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    Présentation

    La compulsion de répétition se manifeste au cours de tout traitement psychique. Elle constitue la résistance la plus redoutable que puissent rencontrer l’analyste et son patient, mais elle contient aussi une potentialité de transformations en faveur du but des thérapies psychanalytiques. Ses raisons d’être ne cessent d’interroger les fondements de la métapsychologie.

Ce volume réunit des contributions portant sur sa valeur, son intelligibilité et ses implications théoriques, ainsi que des études basées sur le travail de séance et les difficultés rencontrées par les différents cliniciens. Tous partagent le même souci technique et thérapeutique. Comment permettre aux diverses modalités de compulsions de servir les visées de la psyché, de porter la vie pulsionnelle vers des expressions issues d’un processus de mentalisation ?
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Compulsion, répétition et réduction


Bernard Chervet




Dès qu’une psychanalyse ou un traitement psychanalytique dure un temps suffisant, apparaissent des manifestations phénoménologiques qui relèvent de la compulsion de répétition. Elles se présentent selon deux modalités principales ; soit comme des formations manifestes et productives, tel patient s’engageant à nouveau et encore sur les mêmes voies, contraint qu’il est à répéter les mêmes situations, envers et contre tout ce qu’il a pu déjà revisiter et élaborer de ses singularités fantasmatiques, historiques et processuelles ; soit au contraire, par le biais d’une inhibition, d’une impossibilité à sortir de celle-ci, d’une contrainte à s’y soumettre, à la laisser s’imposer. Fréquemment, l’une ou l’autre de ces occurrences survient en cours de cure et est considérée comme une nouveauté. En fait, ceci est une apparence, il s’agit de la révélation, par le traitement, de configurations internes restées jusque-là latentes et virtuelles, accédant alors à une expression manifeste, sans qu’une prise de conscience ne les accompagne. Émergent ainsi de véritables entités et identités plus ou moins étonnantes, souvent déroutantes, voire bizarres, ayant toutes les caractéristiques de s’imposer de l’intérieur et de poursuivre leur croissance de façon autonome, signes de l’implication de la contrainte compulsionnelle.



Séméiologies de la compulsion

Les deux modes d’être au monde désignés ci-dessus sont dominés par le même vécu de contrainte, par un sentiment de passivation, d’assujettissement alliant soumission et imposition. Il est possible de les appréhender selon deux modèles, celui de la détermination à accomplir une mission, une identité destinale, et celui de la captation aliénante, comme c’est le cas dans la mélancolie, quand l’ombre de l’objet tombe sur le moi du sujet et l’immobilise dans l’aboulie. Cette compulsion peut s’étendre à l’intégralité d’un sujet et le condamner à endosser, voire incarner, une identité type, ou quelque tableau nosographique sérié, dépassant les traits partiels de personnalité généralement décrits sous les termes de caractère et de tempérament. La compulsion promeut des personnages, des typologies.

Quelques-unes de ces identités ont fait l’objet d’études psychanalytiques, telles que les rouleurs de mécaniques [1]  (Michel Fain), les as (Michel Neyraut qui a proposé dans son étude de l’identification le concept d’« identème » [2] ), les dandys [3]  (Bernard Chervet). Le langage populaire en désigne de nombreuses autres : les allumeuses, les chaperons, les potiches, les suffragettes, les amazones, les majordomes, les commères, les garçons manqués, etc. ; mais aussi les vieux garçons, les casse-cou, les beaux ténébreux, les machos, les redresseurs de torts, les vieux beaux, les Don Juans, etc. ; mais encore les têtes de Turcs, les têtes de mules, les moutons de Panurge, les boucs émissaires et bien d’autres.

Ces aspects cliniques sont parfois perceptibles et exprimés dès le début du traitement, voire même s’avèrent le principal motif de la demande. Comme déjà souligné, ils apparaissent le plus souvent en cours de traitement, progressivement, une fois dissipée la dissimulation réalisée par les retrouvailles et reviviscences de la remémoration. Se présentent alors, au-delà du fond régressif de l’amnésie infantile et de sa polymorphie sexuelle, l’actualisation dans la répétition (l’agieren) des identifications narcissiques et la contrainte à mobiliser les opérations processuelles ayant fonction de pallier une menace de désorganisation. Lors d’une cure d’un patient dominé par une organisation névrotique, ces différentes occurrences respectent l’agencement chronologique de leurs découvertes respectives par Freud. Elles constituent ensemble le transfert avec ses composantes, la remémoration, la répétition, la compulsion et son enjeu, l’instauration des procès psychiques nécessaires à un fonctionnement mental idéal, accompli, achevé dans sa processualité, ou si l’on préfère, inachevé du point de vue de la tâche qu’il doit accomplir, le traitement de la dimension traumatique et la promotion d’une prime de désir. Néanmoins, dans la plupart des traitements analytiques, elles se présentent dans un ordre différent, aléatoire, le plus souvent de façon concomitante. Dans la réalité de nos cabinets, la clinique s’offre à nous selon des topiques éclatées, l’ordonnancement en étapes successives étant un artefact de leur différenciation théorique et de la précession contre-transférentielle de l’écoute de l’analyste.

