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PRUDENT Cécile’, EVRARD Renaud? LAURENT Mélanie® , RODRIGUES Claire*,
de TYCHEY Claude®

MUTUALITE DE L’AUTONOMIE ET REPRESENTATIONS DE RELATION
D’OBJET AU RORSCHACH : mise en perspective du modeéle américain et de la
conception psychanalytique structurale francaise.

Résume : Les auteurs présentent 1’échelle américaine de mutualité d’autonomie d’Urist
(1977) et une bréve synthése des travaux de validation montrant son intérét en clinique
diagnostique et thérapeutique. Ils se proposent pour I’affiner de la mettre en correspondance
avec une grille d’analyse de la représentation de relations d’objet au Rorschach, élaborée a
partir d’une perspective psychanalytique structurale (Bergeret 1974,1986). Des pistes de
recherche pour valider cette derniére sont ensuite suggérées.

Mots clefs: Rorschach- MOA- relation d ‘objet- diagnostic — alliance thérapeutique

MUTUALITY OF AUTONOMY AND RORSCHACH OBJECT RELATIONS
SCALES: comparative approach of American and French psychoanalytic structural
model

Abstract : The authors present Urist’s Mutuality of Autonomy scale (MOA) and a brief
report of validation research about it, showing its usefulness in clinical diagnostic and
therapeutic field. Their aim is to refine the scale and to match it with a new objet relations
representations scale, using French structural psychoanalytic model (Bergeret,1974, 1986).
Future researches are suggested for its validation.

Keywords : Rorschach test- MOA —Object relations- therapeutic alliance-

1° Introduction-Objectifs

L’ évolution des procédures de codification et de passation du test de Rorschach a

tendance a cliver les cliniciens utilisateurs de cet instrument et pour certains ce virage
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s’accentue, depuis qu’aux USA le Comprehensive System d’Exner & Erdberg [9] tend a
étre remplacé par le R-PAS ( Rorschach Personality Assessment System) formalisé par
Meyer,Viglione.,Mihura, Erard & Erdberg en 2011[17]. En effet, pour normaliser au
maximum les distributions de réponses et la stabilité des indicateurs du psychogramme, ces
auteurs ont modifié la consigne du test, en exigeant que le sujet donne des réponses a chaque
planche mais n’en fournisse pas plus de quatre maximum a chacune d’entre elles (la planche

est obligatoirement redemandée par le clinicien au sujet quand ce nombre est atteint).

Notre propos ici ne sera pas discuter la pertinence clinique de ce choix, contesté par
un certain nombre de collégues de 1’Ecole de Paris [21] . Celle—ci fera peut-étre I’objet de
discussions animées lors du prochain congres international consacré au Rorschach et aux

épreuves projectives a Paris en 2017.

Notre objectif dans cet article ne sera pas de rechercher les incompatibilités de
passation et interprétations du test de Rorschach entre les écoles francaises et américaines. Il
sera au contraire de voir si des ponts peuvent étre édifiés entre 1’évaluation de la relation
d’objet dans le systéme américain a partir d’une échelle intéressante peu connue ( car a notre
connaissance non traduite) des cliniciens francais, mais qui continue a susciter de nombreux
travaux de validation Outre Atlantique : la M.O.A « Mutuality of Autonomy » [29,30] et
I’approche de la relation d’objet au Rorschach, esquissée dans une perspective

psychanalytique structurale [27,28]

Nous ferons d’abord une présentation compléte de 1’échelle américaine et de sa
codification qui a été intégrée a la fois dans le Comprehensive System et dans le R-PAS ,
ainsi qu’une synth¢se rapide des travaux de validation qui lui ont été consacrés pour montrer

son intérét. Puis nous la situerons par rapport a notre propre modélisation psychanalytique



structurale de I’expression de la relation d’objet au Rorschach, avant d’envisager les pistes de

recherche qui pourraient lui étre consacrees.

