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La psychanalyse est très implanté en France, en Amérique latine (argentine, brésil)


Le symptôme c’est petit à petit pour Freud traduit le fantasme, le symptôme est la satisfaction sexuelle du névrosé. Renvoie à un plaisir du corps et de l’esprit. Dans la logique Lacanienne, va étendre le symptôme au sujet tous entier, le fantasme est le seul rapport que l’on peut avoir à la réalité, comme le symptôme.

Comment Lacan a introduit la linguistique et comment on peut lire le symptôme, la théorie du signifiant permet d’avancé dans la théorisation du symptôme comme symbole. Comment ce symptôme permet la jouissance du sujet. Une jouissance du fantasme et que celle du corps, lié et mettre ensemble le corps et le fantasme, cette jouissance du corps ne peut se faire quand lien à un fantasme qui peut être inconscient. Le rêve éveillé rejoint l’état hypnotique mais coupé à l’accès à la conscience et la rêverie érotique est diurne, le conte de fée est celui de ‘enfant. Le poids et l’importance de la rêverie érotique au niveau psychique lorsque ces produits par nous même, c’est un traumatisme lorsqu’elle nous vient de l’extérieur sans y être préparer. Chacun va construire son fantasme ou sa fantasmatique. Il n’y a pas de relation au réel sans fantasme, on le voit et le juge à travers ce filtre, notre subjectivité, il n’y a donc pas de relation pure au réel, il est inaccessible vu par Lacan, la réalité n’est que psychique. Le psychotique angoisse car il a un accès au réel car il a des difficultés à avoir des fantasmes.


Le fantasme a un lien avec la sexualité, jusqu’au langage. Le réel, l’imaginaire et le symbolique rouage vu par Lacan, nous sommes des être du langage, l’inconscient, la condition de l’inconscient est structuré comme le langage. L’objet est perdu, c’est pour sa que le désir fonctionne, il n’y a pas de fin au désir, le désir vient se confondre à l’objet d’amour, en quelque sorte l’amour est impossible s’un point de vue psychanalytique. Pour l’hystérique le phallus est quelque part et va donc changer d’objet pour le trouver.
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La problématique psychanalytique du symptôme

Rupture à une approche psychiatrique, selon la quel un symptôme est dénué de sens en psychiatrie, car le patient ne sait pas se qu’il est, c’est le médecin qui c’est ce que signifie le symptôme, en psychanalyse le sens du symptôme est de la connaissance du patient, c’est à lui de trouver se qu’il a. la psychanalyse est une rupture avec la conception psychiatrique, essaye d’ouvrir une lecture nouvel du symptôme. Toute la différence réside dans la parole donnée au patient.

Les symptômes névrotiques on de donc un sens, comme les actes manqués, les rêves, le lien entre le symptôme et le rêve est une constante, se li comme toute formation de l’inconscient.

Un homme est toujours dans l’imaginaire de la possession de la femme, le préservatif ou se retirer pendant le coït amène des frustration de la libido qui peut se transformé en angoisse. La femme doit refouler la masturbation, abandonner son phallique, clitoris, pour accepté sa féminité et être une femme, se que ne fait pas l’hystérique car dit qu’elle est frigide vaginalement.


2 grandes étiologies de névrose chez Freud : 

- les névroses actuelles : la neurasthénie (espèce de vague a lame, appelé aussi spleen), la névrose d’angoisse (poussé d’angoisse sans objet ou circonstance) et l’hypocondrie, 

- psychonévrose de défense : hystérie, névrose de contrainte ou obsessionnel, hystérie d’angoisse ou phobie.
Se rapporte à la vie sexuelle actuelle du malade, se serait le résultat de pratique sexuel dite pathogène, inadéquat.
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Les névroses actuelles et la psychonévrose de défense
Les infections psychosomatique couvriraient les névroses actuelles, les dépression couvre aussi l’ancienne névrose actuelle, état de dé narcissisation, chute du lien au autre et à sois même, certainement insatisfaction de l’activité sexuel à long terme.


