schafer souligne au
passage le danger qu’il y aurait & qualifier de
« névrosés hystériques » les sujets dont les pro-
tocoles sont extratensifs! Comme nous y
avons insisté dans le premier paragraphe,
I'extratensivité ne prend son sens que si elle
est associée aux facteurs névrotiques que
nous avons énumérés.

— la prévalence des réponses Couleur — par-
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ticulierement significative si CF > FC (mais
certains hystériques trés dépendants peuvent
donner davantage de FC que de CF) — est
1’jndice de la labilité émotionnelle de l'hysté-
rique.

— l'absence de K (ou leur rareté), lui parait
traduire l'importance du refoulement, dans la
mesure ou la réponse kinesthésique, précisé-
ment, peut étre envisagée comme l’expression
d’une démarche visant, par le biais d’'une idéa-
tion constructive, a différer l'émergence des
pulsions, régulariser le comportement et affron-
ter les problémes posés dans les situations de
réalité. En fait, lorsque l'inhibition et le refou-
lement sont particuliérement intenses, les ré-
ponses-couleur elles-mémes tendent a disparai-
tre et le TRI devient coartatif ou coarté.

Si l'on tente de distribuer ces signes Ror-
schach selon une hiérarchie qui se fonde sur
I'approche psychopathologique que nous avons
esquissée, l'on est conduit a dégager les rela-
tions suivantes :

— Névrose «d’expression », 'hystérie impli-
que un investissement moteur et le recours

a l'Autre -
au Rorschach : extratensivité
»C>==K
K<2

— Le recours électif au refoulement comme
mécanisme de défense a pour conséquences -

A) la prévalence de la vie affective
au Rorschach : CF + C > FC, rép. CF
Manifestations directes

B) linsuffisance des processus secondaires
au Rorschach : F + % abaissé
appauvrissement du type d’appréhension

— L’angoisse est plus évidente au test qu'a
I’examen clinique (la belle indifférence) -
au Rorschach : refus, signes d’inhibition..

Liste de Schafer :

— extratensivité (T C > T K). Mais si inhi-
bition et refoulement sont particulieérement
intenses : TRI coartatif ou coarté.

— K < I. 8i K > 2, névrose « mixte »

— CF + C > FC

— F+ % = 60—50, mais peut augmenter si
tendance a la compulsion

— F % : 2éventualités :

élévation — traduit l'inhibition (R bas)
diminution — traduit la labilité

— G % bas

— A% : 2 éventualités :

élévation — traduit la pauvreté des inves
tissements

diminution — suggére la conversion (les
contenus sont des Anat et des Bot)

— R atteint rarement 30

— manifestations directes de la labilité émo-
tionnelle et de l'anxiété durant la passation

— Orig. diminuées

— Combinaisons id

— Rép. Dd et Dbl diminuées (Dd + Dbl %
bas)

— EF et E (radios, nuages, cartes...) fréquen-
tes
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— Refus particulierement aux planches VI,
VII et IX.

La conversion hystérique

Piotrowski et Bricklin (1964) comparent 30
protocoles d’hystérie de conversion — non psy-
chotique — a 30 protocoles de sujets névrosés
sans signes de conversion. Tous les cas étaient
appariés selon l'dge, l'intelligence et le sexe.
Les patients du premier groupe présentaient
des symptomes séveres pour lesquels I'on avait
dia les hospitaliser dans un service de neuro-
logie avec suspicion de lésion organique du
systéme nerveux central — ce qui avait été
ensuite infirmé. — Ceux du second souffraient
de névroses « mixtes » et certains d’entre eux
avaient des symptdémes qui ressortaient a la
série obsessionnelle.

De tous les indices classiques du psycho-
gramme formel un seul, le nombre total de
réponses, montrait une différence significative
(a .05) entre les deux groupes il était en
moyenne de 19 chez les hystériques de conver-
sion et de 36 chez les témoins. Piotrowski et
Bricklin notaient en revanche une différence
notable :

— en ce qui concerne la fréquence de ré-
ponses se référant a la mort, au sommeil, a
I'impossibilité de voir, aux « décapitations »,
«yeux fermés», etc. relevées dans 73 % des
cas dans le premier groupe contre 10 % seule-
ment dans le second,

— pour un type particulier de réponses, les
réponses Mp (« movement projection »), que
I'on pourrait situer & un niveau intermédiaire
entre les réponses kinesthésiques et les des-
criptions cinétiques aucun mouvement hu-
main n’est vu, mais il est néanmoins men-
tionné. « Ce sont des pierres, vous auriez pu
les prendre et les jeter..» Seules les pierres
ont été vues. Ces réponses étaient notées dans
67 % des cas de conversion et dans 10 % des
cas témoins.

B) La névrose obsessionnelle

La névrose obsessionnelle, envisagée dans une
perspective dynamique et relationnelle, se pré-
sente comme le contrepoint de la névrose hys-
térique :

— régression libidinale — régression « vraie »
a un modele dépassé, le modele « anal » — et
non simple régression objectale, comme dans
I’hystérie,

— importance relative des pulsions agressives
du fait de la fixation-régression a ce stade sa-
dique-anal,

— mise en jeu d'un systéme défensif parti-
culierement élaboré et rigide dans le but de
contenir les pulsions agressives a l'égard de
I'objet, d’en prévenir 1'’émergence et de neu-
traliser I'angoisse qui ne manquerait pas de
surgir du fait de l'existence d'un Surmoi sadi-
que sévére et contraignant (culpabilité morale).

— prévalence de défenses impliquant un
investissement privilégié de l'idéation et des
processus cognitifs — rationalisation, intellec-
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tualisation, annulation, formations réaction-
nelles — en méme temps qu’une politique vi-
sant a tenir l'objet a4 « bonne distance». La
distance, pour Bouvet, exprime «l’écart qui
existe entre les relations d’objet d’'un sujet don-
né a un moment donné, telles que ces rela-
tions d’objet sont vécues consciemment par lui,
et ce qu’elles seraient si, la défense abrasée,
le fantasme inconscient qui les sous-tend deve-
nait conscient avec ses impulsions instinctuelles
et ses projections » — isolation, réactions éthi-
ques, expression du principe de toute puissance
de la pensée (déja mentionné), distinction entre
la relation «morte», objective, parfaitement
isolationnée affectivement qui fait intervenir
la partie rationnelle du Moi, et la relation « vi-
vante », — c'est l'obsession elleeméme — qui
fait de son c6té intervenir la partie régressive
du Moi;

— caracteres particuliers des relations d’ob-
jet dans la mesure ou, chez 'obsessionnel, les
rapports sont :

— partiels (il n’y a pas d’échanges complets

entre lui et autrui — difficultés d’implication
émotionnelle,
— ambivalents — puisque toujours menacé,

toujours menacant («obsidere» = soutenir
un siege), l'obscssionnel corrige les tentatives
de rapprochement par la réaction de fuite et
exprime a travers son comportement ambiva-
lent la double signification de ce qui nous
parait de prime abord de l'agressivité. L'obses-
sionnel n’a pas seulement des relations de des-
truction avec autrui, mais s’il noue aussi des
relations libidinales, c’est au travers de con-
duites agressives ;

— narcissiques et de ce fait des relations
d’objet sont authentiques et vitales.