2) Présentation de I’échelle de mutualité de I’autonomie (MOA :Mutuality Of

Autonomy)

Les auteurs ameéricains[18] ont recensé dans leur méta analyse a partir de
PSYCINFO et MEDLINE que 868 recherches qui ont été consacrées a cette echelle! Une
autre revue de la validité de construction de 1’échelle MOA [6] confirme qu’elle constitue
une mesure importante de la qualité des représentations objectales aussi bien que de la
pathologie. La MOA évalue le contenu thématique de relations affirmées ou impliquées
entre des animaux, des objets inanimés ou des perceptions de contenus humains. A la
différence de beaucoup d’indicateurs Rorschach , I’échelle MOA est cotée comme une échelle
de Likert en 7 points qui refletent une gradation significative dans la capacité ou non de
I’individu a faire I’expérience pour soi et I’autre de relations sous le sceau d’une autonomie
mutuelle. Les scores de 1’échelle s’étalonnent de relations saines et bienveillantes (score de 1
a 2) a des relations malsaines et malveillantes manquant de différenciation et de limite entre
soi et 1’autre ( score de 5 a 7). On obtient ainsi un score MOA moyen , un score MOA bas (
la représentation de relations la plus adaptive du protocole) , un MOA élevé ( la
représentation de relations la plus pathologique du protocole) et un score MOA pathologique
(calculé a partir de la fréquence de toutes les cotations qui recoivent la valeur de 5-6 ou 7

points).

Nous allons illustrer la cotation de chacun de ces niveaux a 1’aide d’exemples

concrets :

*Niveau 1 : les figures sont engagées dans une activité ou une relation ou elles sont

ensemble et impliquées 1’une et ’autre dans une relation exprimant une reconnaissance



réciproque de leurs individualités respectives. Elle sont vues comme séparées et autonomes :
exemples : « deux ours portant un toast trinquant ensemble » ou « deux personnes ayant
une discussion politique animée ».A titre illustratif « deux personnes dansant » recevrait un
score de niveau 2 pace qu’il n’y a pas d’accent mis sur la mutualité¢ de leur comportement. Par
contre « deux personnes faisant une dans synchronisée comme dans un rituel de cérémonie de

mariage » recevrait le niveau 1 en cotation.

*Niveau 2 : les figures sont engagées dans une activité ou une relation paralléle sans
accent affirmé de mutualité, méme si elle comporte un potentiel de mutualité : « deux femmes
faisant leur lessive »..Deux objets se battant sera coté niveau 2 mais recevra une cotation

plus élevée si une des figures prend un avantage sur 1’autre

Les niveaux 1 et 2 de 1’échelle correspondent a la cotation « Mouvement coopératif » dans le

Comprehensive System.

*Niveau 3 : Les figure sont vues comme dépendantes 1’une de ’autre, sans capacité
autonome de se soutenir seules , et sont vues comme accrochées ’une a 1’autre : « deux
pingouins appuyés contre un poteau téléphonique ».Le niveau 3 exprime une relation de
dépendance ans laquelle I’'un ou les deux objets doivent s’appuyer sur I’autre pour trouver sa

(leur) stabilité.

*Niveau 4 : Une figure est vue comme le reflet, le symétrique de I’image de ’autre.
L’objet n’existe qu’en tant qu’extension ou reflet de I'autre. On placera ici des images
d’ombres, d’empreintes, de jumeaux, de siamois ou d’animaux reliés ensemble, des images de
relations en miroir. Dans le Comprehensive System, chaque réponse reflet est également cotée

4 voire plus si elle comporte une dimension violente ou destructive.

*Niveau 5 : La nature de la relation entre deux figures est caractérisée par le contréle

malveillant de I’une sur 1’autre. Les thémes d’influence, de controle ou d’ensorcellement sont



ici présents avec un déséquilibre sévere de la mutualité de 1’autonomie entre les deux figures.
D’un c6té certaines figures sont vues comme impuissantes et désespérées et de I’autre comme

contrblantes et omnipotentes :exemple : « des sorciéres jetant un sort sur quelgu 'un ».