La psychanalyse se développe à partir du moment où Freud dégage un autre groupe la psychonévrose de défense appelé aussi psychonévrose de transfert. Dans les névrose actuel, le symptôme n’a pas de sens, alors que dans les psychonévrose il en a, c’est un symbole, il doit être lu car c’est quelque chose, une représentation qui a disparu à la conscience du sujet, dont le sens à disparu, il renvoie au fantasme fondamentaux du sujet, structure notre rapport à la réalité. Faire une psychanalyse c’est accéder à la structure de notre fantasme, il n’y a pas toujours une manifestation sexuel, érotique, conception économique de la névrose, c’est une pure expression libidinal qui n’a pas pu se décharger dans les meilleurs condition. Transformation directe de l’énergie libidinale en quelque chose sans qu’il y est un fantasme en particulier. C’est économique car il y a un flux et reflux d’une énergie libidinal.

Le toc est un symptôme qui doit être repéré cliniquement mais ne détient pas en lui-même du sens. Il n’y a pas de soin psychanalytique pour les névroses actuelles, elles sont corrigées dans le présent  par un certain nombre de comportement inadéquat.


Les symptômes de la névrose de défense renvoient à l’enfance du sujet, à des événement traumatique de cette période, séduction sexuel par les adulte, le caractère érotique est forcement sexuel (mais pas l’inverse) peut imprégner chaque situation de la vie ? Le dégoût par la pensée du sexuel pour l’hystérique et l’obsessionnel.

La sexualité normale est d’avoir accès à l’autre.
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Différence entre névrose actuelle (symptôme psychosomatique) et psychonévrose de transfert ou de défense sensé contenir la signification des fantasmes, le symptôme contient une part fantasmatique du sujet, le symptôme à du sens, il doit donc pouvoir se traduire, se lire.


L’angoisse c’est le 1er symptôme qui est au développement de la scène dans les tableaux névrotiques, c’est une peur sans objet, laisse le sujet dans l’attente dans un état de tension, tension psychique, il faut trouver l’objet qui est soustrait à la conscience, le travail psychanalytique est de faire advenir à la conscience des représentation psychique chassé, refoulé. Est-ce qu’une représentation peut produire du symptôme ?


Freud passe d’une conception traumatique de l’étiologie des névrose à une conception fantasmatique, les impressions infantiles précoce peuvent produire après des effet pathologique dans la névrose, il a surestimé la fréquence de  ces incidents par ailleurs indubitable, des souvenirs vrais et des souvenir fantasmé, difficile de savoir, on fabrique des souvenir, mêle à la fois du réel et des rajout fantasmé, c’est une tentative de défense contre l’activité sexuelle propre, de l’autoérotisme infantile et que le fantasme, le souvenir, toujours exprime l’expression d’un désir, avec tous ce qu’il a de déformant. Les impressions sexuelle infantile, masturbation des 1ère année vont être à la puberté le point pivot, moment clé dans le déclanchement des névroses car par se retour de la sexualité, il va élaborer des fantasmes qui vont accompagner de nouvelle activation autoérotique, préparer l’acte, se sont toutes les représentations, les fantasmes qui précèdent et rendent possible le passage à l’acte. Il fait une différence entre le féminin et le masculin. Infantilisme de la sexualité, elle ne prend sens que par rapport à ça pour la sexualité de l’adulte.

Un pervers c’est quelqu’un qui reste au plaisir préliminaire, la sexualité normale doit amener au coït, doit se décentrer à celle infantilisme pour arriver à la jouissance génitale, phallique.


Chez le névrosé la sexualité est toujours à la marge de la perversion, tirailler entre la normal et la sexualité infantile qui aimerais revenir. Le pervers n’est pas un fou furieux, maintenant le pédophile est devenu le pervers par excellence mais normalement il n’est pas in social, il y a différent degré, intéressant d’un point de vue psychique.


La sexualité à l’adolescence est imprégnée d’infantilisme comme celle de l’adulte et le problème est l’acceptation du noyau pervers qu’il a en lui. 


Le symptôme c’est l’activité sexuelle du névrosé.


