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« Le futur psychologue et la perception sociétale du monde »

Je me suis donc intéressé au thème du psychologue et de la psychologie dans la société. Il se dégage de cette thématique (celle-ci renvoie à divers éléments) : le psychologue ainsi que la société, le social ou encore le système dans lequel le psychologue se constitue ? Évolue ? Se construit ? Se positionne ? Le psychologue à plusieurs possibilités dans son rapport à la société. Cette société le précède en tant que psychologue, car avant d’obtenir le statut social de « psychologue », il va évoluer au contact du social, des autres. J’ai donc choisi de m’intéresser ici à un thème qui met donc en relation le futur psychologue, la société et la science. J’ai désiré réfléchir à la relation particulière qu’entretien le futur psychologue au sein de la société en partant de la société et de la perception qu’il peut en avoir. J’ai posé dans l’introduction la problématique suivante : « le futur psychologue et la perception sociétale du monde. Qu’est-ce que la complexité ? Quel positionnement, quelle place, quelle évolution pour le futur psychologue ? ». Je me suis appuyé tout au long de ma réflexion sur mon trajet, mon parcours de futur psychologue clinicien. 
J’ai donc réalisé une réflexion linéaire, une réflexion en  « tir bouchon ». Le métier de psychologue, n’en est pas un comme les autres car il touche avant tout à l’être humain, à l’être humain qu’est le psychologue au-delà de son statut social de « psychologue ». Il va donc percevoir le monde, la société d’une façon particulière. J’ai donc débuté ma réflexion en mettant en relation le cours de Master 1 « psychologie, science et société », dispensé par Pierre Henri GARNIER, avec un autre cours de Master/DESS « systèmes d’information et contrôle », dispensé par Shawna MILLIOT-GUINN. Ce cours de « systémique » mettait donc en valeur deux types de perceptions sociétales du monde. Une approche traditionnelle dite « mécaniste » (issue de l’approche « organique ») et une approche « complexe ». La perception  mécaniste n’étant pas exclue de la perception complexe.
La science pénètre tous les aspects de la vie occidentale aujourd’hui. J’ai donc porté intérêt dans un premier temps à la science et à la société. J’ai développé l’idée qui indique que l’univers connaît une multitude de niveaux et de types de complexité
. Ainsi, les approches de la physique moderne (théorie quantique, théorie de la relativité, théorie du chaos qui dénonce l’idée de certitude absolue en science) vont dans le sens de l’idée d’une  « complexité ». La physique moderne montre que la causalité linéaire et le déterminisme stricte sont trop restrictifs pour traiter toutes les interactions vécues dans l’univers. Un esprit conservateur est observé au niveau de la relation esprit-matière même si l’inséparable lien entre l’esprit et la matière conduit un nombre croissant de scientifiques à prendre en compte l’intellect pour décrire l’univers. Les sciences sociales, de part leurs spécificités, ont déjà évoluées en tirant les leçons épistémologiques des avancées de la physique. Ici s’effectue une bascule de la complexité issue de la physique « moderne » vers le champ social (la société). 

La complexité apporte donc de nouvelles conceptions de l’objectivité. Le scientifique, est désormais présenté comme un participant. Il fait en quelque sorte partie intégrante de ce qu’il observe. Il se pose alors la question : « qu’est-ce que l’objectivité scientifique ? ». Le choix d’objet d’étude, le point de vue porté sur l’objet et les résultats de l’étude sont tous empreints de subjectivité. La prise en considération du scientifique dans l’observation a conduit à une reformulation de la relation entre subjectivité et objectivité. Pour les constructivistes, le savoir est construit à partir de notre expérience et de notre interprétation de l’univers. Dans cette optique, la méthode scientifique n’est pas la découverte objective des caractéristiques d’un phénomène observé. Cependant, d’autres aspects épistémologiques doivent être remarqués.