*Niveau 6 : il y a un sévere déséquilibre dans la mutualité des relations entre les
figures en termes manifestement destructeurs avec un dommage physique subi par I’objet :
« un drapeau a moitié déchiré » ou « un chat écrasé », « une personne torturée par une autre
».0n place aussi ici les réponses ou il y a un gain pour une figure qui est du a
I’affaiblissement, au parasitage ou a la destruction de 1’autre : «une sangsue en train de
sucer le sang d’'un homme », « deux personnes festoyant aprés avoir tué un animal » ou « un
marteau piqueur faisant éclater la roche ».Les contenus cotés MOR (morbides) dans le

Comprehensive System recoivent dans la MOA la note de 6 ou 7

*niveau? : Les figures sont vues comme englouties, dévorées ou submergées par des
forces échappant complétement a leur contrdle. Ces forces sont décrites comme extérieures
aux figures, malveillantes avec une massivité telle qu’elle entraine une passivité et désespoir
complet des figures impliquées : « quelque chose en train d’étre consumé par le feu », « une
destruction aprés un désastre naturel ou produit par [’humain ou la colére de Dieu ».Ici la
perte d’autonomie est non seulement due a la mort et au dommage physique subi par 1’objet

mais ason annihilation.

Les scores a cette échelle sont calculés de la maniére suivante :

-MOA-R correspond au nombre total de réponses qui dans le protocole qui regoivent une

cotation d’un niveau pouvant allerde 1a7.

-MOA Sum correspond a la somme totales de toutes les réponses du protocole cotées apres

avoir effectué leur pondération en fonction de leur niveau



-MOA Mean correspond au ratio MOA Sum/MOA- R

-MOA Low correspond au score de la seule réponse la plus adaptative trouvée dans le

protocole (qui a donc le niveau le plus faible sur I’échelle)

-MOA High correspond au score de la réponse la moins adaptative trouvée dans le protocole

(qui a donc le niveau le plus élevé sur 1’échelle)

-MOA PATH correspond a la somme (elle varie de 0 & 3) des réponses appartenant a un des

3 niveaux 5-6-7

Les études de validité entreprises ont démontré sa grande utilité diagnostique et
pronostique de cette échelle en clinique. Ainsi plusieurs auteurs ont-ils montré que la
capacité a établir de la mutualité dans les relations avec confiance jouait un rdle majeur dans
I’alliance thérapeutique [3,13,15,19,24] ont suggéré que les patients qui avaient des
représentations d’attachement adaptées avec un MOA moyen bas étaient davantage capables
de s’introspecter avec honnéteté avec le thérapeute et de renforcer le lien dans 1’alliance
thérapeutique. Dans une étude encore plus récente, Sanders-Hilsenroth & Fowler [25]
suggérent dans leur conclusion sur la prise en charge psychothérapique (p.215) « qu une
évaluation soigneuse des patients doit étre faite en incluant les épreuves projectives car elles
nous apportent des informations significatives sur l’option et le processus thérapeutique Les
scores MOA sont reliés significativement aux scores d’alliance de Bond (des scores MOA
bas correspondant a des représentations de relations d’objet plus adaptatives sont corrélés
a des alliances plus fortes.) ».Graceffo-Mihura et Meyer [11] concluent de leur c6té, a partir
de leur propre revue de la littérature, que 1’échelle MOA ( devenue MA dans la codification
des variables Rorschach  du R-PAS) permet d’évaluer de maniére pertinente les
représentations de soi et de 'autre en termes d’autonomie mutuelle versus pathologie

destructrice.