Comme c’était le cas pour l'hystérie, le pro-
tocole Rorschach rend compte, ici aussi, assez
fidelement, de ce type d’organisation. Il con-
vient néanmoins de souligner, une fois encore,
avec Bohm et Schafer, qu'il est difficile de
distinguer, sur la base des seuls résultats du
test, les névroses de caractére obsessionnelles
SANS les classiques symptémes, des psycho-
névroses obsessionnelles AVEC symptéomes (ob-
sessions, rituels compulsifs). La difficulté peut
aussi surgir lorsqu’il s’agit de décider si la
névrose tend davantage vers le versant obses-
sionnel ou si elle se prélsente avec un tableau
ou les signes compulsifs prédominent.

Pour Rorschach — nous y avons déja fait
référence — la névrose obsessionnelle serait
attestée par :

— l’'absence de signes de psychose,

— la présence d'un choccouleur qui peut
— ou non étre associé a4 un chocclob — (I'im-
portance de cette remarque mérite d’étre rele-
vée : il suffit pour s’en convaincre de se sou-
venir de la signification que I’on donne du choc-
clob : « Angoisse de l'angoisse », mais aussi an-
goisse devant la planche «paternelle »,
I’Autorité, la Loi, la Mort — cf. I'étude de S.
Leclaire sur la problématique de I'obsédé qu'il
pose comme « étre mort ou vif ») ;
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— un TRI ambiéqual ;
— un Dbl accru (en tous cas davantage que
dans les autres névroses).

Rorschach précisait également que le TRI
permettrait d’avoir une orientation générale
sur la symptomatologie prévalente : les obsédés
plus introversifs auraient une tendance aux
fantasmes obsessionnels, les obsédés plus extra-
tensifs aux actions compulsives, et les obsédés
exactement ambiéquaux a la « maladie du dou-
te» et a la pédanterie.

Bohm souligne que «l'agressivité primaire-
ment renforcée, le sadisme de l'obsédé, se mar-
que surtout dans le nombre presque imman-
quablement accru des Dbl, mais aussi dans
I'augmentation souvent trés considérable des
Dd, représentants de l'agressivité spécifique-
ment anale. La répression énergique de l'ambi-
valence et de l'agressivité s’exprime dans le
F + % élevé (souvent jusqu’'a 100 et dans la
propension aux Do, cependant que les K, du
seul fait de la tendance a la coartation (raidis-
sement de l'affectivité et aussi de la résonance
kinesthésique) n’atteignent généralement pas
des valeurs trés élevées, et que le nombre de G
est également quelque peu réduit (tendance aux
dépressions secondaires par suite de l'inhibi-
tion de l'agressivité...) La majorité des obsédés
interpretent surtout des kinesthésies d’exten-
sion, et il n'est pas rare que leurs réponses
complexuelles trahissent une angoisse de cas-
tration (réponses de mutilation...) »

Pour Kaila (1949), une distribution normale
des modes d’appréhension — G, D, Dd — et
la présence de C pures exclueraient le diagnos-
tic de névrose obsessionnelle.

Schafer dresse une liste de 11 signes :

1) R>35

(Peut atteindre souvent 50, sinon les dépas-
ser) ; traduit la productivité idéationnelle —
il est intéressant de rapprocher cet indice Ror-
schach de la prolixité des obsédés souvent ob-
servée en psychothérapie.

Dans certains cas, cependant le R peut étre
< 35 parfois méme a 20 : dans cette éventua-
lité, s’il existe d’autres indices de N.O,, il s’agit
d’'une dépression.

2) DR % souvent supérieur a 25.

Pour Schafer, le DR est la somme des Dr (D
rares non repris dans la nomenclature frangcai-
se), des Dde (Dd bordure) et des Dbl

Cette somme peut parfois atteindre 40 %,
mais l'on retiendra surtout 1’élévation des
Dde + Dbl > 15 %.

3) Do

Nous avons déja mentionné cet indice en
le rapportant a l'isolation. Schafer estime que
l'apparition de réponses de ce type dans un
protocole de «haut niveau» — excluant la
débilité — renvoie au doute et au perfec-
tionnisme, le « nihilisme intellectuel du dou-
teur ».

4)F % > 80 %.
La disparité des systémes rend malaisée
I'utilisation de ce critére dans la mesure ou
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Schafer tient compte des 2 composantes de ce
F %.

— les réponses F,

— les réponses dominées par F,

F, mais aussi K, FC, FC’, FE, Fclob.

Lorsque l'augmentation porte sur ces 2 com-
posantes, l'on est en présence d'un processus
intellectuel contraignant et rigide.

5) F+ % > 80 %.

L'on sait que l’élévation du pourcentage de
F 4 renvoie a des efforts rigides qui tendent
a l'exactitude et a l'acuité dans la vision des
formes. Il serait donc logique de rencontrer ce
signe dans la N.O. puisque, nous l'avons souli-
gné, elle fait électivement intervenir l'intellec-
tualisation et la rationalisation. De fait, la réa-
lité clinique est souvent plus complexe. Ces
défenses sont loin d'étre toujours efficaces et
il advient, dans un nombre non négligeable
de cas que l'angoisse, qu’elles ne parviennent
pas a endiguer, altére la production au point
que le F + % s’abaisse a 60 — 70 %, voire
méme, précise Schafer, jusqu'a 50 — 60 %.
C'est le cas par exemple de certains protocoles
ou abondent les perceptions de visages dans des
Dde (réponses de mauvaise qualité le plus sou-
vent). Aussi cet auteur est-il conduit a estimer,
de facon paradoxale, que cette augmentation du
F + > 80 serait l'un des indices les moins sirs.
Quand il existe, en tous cas, associés aux autres
indices, il traduit la réussite de ces tentatives de
malitrise rigide et perfectionniste.

6) Présence de K

— peuvent étre nombreuses,

— prédominent sur les C dans le TRI.

Nous y avons déja fait référence et souligné,
comme il se devait, I'importance que ce signe
revétait aux yeux de Rorschach, dans la mesure
ou il traduit avant tout l'existence d'une for-
mation de symptdémes d’ordre idéationnel. —
Il est bien évident que 1'on n’accordera cette
valeur aux K que si le protocole est le siéege,
par ailleurs, de modifications d’ordre névro-
tique (encore qu’elles puissent également ren-
voyer a la Phobie).

Il va de soi que ces K sont habituellement
de bonne qualité (les K — était I'apanage de
la schizophrénie, de la manie ou de 1’épilepsie,
pour des raisons que nous avons développées
antérieurement).

Schafer envisage quelques éventualités par-
ticuliéres : )

— il note entre autres choses l'intérét que
revét pour le diagnostic de l'obsessionnalité
l'absence ou la perturbation de la K banale
de la P1. III, lorsque le protocole contient
d’autres K, surtout si plusieurs d’entre elles
ont un caractére insolite ;

— il ne partage pas l'opinion émise par
Rorschach sur la relation entre la tendance
compulsive et la prépondérance relative des
C sur les K ;

— il souligne enfin le fait que dans certains
cas — dont le diagnostic est indiscutable —
cet indice fait défaut. La réduction -consi-
dérable du nombre de K peut alors étre impu-
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tée a l'inhibition intellectuelle si le proto-
cole comporte davantage de FC que de CF,
cette particularité rend compte de l'extréme
passivité ou la N.O. a réduit le sujet, si,
au contraire, les CF l'emportent, I’on peut pen-
ser que le patient n’est pas parvenu a con-
troler sa labilité émotionnelle et qu’il tend
méme a exprimer son angoisse sur un mode
somatique.