L’épistémologie constructiviste offre donc une nouvelle approche de la science. En ce qui concerne les critiques de l’approche complexe, dans son versant positif, cette approche a pour avantage l’intégration des paradoxes, l’idée d’unir la diversité. Au niveau des faiblesses de la pensée complexe, il faut distinguer les insuffisances des approches qui la compose : l’approche mécaniste et systémique. Il se dégage deux catégories de limites concernant la pensée systémique : celles liées à l’approche elle-même et celles liées à sa mise en œuvre. Quand l’intérêt se limite au tout, les parties perdent toute identité individuelle. Aux critiques traditionnels du réductionnisme se sont ajoutées les problèmes de « subjectivité », de  « généralisation non fondée » (transfert) et de « confusion ». Concernant les critiques liées à sa mise en œuvre, on notera qu’une réflexion compatible avec l’approche systémique est généralement difficile à adopter dans nos sociétés. La science est de plus en plus présente dans la société et la logique mécano-positiviste semble dominer malgré d’autres approches connues comme la systémique.
J’ai donc porté intérêt à la psychologie et à son rapport avec la science. Je descends progressivement de la société vers la science puis vers la psychologie. Le futur psychologue clinicien, en tant qu’étudiant, fait parti à l’Université d’un ensemble qui s’intitule « psychologie clinique » qui semble complexe, et semble résister à l’idée de rentrer dans la logique hypothético-déductive de la science classique (mécano-positiviste). J’ai porté intérêt au concept de « science ». Le futur psychologue, va se positionner au fil de sa formation par rapport à une certaine définition, conception de la science, basée entre autres sur la perception qu’il a du monde. Cependant comme nous l’avons vu avec la physique moderne, la science ne se borne pas à une conception hypothético-déductive. La complexité, met le scientifique à la place d’acteur/participant, il y a un lien invisible entre le chercheur et l’objet étudié, ce qui remet en question, comme nous l’avons vu, le principe d’objectivité de la science classique (pure). La complexité m’a éclairé sur l’idée que la science classique (pure) ne rime pas forcément avec vérité qui est un concept relatif et singulier. L’être humain, étudié dans les sciences humaines, n’est pas un « objet », c'est-à-dire n’est pas un objet matériel (objet d’étude de la science physique classique). En psychologie, j’ai donc particulièrement progressé vers les approches où l’être humain n’est pas considéré comme un « objet » matériel d’étude. Il y a quelque chose qui échappe et qui fait de l’être humain un « sujet ». En quelque sorte, la science classique tente de faire entrer l’être humain dans la partie « physique » (Res extensa) de René DESCARTES (négligeant ainsi que le modèle de DESCARTES tient en équilibre du fait de la partie « métaphysique » : Res Cogitans ). Comme l’indique Jacques-Alain MILLER dans son cours, l’  « élaboration de la science physico mathématique n’a pas été le fait, au départ, de physiciens, elle a été le fait de penseurs. C’est ce que remarque Heidegger : A l’époque, tous les chercheurs étaient philosophes […] un fait n’est ce qu’il est qu’à la lumière du concept qui le fonde […] c’est un principe d’épistémologie »
. Cela s’oppose au positivisme qui s’appuie sur l’idée : « un fait est un fait ». Ainsi, le cognitivisme tente un rapprochement par imitation avec les sciences dures.
J’ai donc porté un intérêt au début de mon parcours à l’Université (et même avant) a de nombreuses approches qui prennent en considérations l’être et la parole du sujet.

Revenons en à cette place qu’entretien donc la psychologie dans la science. On a donc vu une approche basée sur la science dure et une science basée sur la complexité. Dans cette dernière, le chercheur se pose comme sujet et donc il est lié à son objet d’étude (prise en compte de sa subjectivité). Dans le cadre des sciences humaines, la difficulté est que le chercheur lui-même « sujet » a en quelque sorte comme « objet d’étude » un être humain, c'est-à-dire un ou des « sujets ». On voit tout de suite qu’on entre davantage dans une certaine complexité si on prend comme base le rapport « sujet-objet » de la physique moderne. Ici la complexité présentée par la physique moderne ne tient plus car le rapport devient « sujet-sujet ». On fait donc un pas supplémentaire dans la complexité issue de la physique moderne. Ce nouveau schéma reprend quelque chose du schéma de la physique moderne mais le dépasse, le surpasse en complexité. Il pourrait être qualifié de « sur-complexe » dans le sens du « over » qu’on retrouve dans la langue anglaise. Une « over-complexité » du fait de l’intersubjectivité (boîte noire) naissant du/des rapports de sujet(s) à sujet(s). Ainsi, quelques approches émergent : gestaltisme, humanisme ou encore la psychanalyse.