L’intérét de cette échelle sur le plan pronostique et prise en charge thérapeutique n’est
donc plus a démontrer mais nous souhaitons maintenant aborder son utilité sur le plan
diagnostique en établissant un paralléle avec la conceptualisation psychanalytique structurale
que nous pourrions proposer du niveau de relation d’objet dominant du sujet, inféré a partir
des représentations de relations déployées au Rorschach et déja esquissé partiellement
antérieurement [27,28].. Nous partirons sur ce plan de la conceptualisation opérée aux USA a
son propos apres Urist [29] par une autre grande figure de la clinique Rorschachienne
psychanalytique américaine Sidney Blatt [4,5].Cet auteur et ses collegues se sont
progressivement dégagés de la psychologie du Moi Hartmannienne, qui sur le plan théorique
a inspiré les premiers travaux psychanalytiques américains sur le Rorschach [26], pour
progressivement se tourner vers le  modéle psychanalytique Kleinien, puis vers la
conceptualisation structurale offerte par Kernberg [12], lequel présente un certain nombre de
points de convergence avec le modele psychanalytique structural francais de Bergeret[1,2]
avec deux idées importantes partagées par ces deux cliniciens .La premiére consiste a poser
que les assises narcissiques nécessaires a la construction de 1’identité seront de plus en plus
fragilisées quand on passe des organisations de personnalité oedipiennes a versant névrotique
les plus évoluées (structures hystériques et obsessionnelles) aux organisations limites (avec
une gradation de la pathologie si on suit Kernberg ([12] lors du passage des « nevrotic
border » et personnalités dépendantes aux personnalités narcissiques, puis perverses puis au
« psychotic border »). Pour Kernberg, une pathologisation croissante de la relation d’objet,
second point important, peut étre observée de maniére concomitante a I’intérieur de ces
differents sous- groupes .Cette double pathologie va s’accentuer selon lui quand on passe des
organisations limites aux organisations psychotiques, en particulier dissociées. Le méme
gradient peut étre observé dans la modélisation bergeretienne qui distingue par exemple a

I’intérieur du champ « limite » des ameénagements pervers et des aménagements narcissiques



et des décompensations sur le mode névrose de caractére, perversion de caractére ou

psychose de caractere.

Blatt et ses collaborateurs [5,6] appliquent implicitement la modélisation théorique
kernbergienne a la lecture interprétative diagnostique des différents scores obtenus a
I’échelle MOA en privilégiant 1’'un d’eux dans une perspective structurale. Ils soulignent
d’abord que I’examen du score MOA le plus bas et du score MOA le plus élevé a cette
échelle  renseignent  respectivement sur le potentiel de santé et de pathologie
interpersonnelle .IIs ajoutent ensuite que c’est le score moyen MOA qui est le plus
informatif, car il exprime la maniére typique qu’a I’individu de fonctionner sur le plan
relationnel, ce qu’on pourrait traduire en vocabulaire psychanalytique structural comme un
reflet de son mode de relation d’objet dominant. Bombel, Mihura & Meyer [6] ont également
montré la valeur prédictive tres importante d’un autre indicateur, tant pour définir le niveau
de relation d’objet que le niveau de pathologie d’un individu..ll s’agit de ’index MOA de
santé (MOAHI) qui se calcule en faisant la somme des réponses de niveau 1 diminuée de la
somme des réponses de niveau 5-6 et 7dont le résultat d’ensemble est divisé par le nombre
total des réponses cotées de niveau 1 a 7. Cette lecture est intéressante car elle permet au
clinicien projectiviste de comprendre, qu’en fonction du contenu latent et de la symbolique
différente de chaque planche, ainsi que des mouvements progrédients et régredients infiltrant
nécessairement les réponses aux test , chaque étre humain peut s’autoriser a projeter des
représentations de relations lors de la passation qui ne seront jamais du méme niveau.
Cependant I’examen attentif de I’ensemble de celles-ci devrait permettre de dégager le mode
de relation d’objet dominant a partir du MOA moyen et de I’index de santé relative MOAHI,
en reprenant la grille d’Urist, pour calculer le type de représentation de relation le plus
fréguemment déployé dans la grille que nous proposons de finaliser en paralléle, a partir

d’une référence bergeretienne.