7) A % > 50 et Ban % > 30

L'augmentation de ces deux pourcentages
reflete chez l'obsédé une approche de situa-
tions, précautionneuse et inhibée dans la
mesure ou les réponses A sont, dans la
plupart des cas, celles qui requierent le moins
de fantaisie, tandis que les banalités sont
évidemment « faciles & donner » et « sans dan-
ger ». Cet indice n’est cependant pas toujours
retrouvé et il arrive que de nombreux obses-
sionnels fassent montre d'une certaine diver-
sité dans leurs intéréts culturels, ce qu’attes-
tera la variabilité des contenus au Rorschach.

Les quatre derniers signes retenus par Scha-
fer ont, semble-t-il une importance moindre
que les précédents :

8) Combinaisons fréquentes (et parfois ré-
ponses confabulées). L'on peut y voir l'ex-
pression d'une difficulté d’abstration qui con-
duirait 'obsessionnel a4 donner une interpré-
tation littérale de la tiache. En fait si les
confabulations deviennent trop nombreuses
dans un protocole, il y a lieu d’étre prudent
et d’envisager 1'éventualité d’une schizophrénie
incipiens.

9) Critique des réponses :

Directe ou implicite (au travers des réponses
Do par exemple), elle manque rarement : l'on
en a parfois un apercu au volume des feuillets
remplis alors que le nombre de réponses reste
dans la moyenne.

10) Description des taches

Comme le précédent, cet indice renvoie au
doute.

I1I. Analité dans les contenus.

Il s’agit de réponses qui évoquent soit l'ori-
fice anal, soit des excréments, etc., soit encore,
d'une fagon plus large, des vues arriére d’ani-
maux ou de personnages. Il semble cependant
que de tels contenus, lorsqu’ils sont fréquents,
soient plus volontiers retrouvés dans les pro-
tocoles de N.O. séveres. De surcroit, s’ils sont
exprimés avec crudité, sans déguisement —
«une personne en train de déféquer », par ex.
— Ton peut craindre l'installation d'un pro-
cessus schizophrénique.

Si l'on tente d’établir, dans la perspective
psychopathologique que nous avons esquissée,
une certaine hiérarchisation parmi ces nom-
breux indices, I'on devra considérer :

— en premier lieu l'investissement de l'idéa-
tion attesté par le TRI et les K ;

— en second lieu le jeu complexe des pul-
sions agressives, de l'angoisse et de défenses

€laborées attesté par le R, le DR, les Do, le
F%, le F+ %, le A %, le Ban %, la critique,
la description, l'analité, indices auxquels il
convient nécessairement d’ajouter le choc-clob
(problématique de l'obsédé)

C) La névrose phobique

La phobie est une peur intense liée a la
menace de surgissement d'un objet ou d'une
situation, chargés électivement par un sujet
d’actualiser une expérience d’angoisse. Clest,
en d’autres termes, une systématisation de
I'angoisse sur des personnes, des choses, des
situations ou des actes qui deviennent l'objet
d’'une terreur paralysante. La phobie-symptéme
apparait donc comme une mesure défensive
contre le surgissement de cette angoisse, et, en
fait contre toutes les possibilités d’actualisa-
tion. Elle n'implique pas nécessairement le
diagnostic de névrose phobique puisqu’elle peut
éclore sur les terrains psychopathologiques les
plus divers. Ce qu’il faut en retenir, c'est
I'importance qu’elle suposse d'un mécanisme
projectif — la projection étant congue ici selon
son sens « géométrique », en fonction du dépla-
cement d'un objet interme au dehors —, et
I'investissement de la vue, en tant qu'elle per-
met d’aménager une « politique» de la per-
ception au travers de mesures d’évitement con-
tre-phobiques.

La névrose phobique est une névrose dont
le symptéme prévalent est la phobie avec les
mécanismes de défense particuliers qui la
sous-tendent et les modes d’évitement et de
« contre-investissement » qu’elle implique, dans
le but de remplacer l'angoisse d’'un danger in-
terne par la peur d’'un danger externe.

D'un point de vue dynamique, l'on peut
considérer, avec Perrier, qu’elle est centrée par
l'angoisse de castration.

Faute d'une structuration symbolique du dé-
sir cedipien, 'angoisse surgit lorsque les situa-
tions de réalité — modifications de la position
et du statut du sujet dans les coordonnées
symboliques de son existence — ameénent a se
poser la question de l'assomption du désir et
de «sa reconnaissance par la sanction castra-
trice du tiers » (Perrier) : c’est « dans la mesu-
re ou le désir n’est pas assumable par une
personnalité trop fragile que I'angoisse (et la
phobie), lui fait place ».

La névrose phobique est classiquement dé-
crite avec la névrose obsessionnelle. Depuis
Freud cependant, l'on a souligné sa parenté
avec I'Hystérie (Hystérie d’angoisse) et l'on
peut considérer qu’elle occupe une place a part
entiere au sein des psychonévroses, du moins
en psychiatrie de langue francaise. Les ambi-
guités demeurent néanmoins dans certaines
classifications, ce qui ne va pas sans entrainer
de sérieuses difficultés lorsque l'on aborde
les études Rorschach qui se rapportent a cette
névrose : ainsi, pour la psychiatrie allemande
— le traité du Psychodiagnostic de Bohm s'y
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référe explicitement — la névrose phobique
est pratiquement incluse dans la névrose ob-
sessionnelle. C’est un aspect de la question qui
ne doit pas étre négligé lorsque l'on tente de
dégager le « pattern» Rorschach de cette né-
vrose. Schafer, pour sa part n’'y fait mention
que d’une fagon accidentelle, alors qu'il accor-
de, comme nous l'avons vu une place prépon-
dérante a l'hystérie, a la névrose obsession-
nelle et aux « névroses mixtes ».

Si l'on se réfere aux quelques indications
d’ordre psychopathologique que nous venons
d’esquisser comme aux considérations que nous
avons développées sur le Rorschach des né-
vroses hystérique et obsessionnelle, I'on con-
viendra que le protocole d'une névrose phobi-
que « typique » sera caractérisé avant tout par
deux sortes d’indices :

— ceux qui renvoient a l'angoisse de cas-
tration ;

— ceux qui témoignent d’'un recours a des
défenses plus élaborées que celles qui sont
mises en jeu dans I’hystérie, impliquant aussi
I'intervention de « mécanismes de freinage » re-
lativement efficaces.

L’on peut dans ces conditions retenir, avec
Bohm, que «l’essentiel du syndrome phobique
réside... dans la forte concentration du choc-
couleur sur les planches II et/ou III, ou dans
un choc au rouge pur a ces mémes planches,
avec interprétation de sang manifeste ou la-
tente ».

A cet indice majeur qu'il convient d’interpré-
ter comme l'indice d'une angoisse de castra-
tion — davantage que comme une référence a
'agressivité, (mais au Rorschach, comme en
clinique, il y a lieu d’étre prudent dans la me-
sure ou les phénomeénes sont le plus souvent
surdéterminés) — il faut ajouter d’autres signes
qui traduisent le « déplacement » de l'angoisse :

— stéréotypie du visage

— Hd>H

— réponses complexuelles faisant apparaitre
sous une forme plus ou moins déguisée, des
sentiments de frayeur :

« visages menacgants »,

« diables »,

« fantomes terrifiants »,

« animaux terrifiants »,

« animaux sauvages et féroces », etc.

— des réponses « masques »,

— des réponses complexuelles exprimant un
sentiment de vertige,

gouffres,

sensation de déséquilibre, de menace d’ébou-
lement...

— Certaines ClobF lorsque les réponses com-
plexuelles qu’elles véhiculent, trouvent leur
assise dans une angoisse sexuelle (crainte du
viol chez la femme, souvent exprimée a la Pl
V).

