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De la paillasse au divan

Commentaires a partir du texte de Jean-Pierre Bourgeois

Le texte de J.P Bourgeois appelle quelques commentaires de néophyte que je vais
développer ici dans un péle-méle qui tente de croiser la question scientifique avec

celle de P’inconscient et du socius.

Les synapses ont un inconscient !

O n est frappé par le langage imagé de larticle
et par la profusion de métaphores qui
Uémaille et qui stimule notre associativité. Je
cite entre autre : « les modeles d’états synapti-
ques discrets, ou en continuum, la métaplasticité
synaptique, plus loin des synapses silencieuses
seraient «muettes» ou «murmurantes». Plus
loin elles se révelent « déprimées » ce qui les
distingue, dites-vous, des synapses actives. Du
big bang aux vagues synaptiques, tout cela régu-
lé par des périodes critiques !

Quelles histoires !

Les crises scientifiques
développementales !

Les sciences du vivant sont toutes finalement
traversées en méme temps ou avec peu d’écart
par ce qu’'on pourrait appeler des sauts qua-
litatifs ou bien des crises développementales
ou crise de croissance. Je prends un exemple :
celui de la phase anobjectale du bébé humain,
d’un autisme normal ou le bébé serait un isolat,
défendu par Mahler qui a construit toute la psy-
chologie précoce jusqu’aily a peu. A laune des
travaux directs sur le bébé, nous avons avancé
considérablement et ceci en quelques décen-
nies seulement -et on doit rendre hommage
aux expérimentalistes et a leurs paradigmes
qui servent maintenant de référence (imita-
tions, procédures de « still face », référence
sociale, falaise artificielle, théorie de lesprit
avec les marionnettes Sally et Ann, etc.). Au
dela de la démonstration « pédagogique », ce
sont de formidables « situations établies » [cf.
Winnicott et son observation des bébés dans
des situations établies comme le jeu de la
spatule instauré par ce pédiatre de génie pour
mettre en exergue les étapes chez le bébé des
processus d’individuation/attachement], setting
qui permettent une relative reproductibilité du
modele donc un systéeme de validation de nos
hypotheses.

Bébé acortical ?

Freud reléve déja « la faiblesse des capacités de
synthése du moi » du sujet-bébé, le besoin vital
d'un autre régulateur de soi, et par extension
limportance de ses expériences précoces « qui
se conservent toutes ». Mais il a fallut cinquan-
te ans pour passer de l'anobjectalité du bébé,
du stade anobjectal et de la position autistique
normale malherienne a lintersujectivité primai-
re avec lidée d'un autre virtuel, d'un Soi-noyau
existant dés les périodes les plus précoces. La
position tenable entre ces deux bornes est la
conception d'un psychisme en ilot, d'un kaléi-
doscope d’états mentaux oscillant entre des
moments d’attention et des états de chaos.
Le terme de « nébuleuse intersubjective » (M.
David) rend bien compte de cet état changeant
du bébé. Brazelton met en évidence la fluctua-
tion des états de vigilance du nouveau-né et le
saut qualitatif qui se produit lorsque, de par la
maturation neurologique, celui-ci est moins
soumis aux fluctuations attentionnelles. Des
champs différents, tels les neurosciences et la
psychanalyse sont donc traversés par des anta-
gonismes proches.

Ce débat passionné révéle une trés forte charge
émotionnelle et pulsionnelle collective autour
du nouveau-né. Citons, a titre d’illustration, la
polémique tenue dans un numéro de la tres
sérieuse revue Enfance’ : le fonctionnement du
cerveau du nouveau né est-il a-cortical, thése
défendue par le canadien Braun, ou bien fait-il
déja intervenir les zones du cortex caractéris-
tiqgues du développement adulte ? Une position
de raison ameéne l'idée « d'ilot de corticalité ».
On y reconnait quelque chose de notre propre
évolution en psychanalyse. Suggérons que,
quand un débat se dichotomise ainsi, propo-
sant une découpe mal taillée de la vie psychi-
que a cette époque du précoce, voire de l'ultra
précoce, il révele une impasse conceptuelle.
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2. J'ai détaillé

ce mécanisme
dans un article

« Figure, Figuration,
Défiguration : « Les
joues rouges » ou
la transmission
de la honte »
Topique, (2011)
ol Uexplication
impliquée

de lanalyste

« déverrouille »
pour une patiente
enferrée dans

la honte, laccés
a un traitement
intersubjectif de
cet affect resté
engrammeé sous
forme de traces
somatiques.
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Lapproche complémentariste :