Tout analyste peut deviner la présence de cette compulsion transférentielle à travers quelque signe inchoatif, repérable en particulier dans les rêves, mais aussi dans certains comportements associatifs de séance. Le rêveur est alors soumis, avec un certain bonheur, à des forces extérieures le guidant, l’emportant vers quelque destination indéfinie. Les séances se déroulent dans la même atmosphère d’élation et de ravissement. Tout y apparaît facile, à portée de main, ou au contraire inaccessible, hors d’atteinte, objet de démission. Dans de tels contextes, ces rêves figurant un sujet mû par des puissances supérieures et externes ne présentent au réveil aucun mystère au rêveur. Leur sens s’impose d’évidence et réclame des conduites diurnes ayant valeur de réalisation agie de ce qui est apprécié comme étant un désir émergeant. Ils peuvent être qualifiés de rêves de compulsion. La réussite, quelle qu’elle soit, s’y expose dans toute son aisance. L’analyste peut facilement en déduire le triomphe narcissique, mais plus encore la complicité des personnages supports d’identification. Le rêveur est alors occupé à réaliser hallucinatoirement les désirs inconscients d’un autre le mandatant et exigeant de lui un déni d’individualisation, hormis celle d’être sa propre réalisation hallucinatoire. L’un est une partie de l’autre. S’affiche clairement le déni de l’écart laborieux existant entre un souhait et son accomplissement.

De tels signes séméiologiques permettent à l’analyste d’anticiper l’inévitable apparition de la compulsion, même s’il ne sait pas encore exactement sous quelles formes elle va se traduire, ainsi que sa compagne corollaire obligée, la réaction thérapeutique négative. L’assomption de telles réussites compulsionnelles signe en fait la mise en échec de ce qui fait le thérapeutique de l’analyse, l’efficience de l’impératif de renoncement. La cure est alors hors déception. Elle se fait révélation et réalisation.

Cette infiltration inexorable de la scène du transfert par la compulsion se déroule d’autant mieux que l’analyste place au centre de sa technique sa propre activité psychique passive spécifique des traitements analytiques, celle qui relève, en écho avec celle prototypique du rêve, des activités psychiques de la passivité, son attention régrédiente en égal suspens. L’analyste est alors tenté contre-transférentiellement de s’élever contre ces manifestations par quelque acte technique actif ; et ceci, d’autant plus que le patient se plaint, juge son traitement inutile, voire l’accuse d’être responsable de cette sensation de répétition compulsionnelle ; ce qui n’est jamais faux, même si cette accusation est une théorie qui tente d’objectiver un élément externe en tant qu’agent de la compulsion. Le traitement se trouve dès lors menacé, soit d’interruption, soit d’interminabilité. Mais la méthode aussi se trouve menacée, par la propension contre-transférentielle à échapper à cette compulsion, en fait à lui laisser libre cours hors séance, à raccourcir la durée de la cure, à mettre un terme à la séance par une scansion ponctuelle, ou aux séances elles-mêmes par la fixation arbitraire d’une date de terminaison du traitement, comme Freud a pu l’agir avec l’Homme aux loups, et ceci, dès que la compulsion laisse poindre ses effets.

La compulsion de répétition est une forme redoutable de résistance à la reprise de l’accomplissement psychique, en même temps qu’elle constitue une modalité transférentielle riche en potentialités de reconstructions des processus les plus élémentaires. Elle suscite des réactions contre-transférentielles de démissions et d’interventions actives, et est probablement à l’origine de la plupart des modifications techniques balisant l’histoire de la thérapeutique psychanalytique.