La bonne qualité des facteurs de contrdle
ressort :

— de la présence de K (nous l'avons men-

tionné au passage en étudiant la névrose obses-
sionnelle),

— de la valeur du F + % souvent voisine de
80, en tous cas généralement supérieure aux
taux observés dans I'hystérie,

— de la qualité des réponses additionnelles.

C’est ainsi que l'on peut dessiner le profil
Rorschach moyen de la névrose phobique qui
correspondrait au tableau repris par Bohm
quand, selon lui, «la base psychasthénique
(constitutionnelle) est moyennement dévelop-
pée ». Ici le choc au noir intervient sans entrai-
ner le phénomeéne d’interférence VIII, précisé-
ment dans la mesure ou il ne revét pas une
intensité majeure.

Pour cet auteur, en effet, la névrose phobi-
que se développerait sur un terrain anancas-
tique, au méme titre que la névrose obsession-
nelle — c’est une opinion qu’il partage avec
I’école germanique. — Ce terrain étant «cons-
titutionnel », donc peu susceptible d’étre in-
fluencé par la psychothérapie, il importe au
plus haut point de tenter de l'’évaluer pour
fixer les chances de guérison. Il semble, pour
Bohm, qu'il soit d’autant plus accusé que le
choc au Noir est plus intense, le maximum
d’'intensité trouvant son expression achevée
dans le phénomene d’'interférence VIII : choc
au noir et choc-couleur (2 la P1 VIII) inter-
férent de telle sorte que l'apparition de la
couleur entraine un effet de soulagement —
parce que la perception des planches noires
a été trés mal ressentie. — Le choc-couleur
présent au méme moment, et qui se serait
normalement produit a la P1 VIII est inhibé,
suspendu, et n'apparait qu'a la PL IX, voire
méme a la P1 X. Le phénomene d’interférence
peut étre si violent que le sujet ne remarque
pas les couleurs a la P1 VIII et ne les décou-
vre qu'a la P1 IX.

A linverse, Bohm estime que le choc au
noir peut faire entiérement défaut «si la base
constitutionnelle est insignifiante », autrement
dit si la névrose phobique est essentielle-
ment psychogénétique.

Si lon se reporte aux remarques qui ont
été faites plus haut sur la situation qui est
assignée a la névrose phobique par les diffé-
rentes écoles psychiatriques, I’on est amené a
considérer que les formes que Bohm range-
rait dans les névroses a «base psychasthéni-
que fortement accusée» sont d’authentiques
névroses obsessionnelles. Il n'est pas éton-
nant, dans ces conditions, qu'elles se tradui-
sent au Rorschach par l'existence d'un phéno-
meéne d'interférence VIII en rapport avec un
choc au noir trés accentué puisque nous avons
vu, dans le paragraphe précédent, quelle pla-
ce il fallait accorder a ce choc, dans cette
névrose centrée par une problématique tres
particuliére.

2) Les névroses actuelles

A) La névrose d’angoisse
Cliniquement caractérisée par son angoisse
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« flottante » la névrose d’angoisse était attri-
buée A l'influence traumatique d’une situation
« actuelle » consistant dans une frustration
libidinale le plus souvent.

Au Rorschach, le diagnostic peut en étre
établi a partir de la liste de Zulliger (cf. plus
haut/Angoisse). La confusion est parfois diffi-
cile a éviter avec les protocoles de névrose
phobique. Aussi Bohm énonce-t-il la regle
suivante «dans le cas ou l'on trouvera le
syndrome phobique avec plusieurs C pures
(accumulation de libido!), il faudra généra-
lement compter aussi avec la présence d’an-
goisse librement flottante, donc avec une véri-
table névrose actuelle : il en sera notamment
ainsi lorsqu’il n'y aura pas de stéréotypie
du visage et peu ou pas de réponses com-
plexuelles phobiques dans le protocole ».

B) La neurasthénie

Cliniquement cet état se traduit par ’associa-
tion d'une série de symptoémes : perte d’éner-
gie, fatigabilité rapide, perte d’intérét, repli,
plaintes somatiques diverses sans substratum
organique, inhibition et souvent, dépression de
Phumeur. Le diagnostic en est souvent diffi-
cile avec les états dépressifs dits « constitu-
tionnels » (dépression de Montassut), la for-
me a prédominance d’inhibition de la névrose
obsessionnelle, certaines hystéries.

Schafer isole précisément deux types de
protocoles Rorschach :

— le premier évoque les protocoles obses-
sionnels

TRI avec I 4 2 K,

absence de réponses couleur

contenus anaux et sexuels

ruminations excessives, doute;

— le second évoque les protocoles hysté-
riques

TRI avec O a 1 K,

réponses couleur (habituellement CF et rap-
portées a des contenus anatomiques «naifs »).

Modele :

R <20

F + % bas, quelquefois trés bas (si anat. + +)
TRI coarté

Couleurs (quand elles sont présentes) : fai-
bles anat., sex, anal, + +.

LE TEST DE RORSCHACH
DANS LES ETATS-LIMITES

RAPPEL CLINIQUE

L'on a de plus en plus tendance actuelle-
ment en nosologie psychiatrique a accorder
droit de cité aux états limites. Ce concept
recouvre sans nul doute nombre de cas « éti-
quetés » jusqu’ici comme des déséquilibres,
des schizophrénies latentes ou des névroses
graves (1). Si l'on se référe a la description
que donnent Grinker, Werble et Drye (2) du
« border-line syndrome », 'on est conduit, pour

poser ce diagnostic a retenir 4 composantes
fondamentales :

— l'agressivité en tant que principal ou seul
affect que 1'état limite soit capable d’éprouver ;

— un trouble des relations affectives (ana-
clitiques, dépendantes, complémentaires mais
rarement réciproques) ;

— un trouble de Il'identité dont la genese
a pu étre située au niveau d’une distorsion du
mol et qui préserve le sujet de la désintégra-
tion psychotique tout en le contraignant a
recourir & des mécanismes de défense primi-
tifs tels que le clivage, le déni, 'omnipotence
et l'idéalisation primitive;

— la dépression dont la caractéristique est
d’étre liée a4 un sentiment de solitude, ce qui
la distingue de la dépression de type mélan-
coliforme avec remords, auto-accusation et sen-
timent de culpabilité.

Il est intéressant de préciser lorsqu’on se
place dans la perspective d’'une étude des pro-
tocoles Rorschach de ces sujets, que ces auteurs
ont ¢été amenés a identifier quatre groupes
d’états limites :

— un groupe « psychotic border » composé
de sujets dont la caractéristique est d’avoir des
comportements inappropriés, négatifs et agres-
sifs envers les autres, et dont la perception
dans le domaine de la réalité environnante
est déficiente. Si la majorité d’entre eux reste
psychotiques, ils n’en sont pas moins proches
de la désintégration ;

— un groupe « typique » composé de patients
qui oscillent constamment dans leur relation
avec autrui et dont la caractéristique est d’étre
a la fois agressifs et déprimés, 4 des moments
différents ;

— un groupe «as if » de patients dont cer-
tains comportements sont adaptés mais qui
s’épuisent dans la recherche de leur identité
et qui attendent passivement des autres une
relation de complémentarité en ayant recours,
comme défenses au repli et a l'intellectualisa-
tion ;

— enfin un dernier groupe d' « états-limites
névrotiques » proche de la névrose de caractére
narcissique.