L’angoisse est un affect directement lié à la libido, transformation de la décharge de la libido non décharger, certainement un lien entre la jouissance et l’angoisse et mort (la petite mort), peut expliquer pourquoi l’adolescent recherche des actes extrêmes où il va approcher le risque de la mort, voir souffrance, le suicide car près de la jouissance, devenir adulte c’est devenir raisonnable, une vie sans risque. 
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L’hystérie à la Charcot a disparu mais on a des spasmophilie, des tétanie, des syncopes, tous les malaises, les étourdissement, important d’utiliser les mots du langage courant, en générale c’est une clinique névrotique, la plupart du temps se sont des manifestation psychique, le malaise est entre le somatique (perte de connaissance) et le psychique (l’angoisse), signe avant coureur, c’est une clinique dite hystérique, expression dans le corps d’un conflit psychique. Du point de vue psychique il peut se traduire dans le corps celui-ci à un langage, le symptôme qui s’adresse à quelqu’un sans savoir a qui et la psychanalyse essaye de le comprendre. L’hystérie renvoie à la question du féminin  se qui n’exclu pas l’homme.

Le fantasme obsessionnel à une part active dans la scène sexuel, l’autre est l’objet passif de son initiative, la patte qu’elle pétri, l’objet du désir de l’autre. Elle est de contrainte car elle oblige a faire des action anodine qu’il désapprouve la plupart du temps se sont des fiuritures cérémoniales ajouté à l’activité de la vie courante, souvent sous forme de répétition, c’est entre le sociale et l’intimité, les portes et les fenêtres, se qui sépare du dedans du dehors, c’est important pour eux, être chez sois c’est fermer sa porte, elle est fermé mais est elle bien fermé ? renvoie en générale au corps propre, au corps du désir, pour l’homme c’est plus le pole rentrant, rentré, la femme fermé, ouvert. La salle de bain, la douche, les toilettes, les lavabos ils vont chercher la moindre souillures, alors qu’elles sont indélébiles.

Dans l’introduction à la psychanalyse leçon 17, le sens des symptômes il y a 2 exemples de femmes névrosées obsessionnels. La femme dont son mari fut impuissant lors de la nuit de noce et a fait un simulacre pour la femme de chambre et 10ans plus tard elle reproduit la scène de cette nuit pour réparer cette faiblesse, elle s’identifie à lui, elle remplace le lit par la table et les draps par la nappe. Comment un fantasme avec la réalité va provoquer un symptôme ? La société prend en charge le symptôme individuel (comme la défloraison) comme le ritualisation, si non le sujet est seul pour se débrouiller il n’a pas de relais à l’extérieur.
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Freud faisait la correspondance entre l’interprétation des rêves et des symptômes, toute la psychopathologie de la vie quotidienne est  intéressante puisque c’est à la marge du pathologique dans la vie de tous les jours, il joue avec le normal et le pathologique.


Les mécanismes à la source sont les même du symptôme et du rêve, les mécanismes de déplacement et de condensation. Le déplacement est un acte psychique qui fait passer d’une représentation à une autre dans le cas du rêve, il y a des symboles qui existe pour chaque individu et d’autre qui ont une signification unique pour chacun d’aux pour mettre en avant un élément d’ensemble. L’approche Lacanienne nous dit que le mécanisme du déplacement correspond à la partie pour le tout, c’est une figure de style appeler la métonymie, exemple : je bois un verre, car on bois se qu’il y a dans le verre on remplace le contenue par le contenant, signifiant et signifié. La métonymie, le déplacement fonctionne dans la contiguïté de chose proche spatialement. La condensation correspond à la métaphore.

Le symptôme et le rêve sont des formations de l’inconscient, quelque chose qui me pense de l’intérieur, il doit y avoir une logique, toutes ces productions psychiques ont un sens comme pour toute les activité consciente.


Le langage est la condition de l’inconscient, la métonymie et la métaphore sont des mécanismes qui apportent un lien associatif qui tombe dans l’inconscient.