3. Modélisation d’une grille d’analyse des représentations de relation d’objet dans une

perspective psychanalytique structurale

Pour faciliter la mise en correspondance 1’échelle MOA, nous allons reprendre chacun

des niveaux formalisés par Urist [29,30]

Au niveau le plus élevé, nous placerons la capacité d’investissement objectal génital
qui devrait étre dominante dans les fonctionnements oedipiens caractérisant les organisations
névrotiques. Elle regrouperait dans notre perspective les niveaux les plus matures 1 et 2 de
I’échelle de mutualité de I’autonomie d’Urist [29] qu’il nous parait plus pertinent de regrouper
. Ce niveau qui suppose une intégration réussie de I’ambivalence et de la différence pourra se
traduire dans notre grille soit par la projection d’une interaction positive sur un mode de
complémentarité « deux femmes préparant chacune de leur coté les ingrédients d’un bon
repas qu’elles vont faire cuire dans une marmite pour leur famille » ou sur un mode érotise
« deux danseurs , je pense qu’ils vont s’enlacer et s’embrasser a cause du rouge au milieu
qui me fait penser a un cceur ».Mais dans un contexte oedipien plus conflictuel, I’interaction
pourra aussi prendre un virage négatif d’opposition-compétition: « deux personnes qui se
disputent, elles voudraient chacune s ’approprier [’objet qui est au milieu ».Nous placerions
aussi a ce niveau une autre dynamique conflictuelle trés finement décrite antérieurement par
Chabert [7]et reflétant le coeeur de la conflictualité oedipienne réactivée dans I’investissement
objectal, avec son va et vient typique entre désir et interdit quand le sujet déclare par
exemple dans « deux personnes l'une en face de ['autre ... celle de gauche voudrait dire
quelque chose a l’autre mais n’y arrive pas... » .1l faut noter que la catégorisation d’Urist[4]
ne tient jamais compte du niveau sexué ou non des représentations projetées en interaction.
Nous pensons pour notre part que réussir a sexuer les représentations humaines et animales
lors des interactions fantasmées refléte une position identificatoire davantage assumée par le

sujet mais non indispensable pour spécifier ce niveau de représentation de relation d’objet.
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Au niveau 2 de notre propre grille (correspondant au niveau 3 du MOA), nous
placerions les représentations de relations ou 1’objet devient une béquille dont 1’étayage est
indispensable pour asseoir un investissement objectal anaclitique :ex « un femme qui appelle
au secours » ou un insecte quoi s’accroche a une feuille pour ne pas tomber ». Tout sujet, quel
que soit son mode d’organisation de la personnalité peut bien sir, s’il régresse au Rorschach
a une position de dépendance infantile, projeter ce type de représentation de relation mais
nous faisons 1’hypothése que sa fréquence augmentera si le fonctionnement dominant de la
personnalité est de registre limite. En effet, I’investissement objectal dominant de ce type de
fonctionnement repose sur le lien anaclitique par peur de perdre 1’objet (en correspondance
avec le type de registre limite le plus évolué dans le modéle de Kernberg [12] dénommé par

ce dernier « la personnalité dépendante »).