C’est certainement là que l’histoire, le parcours du futur psychologue à peut-être le plus d’importance dans son positionnement futur. Comment s’y retrouver là dedans ? Comment s’y situer ? Bien souvent, nous n’y avançons pas par hasard, notre « histoire » nous guide si j’ose m’exprimer ainsi. En psychologie, j’ai donc progressés vers les approches basées sur la sur-complexité qui met donc en rapport un sujet/thérapeute (ou plusieurs) avec un sujet/patient (ou plusieurs).

J’ai donc avancé ma réflexion en abordant ma place, mon positionnement en tant que futur psychologue et mon intérêt particulier pour l’orientation analytique. On pourrait parler de science du sujet pour certaines approches qui valorisent l’être humain en tant que sujet. Une science basée sur la perception « sur-complexe » du monde. Une science où le sujet à toute sa place. La gestalt-thérapie et la psychanalyse semblent se positionner ainsi. La gestalthérapie va insister sur l’ « ici et maintenant » et sur le « ça situationnel ». Sigmund FREUD conçoit le « ça » comme un ensemble de contenu de nature pulsionnelle et d’ordre inconscient. Cela montre bien que le concept de « ça » est indissociable de son champ d’élaboration théorique. Dans ces deux approches, l’être humain n’est pas appréhendé de la même façon. FREUD a employé les termes de « métaphysiques » pour s’opposer à la physique classique basée à l’époque sur la perception mécaniste, physico-mathématique du monde. Mais également, quelque part, pour s’opposer à toute approche « physique » qui comprend l’approche complexe (approche « sujet – objet ») du fait certainement de la « sur-complexité » qui par là même dépasse la complexité du fait de l’intersubjectivité naissant de la relation « sujet à sujet » qui s’établit dans ce type de thérapeutique. FREUD a repéré un lien entre l’inconscient, le/s symptôme(s) et la vérité du sujet. Le sujet ne peut pas appréhender sa vérité, la vérité de son symptôme avec les approches de la science classique, physico-mathématique, vision mécaniste du monde. L’intérêt que j’ai porté à la psychanalyse découle ainsi à la fois d’un questionnement sur le monde qui nous entoure, mais également d’un questionnement sur moi-même (lapsus, actes manqués, rêves, symptômes…), « débouchant ainsi sur une analyse avec un autre laissant une place à l’Autre »
. La psychanalyse construit un savoir théorique par rapport à l’écoute des patients/sujets. 
FREUD indique que l’expérience analytique est une construction, il parle de construction en analyse. Le courant qu’il a construit progressivement s’inscrit donc dans un schéma basé sur la sur-complexité. Jacques LACAN fera une relecture de l’œuvre de FREUD, il construira sa réflexion, en s’appuyant sur le langage, allant chercher du côté de la Linguistique et notamment du côté du linguiste Ferdinand DE SAUSSURE. Jerome Seymour BRUNER s’est également intéressé à la linguistique et au langage. Les approches socio constructivistes vont mettre l’accent sur l’origine sociale de l’intelligence. Dans cette optique, de nombreux travaux ont en commun leur origine et inspiration théorique commune, à savoir donc, la théorie historico-culturelle de Lev Semenovitch VYGOSTSKI. BRUNER met en avant une transmission de la culture de l’émetteur vers le récepteur qui lui renvoie un feed-back. LACAN, va donc relire FREUD en y conceptualisant, en s’intéressant plus particulièrement au langage. Ainsi, il dira par exemple que « l’inconscient est structuré comme un langage » ou encore que l’ « inconscient, c’est le discours de l’Autre ». C’est cet « Autre » qui fait entre autres que la psychanalyse diffère des autres approches basées comme je l’ai expliqué précédemment sur la « sur-complexité ». LACAN va différencier le « sujet » et le « moi » qui est fait à partir d’identifications, à partir d’une image. Il indique que le « moi » est une instance qui trompe. Notre vérité en tant que sujet se situe donc entre le sujet et l’Autre (cf. le schéma « L » 
 de LACAN). Dans l’approche de LACAN, le sujet est donc divisé du fait qu’il a un inconscient (un sujet par structure a toujours un inconscient). Le sujet est divisé par le langage. Toute la difficulté est donc de faire accéder le sujet à cet « Autre ». L’être humain est donc unique, singulier, il a sa propre logique, sa structure, sa psyché, un inconscient. 