Ce qui retient tout particulièrement l’attention du clinicien au travail, c’est cette passivation (A. Green) et cet assujettissement qui subsument toutes les formes d’expression que prend la compulsion de répétition, que ce soit les formes productives ou celles inverses de l’inhibition, de l’aboulie et de l’inertie. Les premières réunissent les névroses de destinée déjà soulignées par Freud, d’engagement répétitif dans des actions néfastes ou inutiles, ou encore dans des convictions à chaque fois « naïves », ignorant comme au premier jour la vanité de leurs prétentions et échappant ainsi à toute éducabilité. Elles apparaissent étrangères à toute épreuve de l’expérience, et sont interprétées en termes de bonne étoile, de bonne fée, de naissance coiffée, etc. La malignité démoniaque en marche prend les traits de l’assurance désinvolte, des emballements agis, des illusions et engouements idéologiques. Régulièrement, ces retours s’énoncent sous les traits de la malchance, de la déveine, de la poisse, du mauvais sort. Les secondes regroupent toutes les formes de limitations, de restrictions progressives, de réduction de la vitalité et de la vivacité des investissements. Selon le vertex de la compulsion, l’inhibition est le négatif de la réalisation destinale.

Dans tous ces tableaux, la dimension de répétition est sans conteste engagée, mais ce qui domine, c’est la compulsion et son irrépressibilité, celle-ci pouvant prendre les formes séméiologiques diverses entr’aperçues ci-dessus. La compulsion de répétition n’en constitue qu’une des voies possibles. L’exemple donné par Freud de la femme épousant plusieurs maris successifs qui meurent les uns après les autres, se traçant donc à son insu, par ses choix d’objets, un destin de veuve à répétition, de mante religieuse pouvant laisser deviner une veuve joyeuse, en est un bel exemple. Ces pathologies de la destinée ouvrent la réflexion sur la notion de destin chez l’homme.

Mais sa référence à La Jérusalem délivrée de Le Tasse, au meurtre réitéré par Tancrède sur tout ce qui s’anime auprès de lui, laisse poindre d’autres formes cliniques n’ayant plus guère de lien avec la répétition, dominées qu’elles sont par le funeste. Ces tableaux traduisent beaucoup plus une compulsion de réduction telle que ces ruines à répétition, ces échecs multiples tant professionnels qu’affectifs, ces impulsions démoniaques à se remettre dans des situations néfastes, ces propensions à se jeter à corps et âme perdus dans des voies traumatiques à tonalité morbide, ces voies suicidaires, somatiquement et psychiquement ; tel ce cauchemar de post-partum, d’une femme anorexique vomisseuse, dans lequel passent par la fenêtre successivement son chat, son enfant, enfin elle-même.

Cette clinique est dominée par une dynamique d’autoréduction néfaste, avec des phénomènes d’inhibition massive, d’épuisement, de limitation et d’amoindrissement, de déperdition, de restriction et amputation, donnant le sentiment que les qualités des investissements libidinaux sont atteintes, que ces derniers sont captés, aliénés, placés sous hypothèque ; qu’ils pourraient se réduire, s’éteindre, ne plus être disponibles, voire être anéantis définitivement. La clinique de l’irréversible se présente alors au thérapeute, et elle justifie pleinement l’hypothèse d’une telle compulsion de réduction ayant valeur de castration. Certes, la réalisation du désir d’être une substance céleste, la substance générative d’un autre, se déduit-elle de cette situation, mais est une bien maigre consolation eu égard à l’inefficacité du travail de rêve à accomplir sa tâche terrestre d’utiliser la régressivité traumatique aux fins d’inscrire en la psyché une régénération libidinale.

La culpabilité inconsciente sur laquelle a tant insisté Freud domine farouchement ces tableaux. Dans le cas de la compulsion, elle est liée aux opérations fondatrices de l’économie psychique, libidinale, et suscite une inversion de cette processualité élémentaire, voire son empêchement.

L’horreur ressentie par tout praticien au contact de cette logique de la castration imposée est, sans conteste, le plus puissant agent à l’origine de toutes les innovations techniques proposées, mais aussi de toutes les dissidences, les critiques, tous les anathèmes et discrédits adressés à la méthode psychanalytique. Il est alors attendu d’elle qu’elle extermine les éléments impliqués dans la compulsion, qu’elle réussisse à instaurer un déni radical et définitif de ce qui occupe de si déplaisant le cœur de l’homme.

D’autres cliniques de la compulsion existent encore, mieux connues, telles que les compulsions d’association (Freud, 1895), de production, de représentation, d’idéalisation, de création, pour lesquelles la dynamique répétitive n’est pas immédiatement perceptible du fait de la participation de variations de contenus. En revanche, la compulsion domine toujours. Nous assistons alors à une répétition de la compulsion.