Au niveau 3 (correspondant au niveau 4 du MOA), nous situerions toutes les
représentations de relations et d’objet ou 1’autre est un double narcissique de soi-méme. Tous
les contenus déja catégorisés de score 4 par Urist [29] pourraient se retrouver dans ce
niveau. Le lecteur pourra nous faire remarquer que toutes les grandes formes d’organisation
de la personnalité peuvent exprimer ponctuellement a travers des réponses telles « gu 'un ours
qui voit son image se refléter dans [’eau du lac » ou « qu 'une femme qui se regarde dans un
miroir » un mouvement de désinvestissement objectal et de retrait-repli narcissique .Nous
faisons pour notre part I’hypothése que ce mode de représentations de relations va devenir
dominant dans les organisations narcissiques de personnalité . Il constitue a ce titre une
constante inscrite dans leur mode de fonctionnement intrapsychique. Nous rajouterons dans
ce niveau 3 une forme de kinesthésie non prise en considération par Urist[29], classiquement
définie dans les conceptualisations francophones comme des kinesthésies de posture [20]) ou
statiques[22].Ces réponses expriment un mouvement dépourvu de toute interaction : exemple

« une chauve —souris volant dans le ciel ». Elles sont selon nous le reflet d’une centration



11

narcissique sur soi-méme déniant toute relation avec [I’autre, excluant toute forme de
mutualité. A ce titre, il nous parait légitime de les placer sur le méme plan que les réponses

précédentes comme traduisant un fonctionnement narcissique.

Le niveau 3 de notre grille correspondant au score niveau 4 du MOA traduisait une
représentation de relation caractérisée par une absence de différence entre le sujet et 1’objet
ou par I’exclusion de 1’objet. Nous pensons qu’il serait 1égitime de rajouter également dans ce
niveau des représentations de relations marquées également par I’indifférenciation des
protagonistes sous le couvert d’une positivité exagéré venant dénier tout manque et cherchant
de maniére drastique a lutter contre le risque dépressif et I’angoisse de perte en privilégiant
une défense hypomane .On retrouve plus fréquemment ce mode de représentations de relation
dans les fonctionnements narcissiques et limites ou il génére souvent un scénario relationnel a
la derniéere planche du test ( précisément annonciatrice de la séparation d’avec le testeur...)
qui peut prendre la forme suivante verbalisée sur un mode euphorique: « un feu d’artifice ou

le carnaval, c’est la féte , tout le monde s’éclate ! »

Au niveau 4 de notre grille, nous envisagerions de placer des représentations de
relations témoignant de traits ou d’un possible aménagement pervers masochiste ou sado-
masochiste. On peut discuter ici a notre avis le choix d’Urist [29]de hiérarchiser la projection
de malveillance dans la relation (niveau 5 de sa grille), a valence de destruction potentielle, a
un niveau de pathologie moindre que la projection de destruction active ou de destruction
réalisée (niveau 6 de sa grille) .Implicitement, il semble privilégier ici un point de vue
économique relatif a la quantité d’excitations pulsionnelles agressives projetées. En effet
son exemple « deux sorcieres jetant un sort sur quelqu’un » est catégorisée niveau 5 alors
« qu’un drapeau a moitié déchiré » « 0u une personne torturant une autre personne » est au
niveau 6. Pourtant la représentation de relation exprimée dans le premier exemple nous

semble témoigner typiquement d’une projection de malveillance et de menace externe
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reflétant un niveau de représentation de relation de type paranoide. En contraste, les deux
autres exemples traduisent davantage selon nous une représentation  de relation
respectivement masochiste et sadomasochiste plus fréquente dans le registre pervers. Nous
pourrions faire la méme lecture pour d’autres exemples qu’il donne de son niveau 6 («un

chat écrasé »).

Les niveaux 5- 6 -7 du MOA sont posés par Urist [4] comme les niveaux les plus
pathologiques de relation avec une gradation de la pathologie liés a I’accentuation de la
dissymetrie et de la négativité des relations fantasmées entre les objets et a leur valence
destructrice croissante. lls télescopent selon nous parfois pour un méme score des
représentations de relations de niveaux différents qui mériteraient un éclairage théorico—
clinique plus important. De plus, ils ne suffisent pas a rendre compte de toutes les modalités
psychotiques de représentations de relation d’objet qu’il nous semble nécessaire de
différencier plus précisément, en separant celles qui reléveraient d’un fonctionnement
mélancolique de celles qui sont propres au fonctionnement paranoiaque et schizophrénique,
méme s’il peut paraitre incongru de parler de relation d’objet pour cette derniére dés

I’instant ou sujet et objet sont indifférenciés.