D'un point de vue psychopathologique, 1'on
tend a considérer avec Kernberg (3), que les
états limites se distinguent des états psycho-
tiques en ce qu’ils sont parvenus a réaliser
I'indispensable différenciation entre images de
soi et images de 'objet — et ainsi éviter la fu-
sion régressive qui caractérise les états psycho-
tiques —; ils ne peuvent cependant se confon-
dre avec les états névrotiques dans la mesure

(1) TIMSIT M. — «Les Etats-Limites ». Evolution
des concepts. Evolut. psychiat., 1971, 4, 679-724.

(2) GRINKER R. R.,, WERBLE B. et DRYE R. C.
— <« The border-line syndrome, a behavioral study
of ego-functions ». Basic Books, Ed., New York, 1968.

(3) KERNBERG O. — Borderline personality orga-
nization. Journ. Amer. Psychoanal. Assoc., 1967, 15,
641-685.
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ou ils n‘ont pu franchir l'étape ultérieure de
l'intégration de ces images (images de soi
images de l'objet), en des représentations de
soi et des représentations de l'objet qui soient
totales.

L’on comprend dés lors, que ce qui prédo-
mine dans les états limites, c’est non pas la
fusion du Moi et de 1'Objet mais une intensi-
fication et une fixation pathologique des pro-
cessus de clivage. Le défaut majeur réside ici
dans l'incapacité de réaliser une synthese des
introjections et des identifications positives
(liées aux pulsions libidinales) et des intro-
jections et des identifications négatives (liées
aux pulsions agressives). Dans ces circons-
tances les états contradictoires du Moi sont
activés de fagon alternante, et aussi longtemps
qu’ils resteront ainsi séparés les uns des autres
I'anxiété sera en partie prévenue.

Il est essentiel cependant de souligner qu’'un
tel mécanisme est naturellement trés domma-
geable pour les processus intégratifs qui visent
normalement a cristalliser le Moi sous une
forme stable et unitaire : il engendre le syndro-
me de l'identité diffuse qu’a décrit Erikson (1).

Néanmoins, le fait que les images de soi et
celles de l'objct soicnt relativement différen-
ciées les unes des autres permet de comprendre
pourquoi les fondements du Moi sont établis
sans trouble majeur, et qu'en conséquence
I’état limite maintienne une capacité relative
d’appréhension de la réalité. Le trouble de la
fonction de syntheése, en revanche, imposera
le recours au clivage comme a4 un mécanisme
essentiel, dans le but de préserver le «bon
Moi » et les « bons objets » du danger du Moi
et des objets «tout mauvais ».

Ces quelques considérations psychopatholo-
giques nous introduisent tout mnaturellement
dans l'étude du « modele Rorschach » des états
limites.

LE TEST DE RORSCHACH
DANS LES ETATS LIMITES

I a paru légitime de recourir au test de
Rorschach pour tenter de cerner la réalité cli-
nique de l'état limite, au travers d’'un « modele »
dont la valeur discriminative elit été incontes-
table, a l'instar de ce qui avait déja été réalisé
dans d’autres affections psychiatriques —
le psychosyndrome organique par exemple. L'on
retrouve dans la description princeps des schi-
zophrénies pseudo-névrotiques de Hoch et Pola-
tin (2), une référence d’autant plus explicite
au test qu'il est envisagé comme un des élé-
ments déterminants du diagnostic. En fait, I'en-
treprise s’est avérée malaisée dans la mesure
ou la délimitation du concept restait imprécise
et I'on doit convenir que les syntheéses les plus
récentes — Grinker et al. (3) et Bergeret (4) —
n’en font pratiquement pas mention.

Il est cependant indéniable qu’en dépit de la
disparité relative des populations étudiées —
et sans doute cette hétérogénéité est-elle plus
apparente que réelle et ne concerne-t-elle que
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les « étiquettes » allouées 4 une méme catégorie
de patients — un profil assez particulier se
dégage du Rorschach. L'on est en effet frappé
par la concordance des tableaux décrits par
Zucker (5) dans la schizophrénie latente, Timsit
et al. (6) et Carraz et Grosclaude (7) dans
I'héboidophrénie, Weingarten et Korn (8) dans
la schizophrénie pseudo-névrotique. Ces tableaux
recoupent pour l'essentiel les traits mis en évi-
dence par Mormont (9) chez 25 états limites
suivis dans le Département de Psychologie Mé-
dicale de I'Université de Liege. Ce profil permet
de dissocier en quelque sorte le pattern de la
forme prévalente. Il est fondé sur:

— le maintien des liens avec la réalité,
— la luxuriance des protocoles,

— la présence d’indices d’angoisse,

— l'existence de thémes privilégiés,

— l'expression du clivage.

1. Maintien des liens avec la réalité.

Tous les auteurs mettent en premier lieu
I'accent sur le maintien des liens avec la réalité,
la «bonne facade sociale, selon les termes
de Weingarten et Korn (10), qu’expriment :

— le bon contrdle formel — le F+% est
relativement élevé, toujours supérieur, en tous
cas, aux taux habituellement observés dans les
processus schizophréniques classiques ;

— la présence des principales banalités (Pl.
III, V et VIII);

— lexistence de K de bonne qualité.

Cependant ces relations sociales peuvent étre
superficielles et artificielles comme le suggérent,
soulignent Weingarten et Korn (11), les distor-
sions au test de Bender, ce qui traduirait une
restriction affective et une prudente contention,
les réponses CF au Rorschach et la description

(1) ERIKSON E.H. — The problem of ego-iden-
tity. This Journal, 1956, 4, 56-121.

(2) HOCH P. H. and POLATIN P. — Pseudo-
neurotic Forms of Schizophrénia. Psychiat. Quart,
1949, 33, 1743.

(3) GRINKER et al. — op. cité.

(4) BERGERET J. — Les Etats-Limites. Encyclop.
Méd. Chir.-Psychiatrie, fase. 37395 A 10, 1970.

(5) ZUCKER L. — The Psychology of Latent Schi-
zophrenia. Based on Rorschach studies. Amer. J.
Psychother., 1952, 6, 44-62.

(6) TIMSIT M. et SAOULI A., BENOUINICHE 8.
et MULLER L. — Le test de Rorschach dans I'Héboi-
dophrénie. A propos de 6 observations. Actes du
VI° Congrés international du Rorschach et des
méthodes projectives, Paris, 1965.

(7) CARRAZ Y. et GROSCLUDE M. — Le profil
psychologique de I’'Héboidrophréne. Ann. Méd. psy-
chol., 1969, 127, 1, 409-418.

(8) WEINGARTEN L. L. et KORN S. — Psycho-
logical test findings on Pseudoneurotic Schizophre-
nic. — Arch. Gen. Psychiat., 1967, 17, 448-454.

(9) MORMONT Ch. Etude du Rorschach dans
les cas-limites. Mémoire de Licence en Psychologie,
Liége, 1969.

(10) et (11) WEINGARTEN et KORN. — op. cité.
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arbitraire et intellectuelle des échanges émo-
tionnels aux thémes du TAT. Souvent une
partie de cet aspect extérieur séducteur, mani-
feste dans les rencontres fortuites, est di a
TI’humeur et a l'existence d’un certain sens du
ridicule ; I'on a ainsi l'impression d'une adap-
tation sociale réussie. En fait, 2 I'analyse, cela
constitue une production ou une expression
déguisée d’'un mode de pensée autistique et de
courants affectifs corrélatifs — courants forcés
et tendus ».

2. La luxuriance.

Les protocoles Rorschach de ces sujets se
distinguent en second lieu par une « luxuriance »
qu’attestent :

— le nombre élevé de réponses,

— la diversification des déterminants (ces
protocoles sont souvent difficile a coter),

des contenus

— la liberté des associations,

— les originalités +.