La psychanalyse orientée par la théorie de LACAN vise en quelque sorte à sortir de cette intersubjectivité et à créer une relation « sujet (divisé) – Autre » qui est « hors-complexité » au sens de la complexité amenée par la perception du monde issue des avancées de la physique moderne. Si on peut parler de complexité, elle est alors singulière et inhérente au sujet qui appréhende sa division. C’est alors une complexité du sujet, une complexité unique, singulière, dans le sens où il y a autant de complexités que de sujets. Le sujet étant indissociable de sa complexité. Cette complexité n’est alors en quelque sorte que le psychisme (complexité du fait de la division du sujet). LACAN va s’intéresser à la théorie de DE SAUSSURE. Contrairement à BRUNER, LACAN va inverser ce rapport signifié / Signifiant c'est-à-dire donc Signifiant / signifié et il va donner une primauté au signifiant (concept fondamental de sa théorie).

Le cadre analytique, situation donc de « sujet à sujet » est un lieu où le patient va parler et être écouté par l’analyste. Le patient utilise le cadre pour projeter son propre cadre. Il utilise le cadre, en quelque sorte pour projeter à l’extérieur des éléments qui vont avoir une résonance interne pour lui, ce en rapport avec l’inconscient du sujet. 

Cela concerne notamment les psychologues cliniciens d’orientations analytiques exerçant en libéral, mais pas seulement. Qu’en est-il donc du psychologue orienté par la psychanalyse évoluant dans une structure sociale (Institut, Hôpital…) ? Le futur psychologue étudiant stagiaire ne va pas forcément directement se positionner dans le cadre du « un à un » décrit précédemment et qu’on retrouve en libéral. Le psychologue va faire avec le cadre institutionnel sans en être pour autant dépendant. Le psychologue va être un « autre » (statut, individu, moi…) et un  « Autre » pour le sujet. Le sujet/psychologue, comme le sujet/patient, a un inconscient (au sens où FREUD l’a présenté). Cet inconscient, dans le séminaire N°9 : « l’identification » (1960-1961), LACAN le situe « entre perception et conscience », une « Autre scène ». En s’intéressant à son inconscient, le sujet modifiera sa perception. Le patient n’est pas, en psychanalyse, un acteur qui construit au sens de l’acteur au théâtre mais plutôt quelqu’un qui va chercher ce qu’il y a derrière ce masque que portaient les acteurs dans le théâtre antique. Dans le séminaire N°20 « Encore » (1972-1973), LACAN énoncera que l’inconscient est structuré comme un langage », suivi d’une autre formule : « le langage est la condition de l’inconscient »
. LACAN ne va donc pas dans le sens du constructivisme social qui relie directement la perception à la conscience (la psychanalyse y insère l’inconscient). Le langage va permettre au sujet/patient de prendre conscience dans le transfert avec le psychologue d’une parole vraie, une parole qui va être « homologué » par le clinicien (c’est là que réside tout l’art de l’analyste) dans sa position d’ « Autre ». Ainsi on n’est plus dans la « sur-complexité » dans la relation « sujet à sujet » mais « hors-complexité » (concept de complexité au sens de la physique moderne) ou bien « en-complexité du sujet/patient» (on passe d’une relation « sujet à sujet » à une relation « sujet(divisé) à Autre »), c'est-à-dire une « complexité interne » singulière qui dépend du psychisme du sujet (ici, le concept de complexité n’est plus celui issu de la physique moderne, il est issu de la psyché). La complexité est donc une complexité du sujet, et c’est cette complexité que les cliniciens issus de FREUD et de LACAN, après lui, s’efforcent de conceptualiser.