Au niveau 5 de notre propre grille qui rendrait compte des représentations de relation

les plus pathologiques, nous pensons qu’il faudrait hiérarchiser trois niveaux :

-au premier nous envisagerons la projection de la représentation de relation mélancolique,
caractérisée par ’identification fusionnelle a I’objet mort incorporé pour lutter contre le
morcellement du & sa perte réalisée. A titre illustratif, nous citerons ici deux exemples.
Sylvie, 30 ans qui est passée a 1’acte fantasme a la planche 3: «un, deux morts, des
squelettes et du sang, c’est des squelettes ¢a...le mien et celui de mon pere...».Marie, 12 ans

hospitalisée en urgence car elle a envie de mourir et a essayé de se suicider. Elle a tenté de
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s’étouffer avec une corde alors que son pére s’est suicidé cinq ans plus tot par pendaison juste
apres le divorce du couple parental. Elle donne pour seule réponse a la méme planche
3: «quelqu’'un de mort qui saigne ... », suivie a la planche 8 de «un squelette avec des

animaux autour... »

-au second niveau nous placerons la projection de la représentation de relation paranoiaque.
Celle-ci prendra toujours la forme de la projection d’une pulsionnalité violente plus ou moins
crue, mais variable selon le niveau de stabilité/décompensation du mode d’organisation de la
personnalité du sujet concerné. Elle pourra épouser soit le mode plus tenue de la méfiance,
soit celui de la menace externe potentielle et de I’intentionnalité malveillante (associé ou non
au besoin de s’en protéger), soit celle de la destruction réalisée. Nous illustrerons ces voies
par deux exemples: «un type qui cherche a se cacher, il en épie un autre...il est
certainement en train de préparer un mauvais coup... » et « deux anthropophages en train de
bouffer quelqu’'un dans la marmite ». Les « deux sorciéres jetant un sort sur quelqu’un »
catégorisée au niveau 5 de la grille MOA par Urist [4] auraient selon nous pleinement leur

place ici .

- au dernier niveau, nous placerons 1’abrasement total des représentations de relations qui est
fréquent dans les contextes de schizophrénie chronicisée, synonyme alors de
désinvestissement objectal total et de repli autistique. Malheureusement, cet indicateur a une
faible valeur diagnostique différentielle car il peut se retrouver dans au moins trois autres
contextes psychopathologiques tres différents : les contextes de fonctionnement opératoire
réactionnels a un traumatisme non élaboré, les contextes de repli sur soi suite a une situation
de rupture traumatique et les fonctionnements phobiques séveéres, rigidement cadenassés par
des mécanismes d’inhibition empéchant le déploiement au Rorschach de toute tentative de
représentation de relations. Il est intéressant d’observer que pour les utilisateurs américains

de la grille MOAJ[11] I’inapplicabilité de la grille MOA pour un protocole ne comportant
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aucune représentation de relations constitue un des seuls points faibles de I’échelle d’Urist
[29,30]]. Nous leur ferons remarquer que cette absence de représentation de relation n’est
pas un point faible de la grille. Elle est richement informative de I’extréme difficulté
d’engagement dans la relation et de son évitement. En I’absence d’indicateurs a méme de
renseigner sur le niveau de représentation de relation d’objet, le clinicien projectiviste francais
d’orientation psychanalytique structurale, s’appuiera sur d’autres constantes relatives au mode
d’organisation de la personnalité pour parvenir a un diagnostic différentiel. Ces derniéres
rendent compte de la solidité versus fragilité de I’identité et de I’identité sexuelle construites,
et sont reliées aux caractéristiques de la représentation de soi, a la nature de 1’angoisse
dominante, aux défenses et conflits dominants venant caractériser son fonctionnement

intrapsychique.