Le signifié du signifiant va remplacer un autre signifiant, exemple : c’est un requin, le requin remplace l’homme parce que l’on donne a l’homme les caractéristique du caractère du requin, c’est une condensation, 2images rentre l’une dans l’autre. On utilise tous ça dans le langage de manière consciente. On comprend mais par notre imaginaire on est jamais complètement en phase, on a une sorte de déconnexion entre le signifiant et l’imaginaire, se renvoie le mot mais n’a aucun sens.
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L’interprétation Lacanienne signifiant, signifié, essaye de substituer à la motion pulsionnelle, la représentation psychique. Il apporte un vocabulaire nouveau, la représentation psychique serait le signifiant. La pensée serait nécessairement dépendante de la question du langage, il n’y a pas de pensée sans langage, c’est la condition. Est-ce que le nourrisson est capable d’avoir des représentations psychiques ? Donc qu’avant qu’il ne puisse parler, il est imprégné du langage par son entourage, par les signifiant. Il n’y a pas de représentation et d’images s’il n’y a rien de couplé au mot. Le signifiant c’est l’image acoustique, elle prend du sens car elle est associé à un signifié, le signifiant c’est la borne du symbolique, le signifié renvoie à l’axe de l’imaginaire, un signifiant renvoie à toute une série de signifié. L’inconscient opère par des liens associatifs, un rêve est toujours fondé sur l’association propre du sujet. Pour qu’une phrase soit tenue, il faut que nous arrêtions ensemble une signification commune, un sens que l’on va partager. La psychose est une organisation qui fait que le langage ne fonctionne plus en cohérence avec la signification commune mais au pied de la lettre, c’est un trouble du sens des mots.

Leçon 23 les voies de la formation du symptôme, ses efforts ne consisterons pas à dire que les symptômes ont du sens mais comment est ce qu’on eut comprendre les différentes formes prises par le symptôme, pourquoi on devient névrosé, psychotique… qu’elles sont les condition étiologique qui conduise ou non à la névrose ? Si on fait prendre conscience de la formation des symptômes chez le patient en même temps ils disparaîtront, le symptôme persiste car il y a des processus inconscient, des tous qu’il faut combler. L’énergie libidinal va faire un cheminement, va réinvestir des point et qui renvoie beaucoup à la sexualité infantile, elle réémerge. La névrose actuelle viendrais de la sexualité actuelle insatisfaite du sujet, donne des possibilité à se que le désir vienne réinvestir des position actuelles, névrose infantile, névrose de l’adulte est toujours un réinvestissement de la névrose infantile, du conflit oedipien. C’est se noyau névrotique qui n’échappe à personne, se qui a été normal devient pathologique à un moment comme la perversion, la névrose de l’adulte s’inspire donc du conflit oedipien qui donne lieu à des pousser névrotique (angoisse, phobie, obsession). L’adolescence est un temps ou la névrose infantile peut être réutilisé dans l’organisation plus ou moins définitivement en névrose, où les choses se cristallise, se mettent en forme, forme un compromis entre des exigences nouvelle, à une sexualité pubertaire, où il faut subjectivé les autres dans sa sexualité, centraliser les autres,, c’est presque une nécessité social, il faut le faire, plus que de répondre au désir. 
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Essaie de psychanalyse appliqué : la création littéraire et le rêve éveillé

Le symptôme traduit le désir inconscient du sujet, c’est un langage qui traduit un contenue qui est le fantasme. Le fantasme au contenu sadique-anal c'est-à-dire point d’accroche à ce stade là avec des éléments de cruauté, de violence renvoie aux excréments. Différence entre fantasme dit archaïque et oedipien. Les fantasmes conscient sont ceux qu’on peut dire quelques chose souvent oedipien parcouru d’élément de régression. Phantasy ce dit fantasme en français. Les rêves diurnes sont les plus connus comme production de fantasme, les rêves conscient. Les rêves diurnes différents de ses rêves nocturnes qui seraient une activité inconsciente ? dans la mesure où nous avons conscience que nous avons rêvés et qu’il y a une couche manifeste, conscience dont nous avons accès. Les satisfactions représenté dans ces rêveries seraient des souhaits, contenues d’ambition, mégalomaniaque et enfin érotique, prospèrent avec d’autant plus d’exubérance que la réalité invite à la modestie et à la patience, elle nous frustre, nous fait attendre, vient en compensation de la réalité. La fréquence de ces fantasmes est peut être la même dans les 2sens. Chez les adolescents et la femmes les rêveries semblent comme invariablement érotique, chez les hommes ils sont érotiques ou ambitieux, ils investiraient à sa façon que ces action héroïque soit dans le but d’avoir du sucée et donc pour avoir la préférence d’une dame.