un positionnement épistémologique
organisateur

Nous nous rapportons a Devereux (1972), qui
a appliqué ce concept a l'ethnopsychanalyse et
que lon peut facilement étendre a la psychia-
trie sociale telle que la défend Jean Furtos.
Pour Devereux, le complémentarisme n’est pas
une « théorie », mais une généralisation mé-
thodologique. Le complémentarisme n’exclut
aucune méthode, aucune théorie valable - il les
coordonne. C'est « une pluridisciplinarité non
fusionnante, et « non simultanée » : celle du
double discours obligatoire ». C’est une position
qui nous semble nécessaire. Ces deux discours,
obligatoires, non simultanés, et complémentai-
res, peuvent étre tenus « grace au décentrage
qui permet de prendre successivement deux
places différentes par rapport a lobjet sans les
réduire lune a l'autre et sans les confondre »
(Moro, 2003).

Car un fait brut n'appartient d’emblée ni au do-
maine de la sociologie, ni a celui de la psycho-
logie. Ce n'est que par son explication (dans le
cadre de l'une ou lautre de ces deux sciences)
que le fait brut se transforme en donnée, soit
psychologique, soit sociologique.

La transformation de l'autre au cceur de la
vie psychique

Lidée est que le bébé est un « saisisseur »
d’états mentaux maternels animé par un projet
transformationnel et que la principale cause
de détresse occasionnée par le « Still face »
et d’autres désynchronisations, est la perte de
l'action sur l'état mental de Uautre. En ce sens,
le bébé est sans doute programmé pour saisir,
tenir, avoir la main sur, forme prototypique de la
pulsion « en emprise »

Le travail de « proto-conversation » présent des
six semaines dans cette conversation amoureu-
se entre mére et bébé, et génératrice du mouve-
ment élationnel de base (Rochette, 2007) est un
processus psychique fondateur ou le bébé fait
Uexpérience de « se sentir senti », de se sen-
tir percu comme sujet par l'autre mais aussi
d'éprouver trés précocement sa capacité a mo-
difier les états mentaux de lautre. Nous allons
voir par lobservation fine de ce moment que
la production concomitante d'une expression
émotionnelle ajustée chez l'adulte suscite chez
le bébé Uexpérience d’étre causalement efficace

(Rochette-Guglielmi, 2011) dans la production du
comportement réfléchissant de l'adulte. Cet as-
pect encore peu développé est, de mon point de
vue, un point clef des possibilités de changement
dans la cure. Modifier 'état mental de l'analyste,
provoquer un saut qualitatif de U'écoute est un
moment mutatif ou le patient a Uinstar du bébé
protoconversant, reprend la main sur son fonc-
tionnement psychique?.

Le paradigme du « miroir qui indique qu’il fait le
miroir » ou « du bébé agent de la transformation
des états mentaux d'autrui » (Gergely et Watson
1999] est tout a fait probant dans la problémati-
que de la différenciation précoce soi/autrui et de
la question centrale pour la vie psychique de se
percevoir tres tot comme agent du changement
des états mentaux d'autrui, changement qui
renseigne le bébé sur ce que Christophe Bollas
appelle Uobjet transformationnel ou plutot le
processus transformationnel.