4.Pistes de recherches a envisager pour la valider

Nous pensons que la grille construite serait susceptible d’avoir une grande utilité
pratique sur le plan diagnostique et thérapeutique, notamment en 1’utilisant conjointement
avec [’échelle MOA pour étudier les corrélations entre les niveaux respectifs de ces deux

échelles.

Auparavant il conviendrait de lever une interrogation majeure non résolue
relativement a 1’échelle d’Urist [29,30] et pointée par les psychométriciens américains les
plus zeélés [11] En effet, la stabilité dans le temps des scores obtenus, affirmée par Urist
[29,30] a partir d’une clinique qualitative n’ a jamais , malgré les nombreuses recherches qui
lui ont été consacrées, fait I’objet d’une étude longitudinale comparative test-retest sur une
cohorte importante de sujets. On peut conjecturer légitimement qu’elle devrait 1’étre chez
I’adulte en s’appuyant a la fois sur le cadre psychanalytique structural de Kernberg [12] et de

Bergeret [1,2] car ces deux auteurs défendent conjointement I’idée que le mode de relation
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d’objet dominant du sujet adulte constitue un marqueur stable de son fonctionnement
intrapsychique . Encore serait-il judicieux de le démontrer & travers une étude longitudinale
Rorschach test—retest dans une perspective de clinique quantitative, en privilégiant sur le plan
des indicateurs le MOA moyen de ’échelle d‘Urist [29] complété par le MOAHI de Bombel-
Mihura &Meyer |6] et le niveau de notre grille qui recevra le plus de projections de

représentations de relations de méme nature.

Ce travail préliminaire réalisé, une deuxiéme étape de recherche consisterait a affiner
I’intérét des deux grilles en les appliquant simultanément a des groupes cliniques de sujets
appartenant respectivement aux modes d’organisation psychotiques, limites-narcissiques et
névrotiques de la personnalité, avec I’objectif de réussir peut étre a établir des normes de
fréquences de représentations de relations de chaque niveau, susceptibles de les différencier
entre eux sur le plan psychométrique. Ce qui constituerait des normes potentiellement

intégrables aux indicateurs actuels de notre classique psychogramme.

Un dernier axe de recherche nous paraitrait intéressant a privilégier en mettant a
I’épreuve la pertinence de notre grille dans une perspective thérapeutique. L’apport du test de
Rorschach comme dispositif de médiation thérapeutique a déja été souligné antérieurement
par les cliniciens frangais[16,23].Mais 1’utilité d’une échelle de ce type comme prédicteur de
la facilit¢ ou de la difficulté¢ de I’engagement et de 1’alliance thérapeutique, démontrée dans
les travaux anglo saxons réalisés avec 1’échelle MOA [25], gagnerait a étre testée en France,
a un moment ou par ailleurs, les cliniciens sont de plus en plus confrontés a la nécessité
d’évaluer les effets des psychothérapies engagées[10].Des études anglo-saxonnes déja trés
anciennes sur la population borderline [14] ont montré I’intérét du repérage des
représentations de relations au Rorschach, soulignant par exemple I’importance de la présence
d’une seule interaction positive fantasmée dans le test, comme prédictive d’une facilité plus

grande a structurer une alliance thérapeutique avec ces sujets. Ce constat a été confirmé dans
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une recherche franco-belge plus récente entreprise dans le champ de la dépression
périnatale [8], méme s’il doit étre nuancé car I’alliance thérapeutique est un processus
complexe, qui convoque nécessairement plusieurs paramétres, tant du c6té du sujet que du
thérapeute. Si la représentation de relation d’objet intériorisée par le sujet est assurément un
marqueur influent de sa construction, elle n’est pas le seul. La qualité de la mentalisation ainsi
que le degré de souplesse de 1’organisation défensive sont également a considérer avec

beaucoup d’attention.

Déclaration de liens d’intéréts
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