Nous sommes dans une société de consommation donc la chose sexuelle, la sexualité doit être vite consommé. Pour la femme le premier objet d’amour c’est la mère comme pour le garçon mais elle doit changer d’objet pour aller vers sa féminité. Le première amour pour la femme c’est celui où l’on règle ses compte avec sa mère. Le fantasme conscient est aussi déterminé par le fantasme inconscient.

Fantasme phylogénétique renvoient à l’espèce, qui seraient héréditaire et constituerais un patrimoine « génétique », traduiraient de l’histoire de l’espèce, renvoient à la vie intra-utérine, à la scène originaire qui est d’être le témoin de sa conception, des fantasmes de castrations, des temps particulier de notre espèce ainsi que la séduction. Au contraire des fantasme ontogénétique.
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Pour qu’il y est régression, il faut que dans la réalité du sujet au moment de la naissance de la névrose qui bien souvent se passe à la puberté, il faut  qu’il y est un espèce d’empêchement réel de la sexualité, qui s’oppose à la satisfaction sexuelle.


Notre société mettait en place une sorte de censure de la sexualité, puis permis la libération de la sexualité pour faire moins de névrose mais il ne faut pas que ça. Il faut qu’il y est une certaine quantité libidinale libéré sinon elle va réinvestir de la rêverie, des fantasmes qui vont à leurs tour réveiller dans l’inconscient des fantasmes lié à la sexualité infantile et qu’elles prennent une place particulière. La rêverie diurne est toujours liée à la masturbation qui va amener les fantasmes, provoquer aussi l’angoisse de castration qui va être centré par le symptôme. Ce qui mène à la névrose, c’est la solution maladroite à un conflit non résolu. Il faut différent facteur friabilité du moi, fragilité psychique, point de fixation pour attirer la libido non déchargé mais aussi des facteurs héréditaires.


Les rêves diurnes pourrait pensée qu’on le fait en toute conscience, se sont souvent les prototype des rêves nocturnes, lien entre la rêverie consciente et inconsciente, le rêve nocturne n’est rien d’autre qu’un rêve diurne utilisable dans le fait de dormir qui trouve un autre champs d’expression, qui permet au désir de s’exprimer dans différentes direction. Un rêve diurne n’est pas nécessairement conscient, il existe aussi des rêves diurnes inconscient, qui aliment aussi le symptôme névrotique.


Tous les objets de la libido abandonnée ne sont pas abandonnés à tous égard. Cette libido non employé, le sujet peut la maintenir en suspend, qu’il peut détourner du but sexuel, ce qui est important c’est ce que le sujet va en faire, il peut alimenter une névrose ou aller vers des buts de la sublimation. 
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Le raciste détestant les autres, déteste une part importante de lui-même. 

Fixation – régression lié à la névrose sont des mécanismes, 2concepts importants, situ les différences de l’élaboration de la névrose : hystérie, phobie, névrose obsessionnel.


La névrose obsessionnel est une attitude réactionnelles qui lutte contre des motions pulsionnel, représentation de l’inconscient à l’inverse de la défense, la fixation et la régression à un stade sadique anal, renvoie au satisfaction originel de se stade sadique anal, lutte contre ça que va s’élaboré des formation défensive sous forme d’attention excessive, le conflit oedipien amène une régression sadique anal car il y a une fixation à ce stade quand les charge libidinal sont mal employé.