Compulsion, contrainte et répétition

Il est habituel, voire coutumier, d’utiliser l’expression compulsion de répétition en tant qu’entité et d’oublier que cette assertion mérite d’être décomposée. Les lignes qui précèdent, concernant les diverses cliniques décrites sous sa bannière, plaident pour une telle dissociation. Le trajet de Freud va également dans le même sens. Les termes de compulsion et de répétition apparaissent sous sa plume séparément bien avant de se retrouver unis en 1919 dans cette assertion.

Il convient donc de retracer les principales étapes de l’avènement de cette notion, de rappeler les raisons qui ont amené Freud à l’individualiser et d’en montrer la genèse à partir des voies de théorisation portant sur chacun de ses termes séparément, sur la compulsion associée à l’obsession et à la contrainte, et sur la répétition en tant qu’outil de la thérapeutique psychanalytique. Puis, nous pourrons aborder une réflexion sur les incidences et possibilités d’action technique, mais seulement après nous être penché sur les raisons d’être de cette compulsion, ses implications quant au fonctionnement mental. Ceci devrait nous faciliter la tâche consistant à évaluer sur quels processus psychiques l’action technique aura à se porter.

Un grand désarroi apparaît dans l’œuvre de Freud quand il prend la mesure de cette compulsion de répétition. Ce sentiment s’étend à l’ensemble de la communauté des analystes de l’époque, avec une vive relance tant de la théorisation que de l’exploration de nouvelles voies techniques. Tous ces travaux ont pour but de montrer la non-inéluctabilité de ce mécanisme engagé dans la phénoménologie du destin.

La confiance que Freud avait pu accorder à la répétition depuis « Remémorer, répéter, élaborer » (1915) rendait plausible d’envisager qu’il en serait de même avec la compulsion de répétition. Toutefois, les raisons d’être de celle-ci soulèvent un mouvement de refus bien plus radical, avec recours à la voie de l’interprétation. La compulsion de répétition est alors envisagée comme un matériau psychique singulier de Freud, soit en tant que symptôme trouvant la théorie pour s’exprimer, soit en tant que spéculation défensive envers certains événements de sa vie, son âge et sa maladie, ses malheurs et deuils familiaux [4] , etc. Les apports de 1920 sont alors mis au compte du seul contre-transfert de Freud.

Ces interprétations de ce moment de la théorie de Freud nous invitent à envisager que l’ajout par Freud lui-même du qualificatif « de répétition » à la notion de compulsion pourrait bien avoir la signification d’une atténuation de cette déconcertation. Après s’être débattu avec la répétition en tant que résistance de transfert, il avait pu en faire un levier favorable au but de l’analyse, ceci, grâce à son étude des identifications inconscientes telles qu’engagées dans la mélancolie et les pathologies de caractère. Avec la compulsion, il perçoit une nouvelle résistance encore plus redoutable qu’inévitable, remettant en cause le socle régressif du principe de plaisir. Cette compulsion se présente comme la manifestation de réalités impliquées dans tout fonctionnement psychique, tant personnelles qu’impersonnelles, s’opposant à ce qu’il avait considéré jusque-là comme le plus assuré de sa doctrine, le principe spécifique du régime primaire de l’inconscient, le principe de plaisir. Il avait déjà perçu l’existence d’un conflit entre ce régime et un autre dit de réalité. Mais ce dernier semblait n’exiger qu’une modification de l’immédiateté des tendances propres au précédent. Le principe dit de réalité de 1911 introduit un différemment exigé par la réalité extérieure.

En revanche, les travaux sur les névroses de guerre et les névroses traumatiques viennent corroborer certaines observations faites au cours des cures. La réalité s’opposant au principe de plaisir n’est pas faite seulement de la réalité matérielle externe. Une intériorisation de ladite réalité dans la théorie est à opérer. Freud doit reconnaître que le principe de plaisir ne peut être une donnée élémentaire, assurée, inscrite au fondement de tout fonctionnement mental. Il devient un principe à mettre en place envers et contre une réalité endogène qui s’y oppose et qui trouve dans la perception de la réalité externe de quoi se corréler, se transposer et se dire, tout en se dissimulant.