La perception du monde par le sujet va dépendre de cette complexité interne. Le psychologue clinicien orienté par la psychanalyse est là pour permettre au sujet d’appréhender cette complexité, de prendre conscience qu’il n’y est pas pour rien dans ce qui lui arrive (quelque chose se satisfait du côté de l’inconscient), du pourquoi de leur(s) symptôme(s) et ainsi de pouvoir changer en toute liberté (faire des choix), de percevoir le monde, la réalité autrement s’il le désire. Comme je l’ai expliqué, un mouvement au sein de l’inconscient aura des conséquences sur la perception de la réalité par le sujet. Le sujet de l’inconscient est indissociable de ce qu’il perçoit et l’inconscient est irréductible. Ce qui fera vraisemblablement dire à FREUD, dans ses « conférences d’introduction à la psychanalyse » (1916-1917), que la « psychanalyse est impossible » conscient quelque part de la division du sujet (qu’il commencera à conceptualiser à la fin de son œuvre et donc de sa vie)
, sujet donc de l’inconscient. La psychanalyse a fait la découverte de l’inconscient, ce qui bouleverse l’idée que l’être humain est « un » est « tout » est « un tout ».  FREUD indiquait que le « moi n’est pas maître dans sa propre maison ». LACAN conceptualisera après FREUD le sujet de l’inconscient qui se différentie du moi. Comme l’indiquait LACAN, la science (au sens classique du terme) forclos le sujet (conceptualisé par LACAN), elle essaye de faire de l’ « impossible » un « un possible ». La psychanalyse, comme je l’ai présenté, est en quelque sorte une science du sujet, une « science avec inconscient ».
En guise de conclusion concernant cette première partie de la synthèse générale, la façon dont le futur psychologue et le psychologue après lui perçoit le monde a une incidence sur son positionnement futur en tant que thérapeute. Ce positionnement se fait en fonction de son histoire, de son inconscient, de sa réalité psychique qui a une incidence sur le monde extérieur. Ce, à condition bien sûr de la percevoir. La volonté, en rapport avec la conscience, ne suffit pas à construire socialement la réalité. Cette réalité s’appréhende, se perçoit pour chaque sujet, par l’intermédiaire de leur inconscient qui défie les lois du hasard.
J’ai indiqué que le futur psychologue devait faire un choix, se positionner. Certains diront qu’il faut au contraire piocher à droite à gauche dans les différentes approches. Certains considèrent actuellement que le futur psychologue clinicien, pour être un « bon » clinicien, devrait s’intéresser ou plutôt donc piocher dans tous les types d’approches qu’on trouve en psychologie (différentes orientations). Il est intéressant en tant qu’étudiant futur psychologue d’appréhender soi-même ou par le biais des trois années de licence différentes orientations et notamment en psychologie clinique (c’est d’ailleurs ce qui a été réalisé à la Faculté de Nantes). Comme nous avons pu le voir, chaque orientation s’appuie sur un savoir particulier avec des concepts qui leurs sont propres (ex : la gestalt-thérapie n’utilise pas le concept de « ça » de la même manière que la psychanalyse, la psychologie du développement n’utilise pas le concept de « moi » de la même façon que la psychanalyse…). La construction de modèles englobe des aspects subjectifs. De plus, le transfert non fondé d’un concept d’une discipline à une autre peut conduire à de mauvaises interprétations et à des erreurs. Pour une orientation donnée, il est important d’assimiler les concepts qui composent le savoir de cette orientation. Certains, en piochant à droite à gauche vont concevoir une ou des orientations ce qui va conduire à une désorientation globale du fait du manque de bases pour la discipline. Elle va s’appuyer sur des bases relatives qui seront défaillantes du fait de l’inadéquation des concepts. L’étudiant futur psychologue n’en sera donc que plus désorienté. De plus, dans chaque discipline, les concepts peuvent évoluer. Ainsi, le concept de la nouvelle discipline qui « mixe » différentes approches pour répondre à une problématique particulière va se voir détacher de sa base qui aura bougé. Bref, l’idée d’une psychologie qui mixe d’autres approches s’avère bancale. C’est ce que j’appellerai la métaphore du shaker, du cocktail ou bien encore du mixeur, au choix. Cela peut se retrouver dans certaines approches de la « sur-complexité ». Un concept aura dans deux disciplines deux sens différents malgré l’homologie, l’isomorphisme. Beaucoup de concepts de FREUD ont été sorti de leur contexte et on perdu le sens que FREUD leurs avait donné par exemple. Le concept est en quelque sorte lié à la subjectivité de son concepteur (cela renvoie à l’idée de science du sujet). Cela ne vaut pas dire qu’il ne peut pas évoluer, être repris, critiqué, mais que s’il est mélangé, confondu avec un autre concept isomorphe, la résultante sera un concept comprenant deux subjectivités ainsi que celle du repreneur tournant ainsi en quelque sorte au « 3 en 1 » selon l’idée du « tout en un » : l’« un possible ».