Cette luxuriance est l'expression de la ri-
chesse particuliere de la vie fantasmatique,
mais aussi de la « transparence d'un inconscient
que des défenses névrotiques polymorphes et
peu structurées ne sont pas en mesure d’endi-
guer. Sans doute aussi traduit-elle «la coexis-
tence de régimes différents et leur mise en
fonction quasi simultanée » qui pourrait étre
un trait caractéristique de ces états (Mor-
mont — 1). C’est a cette juxtaposition alternante
des réactivités psychotique, névrotique, normale
et parfois psychopathique que l'on doit rappor-
ter le caractére anarchique des pulsions instinc-
tuelles :

— la sexualité est souvent chaotique,

— l'agressivité est manifeste et mal controlée,

— les fixations sont pré-génitales.

A tous ces éléments s’ajoute une « projec-
tion » concue ici au sens de mécanisme de
défense, qui rend compte :

— de l'affaiblissement relatif de la conscience
interprétative ;

— de la tonalité « sensitive » et hyperesthé-
sique des réponses complexuelles.

L'importance des processus primaires est
attestée par:

— les condensations,

— le phénoméne de fusion figure - arriére-
plan,

— les réponses Gbl,

— les réponses KC,

— des phénoménes proches de la contamina-
tion (et parfois de véritables contaminations).

Outre ces deux manifestations essentielles —
maintien des liens avec la réalité et luxuriance
des protocoles — l'on reléve d'une fagcon quasi
constante des indices d’anxiété et certains the-
mes privilégiés.

— L’anxiété est toujours présente, mais elle
n’a pas l'intensité et la diffusion qu’elle revét
souvent chez les psychotiques (fantasmes de
corps morcelé).

— Certains thémes sont retrouvés d'une ma-
niére constante. Ils renvoient:

— d’une part au trouble profond de l'identité
dont nous avons dit, dans le rappel clinique,
qu’il intervenait en tant que composante fonda-
mentale de l'état-limite et qu’il semblait avoir
été engendré a la suite des vicissitudes du pro-
cessus d’intégration (identité diffuse d’Erikson)
— il peut aller jusqu’'a l'expression d'un désir
de relation symbiotique avec la meére.

Il s’agit de:

— themes de naissance.

Ex.: Pl. IX (la planche pergue a l'endroit).

1. Ici je vois encore une fleur couleur de feu
qui s’ouvre pour laisser passer un ceuf.

2. Ici, vers le milieu, je vois bien un visage,
mais je ne vois rien a dire dessus, sauf qu’il
est difforme.

La fleur et I'ccuf sont presque dans la téte de
I’animal, sortent presque de la téte de l'animal.

Enquéte :

1. Un blanc d’ceuf. Je vois encore autre chose
— la ponte d'un ovule par l'ovaire et la déchi-
rure se faisant ici. Je pense & ¢4 parce que
c’est un peu déchiqueté comme bords (orange)
visage difforme.

2. On dirait que la fleur provient de la
téte de lanimal.

En l'occurrence, les cotations sont malaisées
a établir, dans la mesure ou, du fait de la pré-
valence des processus primaires, l'on assiste
a une véritable « coalescence » des déterminants.
Aussi, plutét que de décomposer les réponses
avons-nous proposé

pour la 1. Gbl kobC Bot

2. Dbl F— Hd
en relevant une contamination et une répétition.

Nous sortirions du cadre de cet article si
nous tentions d’interpréter le «sens» de ces
réponses particulitres — fournies de surcroit
a une planche que nombre d’auteurs s’accordent
a considérer comme étant l'une des planches
« maternelles » — en les rapportant A l'ensem-
ble des réponses du protocole et a l'observa-
tion clinique (2).

— Thémes proches du précédent :

réponse « foetus », « embryons », « hermaphro-
dites », « fréres ou sceurs siamois », etc.

— D’autre part, & une aspiration confuse a
une toute puissance magique — «témoins »
Rorschach vraisemblables des défenses archai-
ques individualisées par Mélanie Klein et retrou-
vées par Kernberg (3) chez ces sujets (omni-
potence et idéalisation primitive).

(1) MORMONT Ch. — op. cité.

(2) Ces exemples sont empruntés au protocole
d’une jeune femme de 25 ans (em 1968) : le diagnos.
tic d’état-limite initial s’est trouvé trés largement
confirmé par P’évolution ultérieure (1966-1974). Entre
autres manifestations cette patiente avait présenté des
troubles de dépersonnalisation, suivies d’obésité, puis
dun alcoolisme grave, d’une crise mystique contem-
poraine de la cure de sevrage, une liaison récente
avec un homme alcoolique séparé, et pére de 6
enfants.

(3) KERNBERG O. — op. cité.
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Il s’agit de:

— thémes de divinités.

Ex. (tiré du méme protocole).

PL. 1 (a4 Y'envers).

Rép. 2. Une divinité paienne, un dieu azteque
ou quelque chose comme ¢a et l'image donne
une impression d’équilibre et de force — dans
ce sens-ci et impression que si quelgqu'un était
en dessous, c’est comme un temple, il se
sentirait protégé, a l'abri, moi par exemple.

Cotation: Gbl F+ Arch (référence person-
nelle).
— Thémes proches du précédent :

Réponses «rois couronnés », «fées», «magi-
ciens », « emblémes », etc.

En fait, c’est dans les modalités d’expression
de ces thémes privilégiés que l'on découvre
l'une des caractéristiques des protocoles Rors-
chach des états limites: il n’est pas rare,
en effet, qu’ils soient livrés dans une séquen-
ce trés particuliére, faite de termes contrastés
qui renvoient, en quelque sorte, & une vision
manichéenne du monde. Les objets ne sont
percus — d’'un point de vue fantasmatique —
que comme étant « tout bons » ou, au contraire,
« tout mauvais », selon une démarcation radi-
cale et sur un mode d’exclusion et de complé-
mentarité au sein d’'une unité de contraires.
Dans quelques protocoles, ce phénomene se
manifeste méme au niveau de l'appréhension
immédiate des planches: a l'endroit, c’est un
«ange», une «fée» ou un «visage souriant »
qui est pergu, tandis qu’a l'envers, la planche
aussitét retournée, le sujet donne comme ré-
ponses « diable », « sorciére » ou « visage grima-
cant »,

Ainsi, dans l'exemple cité plus haut, la « divi-
nité paienne» — vision rassurante — avait-
elle été donnée pour l’ensemble de la planche 1
retournée, alors que la premiére réponse (plan-
che a l'endroit) était «un chat au regard
sarcastique ».

Il nous a semblé qu’il n’était pas interdit de
penser que ce phénomeéne tenant a la fois a
un mode d'approche et a4 des contenus assez
particuliers, pouvait bien renvoyer au clivage.
Sans doute est-ce avec la plus grande prudence
que nous avangons cette interprétation, de
crainte de tomber dans le pi¢ge du « raisonne-
ment analogique» dont nous avons précisé-
ment dénoncé les dangers dans notre intro-
duction. Nous avons néanmoins été encouragé
a le faire dans la mesure ol nous avons retrou-
vé chez Schafer (1) une remarque du méme
ordre 4 propos de ce que cet auteur appelle
le déni («denial») (2) et qu’il décrit plus
volontiers dans les protocoles Rorschach des
états hypomaniaques, mettant plus particuliére-
ment Paccent sur l'alternance rapide et cons-
tante des expressions du « déni » — vision serei-
ne, agréable, optimiste avec sentiment dec puis-
sance — et de ce qui serait « dénié » — thémes
pessimistes, angoissants, culpabilisants, agres-
sifs, etc.