Au-delà du principe de plaisir est une remise en cause non pas de l’existence du principe de plaisir, mais de son hégémonie inaugurale, de l’affirmation selon laquelle ce dernier est un principe donné, basique, initial. Dès lors, ce qui était conçu comme un postulat devient un a priori. Le principe de plaisir relève d’un travail psychique primordial qui a pour mission de lutter contre des tendances nuisibles à la psyché si elles sont laissées à elles-mêmes. C’est la découverte de cette tendance régressive au-delà du principe de plaisir qui exige l’élaboration de la seconde topique (1923) et la différenciation d’une nouvelle instance, le surmoi, ayant valeur de principe d’inscription, en fait d’impératif d’inscription psychique s’opposant aux tendances extinctives et réductrices, impératif efficient au sein de tous les procès psychiques. La compulsion de répétition traduit le conflit entre cette tendance régressive extinctive et cet impératif d’inscription psychique. Elle devient compulsion de réduction quand le conflit verse au profit de la régressivité extinctive.

Dès le début de son œuvre, Freud introduit le terme de compulsion à côté de ceux de contrainte et d’obsession. Ces trois termes se réunissent dans la traduction du mot allemand Zwang utilisé par Freud lors de son abord séméiologique à visée principalement étiologique et pathogénique. La compulsion est alors perçue comme une force ayant pour conséquence de contraindre certaines pensées, certains actes et certaines réactions, à se présenter à la conscience, voire à être agis, leur signification échappant à la conscience. Elle apparaît dans le cadre d’une phénoménologie de la poussée. Les notions de force et de poussée ne vont acquérir un statut métapsychologique que bien plus tard, en 1915, lors de l’étude des pulsions, dans Pulsions et destin des pulsions. Mais ils sont déjà utilisés par Freud dès 1896, dans sa conception énergétique de la sexualité. Il souligne alors clairement leur valeur de métaphore et d’emprunt aux théories énergétiques en pleine efflorescence à la fin du XIXe siècle. Pour lui, ces termes traduisent un quelque chose de la psyché qui est au mieux représenté par ce vocable. Il s’appuie sur des concepts issus de la physique, de la thermodynamique et de l’électricité, les mettant en analogie avec les vécus subjectifs de tension, de force, d’écoulement, de fluide, de pression, de retenue, de barrage, mais aussi de luminosité, de chaleur, etc. Il énonce néanmoins qu’il ne s’agit nullement pour lui d’envisager une énergie psychique proprement dite, même si le terme d’énergie apparaît le plus approprié pour en rendre compte. Il préfère utiliser un terme spécifique, celui de libido. En 1894, il précise qu’il considère cette notion d’énergie, et celles complémentaires de fluide, de courant, de charge électrique, comme une « hypothèse adjuvante », une « représentation adjuvante », « la représentation selon laquelle, dans les fonctions psychiques, quelque chose est à différencier (montant d’affect, somme d’excitation) qui a toutes les propriétés d’une quantité » [5] . Une fois posée cette précaution, Freud peut utiliser ce langage sans insister sur sa dimension métaphorique, tout en rappelant régulièrement qu’il désigne un « quelque chose » qui reste énigmatique dans sa nature même, en même temps qu’il apparaît d’une haute efficience dans ses conséquences. Ce « quelque chose » est donc induit à partir d’une phénoménologie qu’il éclaire d’une intelligibilité, sans toutefois que celle-ci ne rende compte complètement de sa nature même ; une espèce de x relevant de l’inconnu.

Dans ses premiers travaux, Freud insiste sur le fait qu’une des principales sources de contrainte vient de l’extérieur du sujet, en particulier de la réalité externe, avec ses futures contraintes à l’adaptation, puis au perfectionnement. Cet impact de l’extérieur, il le conserve tout au long de son œuvre et le place au cœur de sa théorie de la différenciation du moi. Toutefois, même si la neurotica a des allures d’implantation interne à partir d’une séduction trop précoce perpétrée par un agent externe, sa conception étiologique d’un noyau traumatique de nature sexuelle ne fournit pas une externalisation radicale. La neurotica place déjà la source sexuelle à l’articulation soma-psyché, ce que confirme la doctrine du rêve qui fait du désir inconscient proprement dit le promoteur du rêve, la réalité externe étant représentée par les pensées latentes et les restes diurnes. À la suite de sa Traumdeutung, Freud accorde une grande importance à toutes les corrélations intérieur- extérieur. Ces mécanismes que nous abordons depuis sous les termes de transposition et cooptations sont réunis, en 1905, dans le procès de la coexcitation. Se trouve confirmé que la neurotica sous-entend qu’un élément interne est éveillé précocement par un agent externe. Freud fait alors de la compulsion un équivalent interne des contraintes externes. Se dessine ainsi, très tôt, une contrainte endogène, inhérente aux tendances propres à la psyché, à sa composante sexuelle et pouvant être éveillée du fait de quelque lien de corrélation, par des contraintes externes, et dont l’origine est alors masquée par une transposition sur de telles contraintes externes. Un double mouvement centripète et centrifuge circule entre ces deux contraintes, l’une réveillant l’autre, qui elle-même se transpose sur la première, ce qui lui permet de s’énoncer sous un vocable dissimulateur.