La récréation littéraire et le rêve éveillé.
Freud revient sur le fantasme et la rêverie, fait un lien entre le jeu de l’enfant et la signification de ce jeu à ce moment là, il a une fonction essentielle d’accomplissement du fantasme. Le met en lien avec l’activité poétique donc la création littéraire survenant à l’adolescence, tente de venir occupé la place du jeu pendant l’enfance.  L’enfant prend ses jeux très au sérieux, il est un personnage mais dans la limite du fictif et du réel, n’a pas de confusion des 2, font toujours la part des choses. L’indice du pathologique est quand il y a une forme de difficulté avec ces limites. Il y a toujours une nostalgie auquel le sujet devenu adulte à du renoncer à ses jeux d’enfants, il s’affranchi des difficulté trop lourde de la vie par l’humour qui correspond à la jouissance des jeux infantile, d’une certaine manière l’enfant n’a pas d’humour car il joue, l’humour est une capacité de s’élever au dessus de son moi pour avoir un point de vue sur les autres et sur soi pour pouvoir se moquer de soi et d’autrui. La question de l’humour vient comme une forme de terme final pour récupérer ce qu’il a perdu dans le jeu. Le poète, la création dans un rapport particulier car ne veut pas, n’à pas renoncer à cette part d’enfance, il est entre l’enfant et le névrosé, c’est pour ça que l’on dit que les artistes sont des grands enfants. Etre artiste c’est se sentir porté vers un acte sans lequel on ne peut pas vivre, dans se sens là on pourrait le voir comme un symptôme car on ne le choisi pas.
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Récapitulatif
Pour Freud le psychotique n’était pas touchable par la psychanalyse car il ne pouvait faire un transfert sur son analyste.


Les états limites n’est pas travaillé par freud.


3grandes organisation : la névrose, la psychose, la perversion.


Intéressant de voir la topique du fantasme il conscient, inconscient parfois les 2… le fantasme qui se cache derrière le symptôme et le motive, le symptôme est un fantasme qui fut conscient et qui a été refoulé puis qui réparait retravaillé sous la forme du symptôme.

Les rêveries diurnes peuvent être prise comme des méditations.

Les fantasmes hystériques et leurs relations à la bisexualité

La névrose hystérique qui aujourd’hui à disparu sous son appellation mais qui existe toujours en tant que symptôme. Ce qui a disparu c’est l’attaque hystérique c'est-à-dire les manifestations paroxystiques (perte de connaissance, la notion de crise aigu…), de prévenir toute explosion. Ce qui définit l’hystérie c’est sa somatisation, le symptôme s’inscrit dans le corps avec beaucoup de mouvement, de la gestuel, le corps est totalement engagé dans une symptomatologie, des troubles du système neurovégétatif (indigestion chronique, problème respiratoire, allergie, contracture, anorexie…) traduisent quelque chose qui renvoie à un fantasme ou un fragment refoulé qui fait retour dans le corps, c’est une formation de l’inconscient. Souvent se sont des troubles fonctionnels sans que l’organe soi réellement malade, il n’y a pas d’atteinte dans son tissu. Les symptômes psychosomatiques qui seraient un défaut de symbolisation d’élaboration psychique est donc différents des symptômes hystériques qui est un fantasme refoulé qui fait retour dans le corps. 

Toute la symbolique de la maternité concerne aussi les hommes, il y a une identification hystérique aux traits de la grossesse de leur femme qui active certains fantasmes liés à la bisexualité. L’hystérie renvoie toujours à un centre de bisexualité, selon Freud. Lorsqu’un homme ou une femmes essaye de ressentir dans le fantasme se qu’éprouve aussi bien l’homme que la femme dans la situation où il se représente. 

Le fantasme se joue dans 2positions : se qu’éprouve une femme et l’autre se qu’éprouve un homme, tous ça dans un même corps au même moment. L’incapacité d’un homme ou d’une femme d’être l’un ou l’autre, il occupe les 2places à la fois, n’est jamais assuré de son identification en tant que femme ou homme.
Les symptômes sont très sensible à l’époque, à l’époque de Charcot c’était le désir de l’attaque, à l’heure actuelle on ne veut plus de cela et on en voit plus, par contre on voit des anorexie, des boulimies… sa ne gène pas d’en voir et d’en entendre parler, se sont les maladies de notre temps, les symptôme choisi par l’ado se basent sur se qu’il perçoit de l’autre, que c’est le désir, la préoccupation des autres, il y a dépendance au désir de l’autre.
La question de la clinique à évoluer mais pas celle du questionnement.