En voici le principe : voici une situation banale
ou un bébé pleure et se désorganise, les pleurs
vont crescendo et la mere imite les mimiques de
détresse. Question : comment le bébé percoit-
il que cet affect est bien la réflexion du sien,
et non un affect indépendant de déplaisir de la
meére ? Gergely suggére qu'un marqueur, pré-
sent dans Uimitation adulte, rend lisible la fonc-
tion de cette derniére ; ce marqueur consiste
dans l'exagération de l'expression de 'émotion
dans limitation parentale, exagération qui est
également présente dans le répertoire du jeu
de faire semblant. Ce marqueur pourrait ainsi
étre a l'origine du processus de découplage en-
tre le vécu subjectif du bébé et une scene plus
généralisable. La “parade émotionnelle” devient
alors beaucoup plus captivante que U'événement
lui méme placant lintersubjectivité et le parta-
ge d’'états mentaux au cceur de la vie psychique
affective et cognitive. Le terme d'échange en
miroir ou d'échange “réfléchissant” est trom-
peur, car limitation parentale ne se présente
justement pas comme la réflexion exacte de
l'émotion imitée. Il semble que, dés deux ou trois
mois, les bébés détectent préférentiellement
les présentations affectives réfléchissantes qui
ne correspondent qu’'approximativement aux
productions propres. La production concomi-
tante de l'expression émotionnelle chez Uadulte
suscite chez le bébé lexpérience essentielle
d’étre causalement efficace dans la production
du comportement réfléchissant de l'adulte.
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Pour notre part, nous avancons une autre hypo-
these : c’est larrét de limitation mimétique qui
«surprend » le bébé et le décentre d’une expres-
sion autocentrée de détresse, de type autostimu-
lation, pour accéder a une forme messagére de
cette expression. Une vidéo trés surprenante de
J. Nadel nous a d’ailleurs fait penser a cela. Voici
la scéne : J. Nadel imite de tres prés un enfant
autiste d'une dizaine d’année, celui-ci est trés
autocentré avec de nombreuses stéréotypies et
peu d'adresses a linterlocuteur si ce n'est de
bref regards latéraux en direction de J. Nadel.
Le moment-clef est comme une enclave inter-
subjective. Brievement, on a limpression que ce
garcon s'interroge sur lintention de l'autre et ses
possibles pensées. Un court moment, on percoit
chez U'enfant un regard interrogateur, « un go(t
de l'autre » qui ne dure pas. Nous avons dévelop-
pé ailleurs Uimportance de la « compréhension
mutuelle » (Freud, 1895) asymétrique et trans-
modale dans la construction du self (Rochette,
2011). Les prises en charge thérapeutiques
avec des dyades ou les meres présentent des
troubles narcissiques identitaires, borderline ou
psychotiques montrent la difficulté de ces méres
a opérer ce saut qualitatif entre imitation imitati-
ve et imitation mutative, cette derniére étant une
forme d’altruisme au service du bébé qui néces-
site une assise identitaire suffisante. Ce constat
in vivo de la disposition quasi phylogénétique du
bébé a exercer une prise active sur son environ-
nement, prise dont le succes dépend finalement
de la possibilité de modifier lautre et de se
sentir l'agent du déroulement de la scéne, ouvre
des hypothéses majeures sur la construction du
self. Une remarque : les travaux sur l'agentivité,
notamment sur le défaut d'attribution chez les
patients schizophrénes (Jeannerod, Georgieff),
sont sans doute des illustrations diachroniques
(et encore trop peu reliées aux aléas de la con-
versation primitive) de Uhypothése de Gergely.
Des faits « biologiques » !

Les neurosciences du développement reformu-
lent le principe psychanalytique (avec Bion no-
tamment) d’une action transformatrice exercée
par le psychisme parental, ainsi que par le lan-
gage et la culture, sur le psychisme de l'enfant ;
elles donnent a cette action des bases biologi-
ques et cognitives autant que psychologiques et
culturelles. On est en droit de faire U'hypothese
d’une influence objective du psychisme paren-
tal sur l'organisation de celui de Uenfant : il est

littéralement un agent du développement ps-
ychique et cérébral de l'enfant. Cette influence
repose sur l'anticipation de la vie mentale de
lenfant et lattribution d’intentionnalité a ses
conduites, sur la connaissance empathique et
donc la représentation (reconstruite a partir de
d'indices comportementaux et contextuels) de
ce fonctionnement, enfin sur les réponses don-
nées aux conduites de lenfant Le développe-
ment de U'enfant nécessite qu'on préte a celui-ci
une vie psychique, qu’on interpréte ses condui-
tes, qu'on réponde a celles-ci et qu'on partage
avec lui une vie psychique co-construite. Par
cette activité empathique de compréhension et
d’interprétation, d'attribution d’intentionnalité
dans un monde de représentations mentales
partagées, l'activité psychique de l'adulte inscrit
par ses réponses les actes et états mentaux
de lenfant dans un tissu de représentations
de nature narrative, ce qui modifie en retour la
vie psychique de l'enfant. Cette fonction de sé-
mantisation et de narration est un facteur du
développement : de ce point de vue, le langage
et la communication intentionnelle sont moins
les conséquences du développement que ses
organisateurs, moins les produits du dévelop-
pement que leur agent. Les interactions entre le
bébé et son environnement humain exercent une
influence non seulement sur le développement
fonctionnel du cerveau, mais probablement
aussi sur son développement structural (com-
me le montrent les études des conséquences
des carences précoces) et sont une condition de
son développement neurobiologique. Les effets
objectifs de l'environnement relationnel sur le
développement neurobiologique et notamment
du « cerveau social », restent cependant peu
connus méme si se développe une « neurobiolo-
gie relationnelle », (Siegel,1999 et Shore, 2000).