En somme, la compulsion traduit sans conteste un quelque chose d’endogène. La notion de contrainte demeure quant à elle liée à la phénoménologie du ressenti du sujet, la question de l’origine n’étant alors pas posée ; et l’amalgame compulsion-contrainte s’avère au service d’une dissimulation de cette origine.

Le terme d’obsession est introduit de façon concomitante par Freud. Il désigne avant tout un type de symptômes portant sur des contenus idéatifs, généralement langagiers. Mais parfois, il est utilisé de façon quasi équivalente à celui de compulsion. De façon plus précise, obsession désigne la conséquence symptomatique la plus facile à observer, ressentie en tant que contrainte liée à une compulsion endogène, compulsion à agir une série d’actes plus ou moins ordonnancés en véritables rituels. Parfois, la compulsion tend à devenir une impulsion au passage à l’acte, ouvrant la séméiologie des phobies d’impulsion. Remarquons encore que les actes obsédants sont parfois eux-mêmes désignés sémiologiquement par le terme de compulsions.

Freud propose une analyse de ces obsessions et compulsions dans le cadre de l’une des névroses de transfert, la névrose de contrainte aussi appelée la névrose des obsessions. Et en 1894, il emploie aussi bien représentation obsessionnelle que représentation compulsionnelle.

Ce phénomène de la contrainte a été aussi remarqué très tôt par Freud comme réalité de séance. Dès les Études sur l’hystérie, le terme de compulsion est utilisé par lui dans le cadre de son abord de l’associativité, telle qu’il l’appréhende au cours des séances d’hypnose puis selon la libre association. Il parle alors de compulsion à l’association et envisage qu’une force interne est active dans la propension quasi spontanée des hystériques à développer et dérouler un discours associatif. Sous sa plume apparaissent les expressions de contrainte de remémoration, de contrainte à l’association puis de contrainte à la liaison. Il emboîte ainsi le pas à la conception d’Aristote qui envisageait, au fondement de la pensée, une tendance des divers contenus à s’associer les uns aux autres et à s’articuler. Cette théorie fut reprise et déployée au XIXe siècle par Mill et les associationnistes, en lien direct avec les conceptions philosophiques et psychologiques de Hume et de Lock. Mais Freud introduit assez rapidement une notion non prise en compte par les philosophes, celle de résistance. Et si celle-ci peut être aussi envisagée sous l’angle d’une mise en association, en liaison, elle introduit déjà une discrimination fine entre les éléments qui s’associent, mais surtout une nouvelle fonctionnalité propre à toute association, celle d’exclure, de tenir refoulés d’autres contenus de la pensée.

La tendance à s’associer est ainsi remplacée par Freud par une contrainte à associer. Son attention ne se porte plus seulement vers la dynamique associative, mais vers cette contrainte. C’est celle-ci qui permet encore à Freud de se distinguer de l’« élaboration associative » de Breuer. Dans les Études sur l’hystérie, il reconnaît cette fonction élaborative mais aussi la fonction de résistance, au double sens du terme, positive en tant qu’opposition à l’attraction traumatique, et négative en tant qu’empêchement à élaborer. Cette contrainte prend alors diverses expressions dans la mesure où elle est un refus et une réalisation. Plus se conflictualise et se fragilise le contre-investissement de l’attraction traumatique par l’élaboration de l’associativité, plus la contrainte se fait compulsion. Apparaît ainsi une logique fonctionnelle régressive de l’une à l’autre.