Il est intéressant de noter au passage que —
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a linstar de ce que nous avions mentionné
en rappelant 1'évolution du concept d’'état limi-
te — le modele Rorschach emprunte certaines
de ses particularités a celui de l'hypomanie
mais aussi & celui de la schizoidie, tel, du moins
que Bohm (3) l'esquisse. Cet auteur précise,
en effet, que «le syndrome de la schizoidie
dans le Rorschach comprend une foule de
symptémes que l'on trouvera également chez
des schizophrénes ; seulement ils sont habituel-
lement moins abondants et aussi moins pro-
noncés qualitativement parlant, ils sont pour
ainsi dire « délayés ». Il y reléve une production
accrue — le nombre de réponses dépasse la
moyenne et le temps de réaction est ordinai-
rement réduit —, une succession relachée, si-
non incohérente, la fréquence de réponse DbIG,
témoignant d’une attitude paranoide vis-a-vis
du milieu, mais surtout, d’'une part, des indices
qui renverraient 2 une émergence des proces-
sus primaires et a l'existence de tendances dis-
sociatives, d’autre part, la persistance d'un cer-
tain contréle de la réalité. Bohm en retrouve
notamment l'expression au travers des conta-
minations qui interviennent ici sous une forme
« atténuée seulement », « soit comme des nua-
ges qui ressemblent a des personnes ou a des
animaux, soit comme « mélanges », «Croise-
ments » et « intermédiaires ». « A c6té des K a
double sens, des confabulations et des combi-
naisons confabulatoires, d'un choc-douleur sur-
compensé, et plus rarement, de réponses-nom-
bre, de réponses-position ou de descriptions ci-
nétiques — ce phénoméne ne s’observerait, se-
lon lui que chez les schizoides et chez les vrais
schizophrénes —, l'auteur décrit des abstrac-
tions, des descriptions, des impressions et
d’éventuelles interprétations clair-obscur intel-
lectuelles, qui «toutes quatre représentent cet-
te forme de défense contre l’angoisse par l'in-
tellectualisation (« cérébralisation ») si fréquen-
te chez les schizoides ».

L'on voit, a cette énumération, qu'a certains
égards, un tel «pattern» est assez proche de
celui des états-limites.

En fait, ce modéle Rorschach des formes ty-
piques d’états-limites nous parait désormais
avoir droit de cité et il nous semble que cer-
tains travaux récents ont contribué A assurer

(1) SCHAFER R. — Psychoanalytic interpretation
in Rorschach Testing. Theory and application. Gru-
ne and Stratton, 1970, p. 231.271.

(2) «Denial» est pris ici dans son acception
large : si I’on se fie au texte de Schafer, il englo-
berait deux concepts que Laplanche et Pontalis (Voca-
bulaire de la Psychanalyse, P.U.F. pp. 112-116) pro-
posent de bien distinguer — la (dé)négation (¢ Ver-
neinung », ¢ négationy) et le déni proprement dit
(¢ verleugnung », « disavowal »), mécanisme de défen-
se plus spécifique, tel que Frcud I’a décrit dans le
fétichisme et qu'on peut le retrouver, associé au
clivage, chez 1’état-limite.

(3) BOHM E. — Traité du Psychodiagnostic de
Rorschach, P.UF., pp. 395-6.
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davantage sa légitimité. Ainsi Rausch de Trau-
benberg (1), dans une étude remarquablement
précise, pénétrante et rigoureuse, portant sur
25 enfants de 5 a 11 ans traités pour une « pré-
psychose » dans le service de Psychiatrie Infan-
tile de I'Hoépital de la Salpétriere a Paris (Pr
Duché), dégage-telle des protocoles Rorschach
un ensemble de traits dont la concordance avec
ceux qui ont été mentionnés ici chez ’adulte est
frappante. Chez les grands enfants, 4gés de 8
a 11 ans, en particulier, elle retrouve la mani-
festation « d'un besoin d’expression évident, a
travers les réponses nombreuses et variées
qu'ils donnent sans inhibition ni refus et com-
me si le stimulus ne faisait que déclencher des
associations qui sont a fleur de peau ». Leur
mobilité associative lui permet d’évoquer, dans
certains cas, comme nous l'avons fait plus
haut, chez I’adulte, « le dévidement hypomane ».
De méme reléve-telle, parmi les réponses glo-
bales, « des réponses de niveau syncrétique et
aussi des combinaisons quasi contaminées par
superposition, par télescopage entre deux ré-
ponses. (III «un panier de papillons par exem-
ple »). « Elle met également l'accent sur l'im-
portance de la charge pulsionnelle orale ou
agressive investissant 1l'élément formel repré-
sentatif du contact avec la réalité et interve-
nant ici dans une proportion normale. Lors-
qu’elle est plus directe, la projection » s’expri-
me a travers des images d'identification ou
le besoin d’action ou la peur de la destruction
et de la dévoration sont attribués soit aux
étres humains, soit aux animaux ce qui aug-
mente beaucoup le nombre de réponses hines-
thésiques (K) et de kan (k animales). « Ce pdle
d’expression « projective », ainsi constitué de
ces associations «extrémement animées et
chaudement vécues », est d'autant plus carac-
térisé « qu'il est chargé d’angoisse toujours liée
a la destruction angoisse qui n'a pas ici l'ex-
pression spécifique en Clob ou E.»

— On ne peut manquer d’évoquer a ce pro-
pos le « merging » décrit par A. Bonnard dans
sa belle observation de Tony, un enfant border-
lime (2).

Rausch de Traubenberg note encore que c'est
au-dela des catégories de contenus — le A%
(49 %) est normal — «qu’il faut aller pour
dégager la thématique sous-jacente qui, elle,
est centrée sur la destruction..., la dévoration...,
l'agressivité primaire (de régne animal), les
préoccupations sur la naissance. Enfin, et ce
n’est certes pas la le moindre des indices de
similitude entre ces protocoles d’enfants et
ceux des adultes border-line, I'auteur souligne
« le repérage des modes et procédés défensifs...
facilité par les différents signes de conserva-
tion de la réalité objective (mode d’appréhen-
sion, recours au formel, choix des images
couramment percues, indices de conformité au
groupe) ». « Ce sont 13, ajoute-t-elle, « des défen-
ses adaptatives qui sont constamment alter-
nées (3) avec les défenses plus primaires de
fuite dans la fabulation, celles-ci ne dégradant
pas forcément les réactions suivantes ».

Sans doute pourrait-on nous rétorquer qu'il
peut étre hasardeux de tirer argument d’ob-
servations recueillies chez lenfant — aussi
remarquables soient-elles — pour tenter de
Iégitimer I'expression Rorschach d’organisations
défensives de l'adulte surtout lorsqu’il s’agit
d’entités pour lesquelles le critére évolutif est
précisément la pierre d’achoppement de toute
définition. Cependant méme s’il advient que
ces enfants « prépsychotiques», «bordeline »
s’'organiseront ultérieurement sur un mode
caractériel ou psychotique — cette perspective
est justement soulignée par Rausch de Trau-
benberg puisqu’elle indique que «c’est sur ce
pronostic d’évolution que portent actuellement
(ses) efforts comme sur l'affinement des repeé-
res et indices de la grille visant a4 un meilleur
diagnostic différentiel » — il n'en reste pas
moins que l'on peut considérer que le test
de Rorschach révele chez eux un « moment »
de leur évolution historique que rien n’inter-
dit de comparer a celui que l'on dégagera
chez I'adulte, sur un mode plus durable.

