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LES VOIX : ENTENDRE L'INDISCIBLE

Par Guy GIMENEZ
Psychologue

Guy GIMENEZ, psychologue, exerce actuellement comme
enseignant a ['Université a"Aix-en-Provence. Il a également
une pratique de psychanalyste en libéral. Il a travaillé de nom-
breuses années au Centre Hospitalier Spécialisé de Montperrin
(Bouches-du-Rhéne). C'est a cette époque-la qu'il a collaboré
a I'Association « Chrétiens en Santé Mentale », lors du stage
« l'accompagnement des suicidaires » (1989). Il a publié, en
mars 2000, un ouvrage « Clinique de I'hallucination psycho-
tique » qui se présente a la fois comme une synthése des tra-
vaux sur la question, une approche clinique et une orientation
de recherche. L'interrogation que nous nous sommes pPOSés
peut se formuler ainsi : I'hallucination ne se présente-t-elle
pas comme un appel de I'Autre, a I'Autre ?

BI us fréquents qu'on ne le croit habituellement. De nom-
reuses personnes ont, dans leur vie, entendu des voix,

des sons, vu des personnages ou des objets alors qu'il n'y
avait rien a entendre ou a observer pour un observateur extérieur. Les
hallucinations peuvent en effet étre induites par |'état intérieur (grande
excitation, ou au contraire grande relaxation, €tat de meditation), par
des modalités relaionnelles (hypnose, induction, suggestion, réve
éveillé), par I'environnement (situation de groupe, de privation
sensori€lle), par |e contexte devie (deuil, traumatisme), ou occasionnée
par des substances toxiques (drogues). Mais la peur d'étre taxé de
malade mental amene chacun a la plus grande discrétion. En fait,
I'hallucination n'est pasle signe delapathol ogie. C'est plutdt I'incapacité
du sujet a comprendre qu'il sagit d'une hallucination, I'inaptitude a
intégrer cette expérience dans la vie quotidienne et de lui donner un
sensqui est pathol ogique. Quand celasavereimpossible, I'hallucination
peut alimenter une construction délirante qui coupelesujet delaréalité
extérieure.

l es hallucinations sont des phénomenes psychol ogiqueshien



Ainsi, en tant que phénomene, I'hallucination a été décrite comme
« perception sansobjet » (Esquirol), puiscomme « perception sans obj et
apercevoir » (Ey, 1973). C'est cette dimension perceptive del'expérience
qui spécifiel'halucination et ladifférenciedu délire (construction men-
tale, pensée, se substituant au monde extérieur). Lessujetshalucinés attes-
tent d'une expérience sensible («jevaois, j'entends, je sens» ) et soutien-
nent I'objectivitéet laréalité de celle-di. lIslocdisent Iesvoix dansl'espace,
en précisent le timbre, décrivent leursvisions, etc.

Les hallucinations verbales : les voix

Dans la sphére auditive, les hallucinations peuvent étre localisées
comme venant du monde extérieur (hallucinations psychosensorielles
acoustico-verbaes), danslesorelles, danslestympans, danslatéte, ou dans
I'appareil phonateur (hallucinations psychomotricesverbal es) ou prove-
nant del'intérieur de soi (hallucinations psychiquesverbales). Les sujets
peuvent le plus souvent en décrirelestraits phonatoires : intensité, hau-
teur, timbre. Lesvoix peuvent leur délivrer desmessages, lesinsulter, leur
demander d'effectuer certainsactes, ou encorerépéter leur pensée avoix
haute...). Quel quefoislessujetsluttent contrelesvoix, négocient avec elles
ou tentent de boucher leurs oreilles pour ne pas entendre, en vain.

Pour une compréhension psychanalytiques des voix

Freud émet tres tot dans son livre I'nypothése que I'hallucination est
larépétition d'une perception antérieure satisfaisante. Sous|e primat du
processusprimaire, lapsyché ederetrouver uneexpériencedesatis-
faction enlaréactivant, afin defuir une situation defrustration ou deten
sion douloureuse. Au delad'un certain seuil cette réactivation provoque
lareviviscence d'expérience de satisfaction ; e sujet ne parvient pasalors
adifférencier souvenir et perception : il halluciné. Il est clair ici que ce
modele ne rend compte que d'hallucination (verbale) agréable, et ne
peut expliquer laplupart dentreelles: desvoix agressives, insultantes, etc.