Dans la Traumdeutung, Freud remet au processus secondaire la mission de réunir en un ensemble cohérent et vraisemblable les matériaux épars produits par le travail de rêve. Pour lui, la pensée humaine est au plus haut point composée d’éléments séparés, épars et disparates. Elle est fondamentalement disloquée. L’association de ces éléments nécessite donc une action spécifique. Après avoir espéré en une synthèse spontanée, il lui faut y renoncer. Elle est un aboutissement rendu nécessaire par un impératif de présentation à la conscience actif par le processus secondaire. L’exigence téléologique du devenir conscient participe à ce travail d’élaboration secondaire. Pourrait même être déduit de ces réflexions que la conscience n’est vraiment possible qu’à ce prix. La nature de la conscience aurait alors horreur du vide, et du chaos dans la mesure où celui-ci laisse percevoir des vides, des manques à relier. Le langage répond à cette nécessité grâce à sa syntaxe, et de surcroît sa grammaire.

La compulsion apparaît dès lors que la fragmentation et l’éparpillement premiers ne peuvent pas être réduits par une élaboration secondaire. La compulsion traduit donc très spécifiquement un manque processuel.

La double valence de tout matériel de séance, de toute associativité, a d’importantes conséquences techniques. Il n’y a plus de matériaux qui soit « vrais » ou « faux ». Eu égard à l’inconscient, toute production psychique est une formation ambivalente. De fait, Freud renonce à la part active du forçage de l’hypnose, censée apporter la vérité, et laisse le libre champ à cette compulsion à l’association réclamée par Emmy von N. par sa célèbre exclamation, « mais laissez-moi parler ». Il ponctue cette demande par une acceptation qui va devenir un élément technique fondamental de sa nouvelle méthode, la psychoanalyse : « J’y consens. » La libre association est née et la voie à l’observation des compulsions est désormais ouverte. De plus, renonçant au forçage, l’impersonnalisation de la consigne, adressée auparavant par le médecin hypnotiseur, peut se réaliser. La consigne se fait règle fondamentale, efficiente tout au long du traitement. Elle répond à la tendance réductrice endogène, la réduit et la transforme en énoncés langagiers. Elle est impliquée dans la compulsion énonciatrice en tant qu’elle la reprend à son compte.

Freud consent donc à entendre le discours de séance comme une formation de l’inconscient, une parole spécifique en double sens, la parole d’incidence, ayant la double valeur de substitut et de résistance. La compulsion se trouve dès lors incluse au sein du modèle type des symptômes névrotiques et du fonctionnement de séance.

Au cours de cette investigation séméiologique, Freud parle encore, dans l’Esquisse, d’obsessions hystériques, pour désigner les idées fixes qui s’imposent au sujet. Le sentiment d’une compulsion est lié alors à l’impression produite par des représentations hyperinvesties, lieu d’une fixation. Quand Freud parle de représentations hyperinvesties, en 1895, il souligne qu’il n’est possible ni de les supprimer ni de les comprendre. Il rajoute, l’année suivante, que la même logique compulsionnelle peut se porter sur les affects.

Notons que Freud dessine alors, de façon anticipatrice, certaines orientations futures de la psychanalyse, selon qu’elles s’étayent de façon préférentielle sur l’une ou l’autre des composantes de la pensée. La compulsion se trouve être à l’origine de ces développements théoriques et de ces orientations électives. Selon qu’elle se porte sur les représentations, les affects, les éprouvés corporels, les émotions, l’associativité, etc., se développeront des branches de la psychanalyse, toujours aptes à devenir des théories et méthodes dissidentes, la psychanalyse représentationnelle, la psychanalyse émotionnelle, la psychanalyse sensorielle, la psychanalyse narrative, etc.

C’est en écrivant la Traumdeutung que Freud inclut définitivement la compulsion au fonctionnement psychique lui-même. Elle cesse d’être envisagée dans la seule lignée des symptômes. Elle apparaît comme une tendance spontanée, isomorphe à la notion de poussée, tout comme la première conception de Freud des retours du refoulé.

Ainsi, quand en 1900, Freud décrit le complexe d’Œdipe, il rapproche la dynamique de la compulsion et le mouvement inéluctable attribué au destin œdipien consistant à réaliser une dynamique logique, définie par trois assertions découpant trois temps successifs, le meurtre (du père), l’inceste (avec la mère) et la castration. Sans l’exprimer ouvertement, Freud envisage alors une similarité entre la compulsion et la réalisation de la dynamique œdipienne, avec ses deux principales voies, sa mise en acte et sa résolution. La compulsion fait alors son entrée dans le transfert. Elle participe à l’actualisation de la dynamique œdipienne, nécessaire à son éventuelle et hypothétique, mais aussi potentielle, résolution. Se trouve anticipé ce qui va apparaître en 1919 et 1920 avec les notions de contrainte de répétition et de compulsion de répétition, le fait que se trouvent engagées dans celles-ci une élimination de l’impératif processuel, le futur surmoi, une sexualisation du narcissisme ayant valeur de renversement et une ouverture au libre cours de la régressivité extinctive avec pour horizon, la castration ; non pas au sens du complexe de castration, par lequel tente de se réinstaurer une retenue grâce à un contre-appel adressé au principe paternel, mais bien au sens d’une déperdition.