Timsit et Donnay-Richelle (4), pour leur part
ont entrepris une étude comparée des proto-
coles Rorschach de 18 adultes considérés et
traités comme des états-limites avec ceux de
18 phobiques et 18 sujets atteints de céphalées
psychosomatiques. Les cas avaient été soigneu-
sement appareillés quant au sexe, a I'Age, au
niveau intellectuel et au statut socio-économi-
que, de telle sorte que la population étudiée
consistait en 18 « trios » (9 de patients de sexe
féminin et 9 de patients de sexe masculin). Au
niveau du seul psychogramme formel, les résul-
tats obtenus confirment trés largement les
données exposées plus haut: ainsi, les proto-
coles Rorschach des états-limites se distinguent-
ils de maniére significative de ceux des phobi-
ques en ce qu’ils sont plus riches et plus
dilatés. Les différences constatées portent no-
tamment sur:

— le R (nombre de réponses), plus élevé
dans les états-limites différence significative
(DS) a .10 avec les psychosomatiques et .01 avec
les phobiques ;

— les grandes kinesthésies (K), également
plus nombreuses dans les états-limites D.S.

(1) RAUSCH de TRAUBENBERG N. — La notion
de <« pré-psychose» infantile a travers les techniques
projectives. (Communication a la Société francaise
du Rorschach et des méthodes projectives, déc. 1971),

_in Rorschachiana X, 1973, pp. 21-31.

(2) BONNARD A. — Primary process phenomena
in the case of a Border-line psychotic child. The
Intern. J. Psychoanal, 1967, 48, 2, pp. 221-236.

(3) C’est nous qui soulignons.

(4) TIMSIT M. et DONNAY-RICHELLE J. — Etu-
de comparée des protocoles Rorschach de phobiques,
d’états-limites ¢t de malades psychosomatiques. Essai
d’évaluation des mécanismes de défense. Communica-
tion présentée au symposium annuel de la Société
Francaise du Rorschach et des Méthodes Projectives,
Toulouse, 28-10-72.
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a .01 avec les psychosomatiques et .10 avec les
phobiques ;

— la somme des réponses Couleur (C), plus
élevée dans les états limites D.S. a .10 avec
psychosomatiques et .05 avec les phobiques ;

— le pourcentage de réponses Animales
(A%), relativement plus bas dans les états-
limites, D.S. a4 .02 avec les psychosomatiques et
.05 avec les phobiques.

L’'angoisse « clob » est également plus volon-
tiers exprimée par les états-limites puisque
cet indice les distingue des psychosomatiques
(D.S. & .05), mais aussi des phobiques (D.S.
a .10).

L'indicateur d’angoisse — rapport de la som-
me des réponses Hd, Anat, sexe, sang au nom-
bre total de réponses — est aussi plus élevé
de maniére significative chez les états-limites
que chez les psychosomatiques (D.S. a .02),
mais cette différence ne se retrouve pas lors-
que l'on compare états-limites et phobiques.
De fait, c’est & ce niveau que se situe la seule
différence statistiquement significative entre les
protocoles des phobiques et ceux des états psy-
chosomatiques (D.S. a .05), ce qui n’est évidem-
ment pas pour surprendre.

Il est important de souligner également qu'une
conflirmation des conclusions formulées dans
les travaux antérieurs ressort nettement de
I'analyse des indices formels au niveau des-
quels on ne reléve aucune différence statisti-
quement significative: c’est en effet le cas
des différents modes d’appréhension, des peti-
tes kinesthésies, du H%, mais aussi, et surtout
celui du F+% et du nombre de Banalités. A
cet égard, on peut considérer que, s’ils sont
d’'une certaine fagon l'expression d’'une riches-
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se de la vie fantasmatique — l’énumération des
différences significatives 1'a montré ample-
ment — les protocoles des états-limites témoi-
gnent en méme temps d’une adaptation satis-
faisante 4 la réalité: l'aiguisement de leur
perception formelle et leur indice de confor-
mité sociale sont au moins équivalente de
ceux des phobiques et des psychosomatiques.

Tels sont les traits distinctifs que cette
étude a fait apparaitre au niveau des proto-
coles Rorschach des états-limites.

Ce type de protocole Rorschach est certai-
nement celui que l'on observe le plus volon-
tiers dans les formes caractérisées des états-
limites. L'on doit convenir cependant qu’il
existe également des cas ol l'on rencontre des
protocoles qui sont, d'une fagon treés contras-
tée, remarquables par leur pauvreté et leur
coartation, et qui renverraient, semble-t-il, plus
particuliérement & certaines des formes « psy-
chotiques » ou aux phases dépressives qui
émaillent les formes « narcissiques ». Des étu-
des précises mériteraient d’étre conduites dans
cette direction et il ne serait pas sans intérét
d’en confronter les résultats éventuels avec
ceux qu'ont déja rapportés Carraz et Gros-
claude (1) d'une part, et Favale et coll. (2),
d’aulre part.

M. TIMSIT,
154, rue Principale,
4420 - Rocourt (Belgique).

(1) CARRAZ Y. et GROSCLAUDE M. — op. cité.

(2) FAVALE E, GILBERTI F. et ROCCATAGLIA.
TA. G. — Il Reattivo di Rorschach nella Schizofrenia
Pseudoneurotica, Sist. Nerv. sept-oct. 1961, 13, 368-
371.

SEGUI (J.) et KAIL (M.). — Réle des carastéristiques
syntaxiques du contexte sur la production verbale.
Ann. psy., 1971, n° 2, pp. 429-438.

Dans l'expérience que décrivent les auteurs, a
été étudié fe role du contexte linguistique dans
la production verbale.

Le contexte est ici constitué par une suite de
10 nominalisations affixales soit du sujet, soit de
I'objet.

La tiche du sujet consiste & compléter le plus
rapidement possible, avec les premiers mots qui
lui viennent a I'esprit, un syntagme inachevé.

Les résultats montrent que le complément ainsi
obtenu est de méme nature que le contexte lin-
guistique préalable : nominalisation du sujet ou
nominalisation de l'objet. Iis sont interprétés a la
fumiére de la distinction entre structure de surface
et structure de base qui seule permet de différen-
cier des nominalisations ayant une structure super-
ficielle identique (cas des deux types de nomina-
lisations de I'expérience) et suggére que c’est le

recours a la structure de base qui conduit & des
réponses distinctes.

LAUTREY (J.). — Environnement familial et déve-
loppement intellectuel. Orient. scol. et prof., 1973,
n° 3, pp. 227-243.

Plusieurs études ont mis en évidence des liaisons
entre les pratiques éducatives des familles et le
développement intellectuel de leurs enfants.

Cet article cherche a montrer que ces travaux
sont en désaccord entre eux, et que de toute facon
les liaisons établies ne permettent pas d’attribuer
a tel ou tel type de pratique éducative un effet
favorable sur les capacités intellectueiles de I'en-
fant. Ces faiblesses paraissent dues pour une bonne
part au fait que les hypothéses sous-jacentes au
choix des variables dans le domaine des pratigeus
éducatives sont toujours restées implicites, et ont
donc pu varier d'un auteur & V'autre. 1l parait plus
cohérent, pour ce probléme précis, de choisir les
variables de I’environnement familial & partir d’hy-
pothéses tirées d’une théorie du développement
cognitif. Ces raisons ont motivé une tentative, ins-
pirée de la théorie de M. Jean PIAGET.
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