Le futur psychologue clinicien est donc confronté à cette question du « tout en un » avec comme point de mire l’idéal d’une seule psychologie. Je pense donc qu’il est intéressant de pouvoir, à la Faculté, étudier différentes approches (pendant les trois années de licence), différentes orientations en psychologie. Cela a été le cas en clinique avec les cours de sociale clinique, psychanalyse, systémique…et de pouvoir ensuite, en Master (les deux années) se spécialiser (choisir son orientation, celle qui correspond le plus à l’étudiant futur psychologue clinicien). L’échange, le dialogue, le débat entre plusieurs disciplines sera beaucoup plus productif, enrichissant pour chaque orientation et au-delà de ça pour chaque sujet/futur psychologue que le mixage des différentes orientations. En tant que futur psychologue clinicien d’orientation analytique, je garderai une oreille attentive, ouverte à ce qui se dit dans d’autres orientations. « J’ai choisi, pour ma part, un Master 2 de l’Université de Rennes 2 orienté, spécialisé dans l’approche psychanalytique »
. L’intérêt qu’on porte à une orientation autre que la sienne peut permettre de remettre en question ou de faire avancer éventuellement la sienne. Et ce, même si le psychologue d’orientation psychanalytique y entend quelque chose de symptomatique. FREUD n’a-t-il pas débuté sa réflexion, et LACAN le relisant et la faisant évoluer après lui, en s’intéressant aux symptômes et plus particulièrement aux symptômes hystériques ? (« tout en portant attention à ses formations de l’inconscient »
). En tant que sujet futur psychologue, ma perception du monde a évolué (« elle évolue toujours alors que j’exerce en tant que psychologue »
). Mon parcours, mon intérêt pour différentes orientations, et celui plus particulier maintenant pour la psychanalyse, y ont contribué. On ne choisit jamais une orientation par hasard, le sujet y trouve quelque chose, s’y arrêtant ou poursuivant son chemin. Le positionnement du psychologue clinicien envers une orientation donnée renvoie à ce qu’il est, en tant que le sujet et son symptôme son indissociable (il n’y a pas de sujet sans symptôme et il n’y a pas de symptôme sans sujet). La psychanalyse, renvoie à ce qu’il y a de plus profond dans le sujet, dans l’inconscient, sur l’ « Autre scène », là où se situent ses désirs, ses vérités. Cela demande au sujet de percevoir ce qu’est l’inconscient et donc pour cela de lâcher quelque chose de sa jouissance, de son symptôme, de son fantasme, « laissant ainsi place au désir »
.
Le sujet a le choix, conserver son symptôme, en fabriquer un, le dépasser, le fractionner, l’évaporer. Le sujet peut par exemple être son propre maître ou bien rester l’esclave d’un « Autre » où il y trouvera une certaine sécurité, une certaine jouissance (joui-sens). C’est actuellement le modèle de société dominant dans lequel nous vivons aujourd’hui et qui fait que la psychanalyse dérange. La psychanalyse dérange cet « ordre » (ordre de la jouissance), sous l’influence de la science mécano-positiviste qui est en train de s’établir globalement.
En rapport avec le titre d’un ouvrage d’Egard MORIN : « Science avec conscience »
, la psychanalyse est plutôt une « science avec inconscient ». « Je suis donc actuellement Psychologue clinicien, prenant en considération le sujet de l’inconscient dans ma pratique ; bref, en quelque sorte, « Psycho-analyste », terme allemand utilisé par FREUD pour qualifier sa pratique, mais ici, à une nuance près »
.
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