Suivant le même cheminement, la répétition apparaît d’abord reliée à la contrainte de la résistance au projet thérapeutique. Puis Freud reconnaît sa présence en tant qu’actualisation et levier dans toute élaboration psychique, ainsi que dans tout apprentissage même instrumental. Mais elle acquiert une place dans la métapsychologie, en 1914, du fait de son implication dans la réactualisation inconsciente, c’est-à-dire dans l’agieren de transfert, avec sa significativité de retrouvailles et de recours à des fonctionnements anciens. En même temps, ce transfert s’avère porteur d’un espoir de parfaire les aspects du fonctionnement psychique maintenus jusque-là en jachère, ceci, en remettant les fonctionnements anciens, ceux régressifs mais surtout ceux issus de distorsion, sur le métier de l’analyse.

Les répétitions de résistance et de renoncement se conflictualisent au sein de tout transfert. Ce conflit sera au mieux figuré par Freud par le jeu des enfants, tout particulièrement le jeu de la bobine par lequel son petit-fils installe sa processualité, et tend à élaborer les processus d’endeuillement, tout en répétant une situation régressive temporelle et topique, celle où la mère étant présente, le processus d’endeuillement pouvait s’étayer, se transposer et se déléguer à celle-ci. La notion de transfert de renoncement se présente ici à propos de ce conflit. L’appropriation par instauration de la processualité est alors en conflit avec un régime de fonctionnement étayé sur la délégation à un autre.

Ainsi, s’il est habituel de parler de l’amour de transfert et de la haine de transfert, il convient aussi d’envisager un transfert de processualité ressenti par le biais d’une douleur morale articulée elle-même à une exigence et une rigueur mentale, se plaçant, au nom de l’impératif processuel, au-dessus des autres affects que sont aussi bien l’amour que la haine, que les affects typiques de l’infantile, la honte, la culpabilité et la douleur de la perte.

En ce qui concerne la répétition, l’article de 1914 reste le point de référence du double sens de celle-ci entre résistance et promotion d’une élaboration potentielle. C’est ce que Freud reprend et complète en 1920 dans les exemples préliminaires lui permettant d’aborder progressivement les aspects élémentaires impliqués dont la compulsion dite de répétition, cette modalité de compromis entre la régressivité extinctive et l’impératif d’inscription. Freud se réfère alors, en tant qu’exemples d’approche, au transfert et au jeu des enfants – en particulier la scène du « for-da » de son petit-fils (1920) –, et il montre que dans les deux cas la logique du principe de plaisir peut s’y reconnaître et reste dominante. La répétition est alors au service de ce principe, tournée vers une élaboration potentielle, elle-même reliée à l’impératif processuel d’inscription. Mais, après avoir visité ces modalités de compromis, il montre qu’au-delà de cette logique élaborative de la répétition, il existe une modalité de répétition qui est entièrement occupée par une autre dynamique, une tendance au retour à un état antérieur désorganisateur. La répétition acquiert alors sa complète double significativité, de mécanisme de retenue envers une menace de désorganisation, la tendance au disparaître, et de tendance au retour à un état antérieur régressif, avec comme objectif ultime le retour à l’inorganique.

La décomposition de la compulsion de répétition laisse ainsi apparaître, dissociées, des tendances compulsives à la réduction et d’autres à l’émergence.

Après 1920, la répétition entretient aussi des liens avec l’activité artistique, avec la générativité, en tant qu’opération favorable à la création et à l’élaboration de l’œuvre, en même temps qu’elle peut être soumise à la compulsion, l’élaboration de l’œuvre servant alors de retenue envers une potentielle désorganisation.

Il est possible de distinguer dorénavant une répétition élaborative, une répétition de retenue et une répétition réductrice. C’est cette dernière qui est impliquée dans la compulsion de répétition, d’où sa valeur de réponse à la tendance au disparaître. Elle entre en scène quand la répétition de retenue n’arrive plus à maintenir une inscription. Elle tente de contrer l’attraction au-delà de la répétition de retenue. En même temps, elle est le meilleur signe de l’existence...
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