Les effets du trauma relationnel sur le
développement cérébral

Schore retient de U'enseignement de Bowlby, a
la croisée de la biologie et de la psychanalyse
développementale, deux hypothéses fondamen-
tales : 1/. la relation dite d’attachement joue
directement sur « la capacité a gérer le stress »,
2/. l'existence d’un « systéme de contréle » situé
dans le cerveaude l'enfant sertarégulerles fonc-
tions de lattachement. Comme le voit Schore,
« l'attachement est plus que le comportement
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3. Cf. ma these

« La construction de
l'espace dyadique
primaire : de la
ritualité périnatale a
une sémiologie des
psychopathologies
précoces » dir. R ;
Roussillon et les
articles cités en
références
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manifeste, il est interne, en construction dans le
systéme nerveux, et résulte de Uexpérience de
'enfant dans ses transactions avec la mére ».

Le pré requis a sa théorie du trauma, élaborée a la
fin des années 90, était de confirmer qu'il existait
bien des états d'attachement transactionnels de
synchronie affective. Ces états - positifs ou néga-
tifs - étant régulés de facon interactive par la per-
sonne dispensant les soins maternels a l'enfant.
Les neurosciences du développement reformu-
lent en effet le principe psychanalytique (avec
Bion notamment) d'une action transformatrice
exercée par le psychisme parental sur le psy-
chisme de lU'enfant.

Par cette activité empathique de compréhension
et d'interprétation, d'attribution d’intentionnalité
dans un monde de représentations mentales
partagées, lactivité psychique de l'adulte inscrit
par ses réponses les actes et états mentaux de
Uenfant dans un tissu de représentations de nature
sensorielle et narrative, ce qui modifie en retour la
vie psychique de l'enfant.

Epigénétique et transmission : le type de
maternage déterminant pour la résistance
au stress

Les recherches sur les modéles animaux montrent
des découvertes saisissantes. Suomi, [cité par M.
Robert, 2008) montre que le gene codant pour la
protéine de transport de la sérotonine existe en
version courte ou longue.

Chez les macaques, soit les comportements ma-
ternels tendent a protéger les trés jeunes petits
de lintrusion des males violents (dans ce cas les
petits sont moins stressés et développent des con-
duites d’apaisement et d’exploration), soit l'élevage
se passe dans un contexte de peur et de désorga-
nisation permanente et les individus élevés dans
de telles conditions deviennent plus sensibles au
stress et moins résistants. Il suffit donc d'une gé-

nération pour modifier ce géne et c’est linteraction
précoce avec la mere, et non la transmission héré-
ditaire, qui fera que le nourrisson macaque aura la
version longue du gene, donc plus de sérotonine
dans le sang, et par conséquent une agressivité,
une dépressivité moindres. Ce géne existe aussi
sous ces deux versions chez l'homme, il est donc
probable que le bébé humain a aussi une version
courte ou longue de ce géne selon la maniére dont
sa meére aura pris soin de lui.

Lespace dyadique primaire : une cogénese
multimodale asymétrique entre mére et
bébé

Mes recherches® m’ont conduite a proposer un
modele du lien mére-bébé qui tient compte des
avancées scientifiques récentes.

Socle initial de linstauration des liens, le post-
partum immédiat recele les fondements de ce que
Laplanche a appelé la situation anthropologique
fondamentale, tant pour le bébé que pour la mére
et le pére et que pour le socius.

La matrice de la vie psychique subordonnée a
« lespace dyadique fondamental » procede de
la complexe alchimie entre la tessiture de
Uinvestissement maternel et le tempérament
et les capacités de régulation originale du bébé,
sans négliger la structure en abyme qui enca-
dre le maternage. A travers les vicissitudes
de cette construction - relevant parfois « d'un
malaise contemporain dans la culture périnata-
le » - je fais référence a la fonction régulatrice
des rituels (relayés par les dispositifs de soins
périnataux actuels] qui offrent une scansion,
et au travail psychique de lenfantement. La
communication dyadique entre meére et bébé,
dont le point d’orgue précoce se situe vers deux
mois avec les premiéres protoconversations, est
abordée comme une co-genése transmodale
et asymétriqgue complexe, a laide des théories
psychanalytiques, mais aussi de ['évocation -com-
plémentariste- d'autres champs épistémiques
comme la théorie de lattachement, lapproche
développementale et des neurosciences.

Peut-on imaginer alors de passer d'une neuro-
biologie du lien interpersonnel a une neurobio-
logie de la culture ? ||