Dans une méme optique, mais en tenant compte que |'hallucination
n'est souvent gu'une simple répétition, I'hallucination a été pensée dans
ses analogies avec le réve (Freud, 1911, Gamma 1970, etc.). Les voix
seraientici I'équivalent d'un réve éveillé. Nous serionstousdes hallucinés
pendant lanuit, y vivant des expériences hallucinatoires qui Sarréteraient
auréveil. Danslesrévesnos pensées seraient transforméesenimage (figu-
rées) et appréhendées comme des perceptions. Ce modél e du réve appli-
gué al'hallucination apermisdapprocher ladifficile question du sens(je
diraisdu sens potentiel) des hallucinations. C'est ainsl qu'on peut penser
aujourd'hui que les voix sont I'expression et |a traduction de contenus
Ezné:(())(r)])sci entsauxqguelslesujet ne peut avoir acces directement (Gimenez,

Ladimension projectivedesvoix aété également miseen évidence.Le
sujet repere au dehors ce qui n'est pas tol érable au dedans. Le sujet se
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«... et g9 nos réves prenaient la parole..
débarrasse and projectivement de pensées interdites, de sentiments
inavougbles, de désrs intolérables en les expulsant de lui & en les loca

lisant a I'extérieur, dans la bouche dun autre qui lui parlerat, afin de les
méconnditre en lui-méme.

Mais qu'est-ce qui pourrait expliquer le contenu des voix ? On remarque
dans les psychothérapies de patients schizophrenes, que de nombreuses
voix sont des transformations dimpressons corporelles renvoyant a des
expériences difficiles ou traumatiques. Il sagit le plus souvent dexpres
sons prises au pied de la lettre, les mots éant traités comme des choses.
Ce que j'a propost de nommer la « démétaphorisation » (Gimenez 2000)
qui supprime toute différence entre le mot et ce quil représente entre la
pensée et la perception. Nous rgoignons les recherches inaugurées par
Séglas (1992) qui ont montré que les ujets effectuent dors, le plus sow
vent, pendant quis entendent leurs voix, mais sans sen rendre compte &
sans les prendre a leur compte, des mouvements daticulaion plus ou
moins complets (hdlucinations psychomotrices verbdes). En fat tout se
pase comme S le sujet disat quelque chose mas sans savoir qui parle :
les paroles sont rendues érangeres (xénopathie).

Les voix sont dors I'équivdent de pensées « mises a haute voix »
(Freud 1896). Il sagit dune transmisson de statut dun énoncé exidant :
une penste est gppréhendée comme une perception auditive. La pensée
ne pemet plus ici de représenter un objet : dle est appréhendée dans sa
concrétude perceptive, celle du mot entendu. Il sagit en fait de « mise en
perception auditive » de pensées trop intolérables et inacceptables pour
le sujet lui-méme,

Mais pourquoi certaines pensées seraient-dles mises a haute voix ? Face
a une expérience traumatique, la pensée qui aurait du se former est ici attar
quée, déruite dans son processus méme de formation par un mécanisme
de défense bien plus puissant que le refoulement : il Sagit du mécanisme
de rget, que Lacan nommera « forcluson ». Et ce serait la pensée rejetée
(Freud 1911) ou forclose (Lacan 1955-1956) qui ferait retour dans I'hal-



lucination verbde. En fait il ne sagit pas dun smple retour mais dune
transformation de la pensée rejetée.

Dans mes recherches, j'a montré que les hdlucinations auditives
(voix) trouvaient leur origine dans des expériences traumatiques. |l sagit
le plus souvent de traumatismes affectifs dune treés forte intengté risquant
de mettre en péril la vie psychique de la personne : un déces, une &a
ration trop violente, etc. Les traces du trauma sont transformées par une
SArie de mécanismes que j'a nommés le « travail de I'hdlucinaion » (figu-
ration, projection, déméaphorisation, descénarisation), puis rendues
érangeres pour le sujet qui les gppréhende comme une perception. L'hal-
lucination apparait dors comme une premiere figuration qui  contient
I'impensable : le sujet entend ce quil ne peut penser (Gimenez, 2000 ; Pedi-
nidli, Gimenez 2002).

Les voix permettent ici de se couper dun fragment de rédité intolérable
(la rédité impensable - Freud 1924) tout en tentant de donner une premiére
forme a I'expé&ience traumatique. C'est pour cela que Freud (1924) a souw
tenu que I'ndlucination auditive est une tentetive de guérison.

L'hdlucination et aing, dans cette perspective, porteur dun sens. Mais
il sagit dun sens potentid, non advenu, e caché pour le sujet. Dans le
cadre dune psychothérapie, le travall de linterprétation consste en une
s¥ie de tranformations inverses, permettant de retrouver I'expérience
traumatique initide & surtout de la symboliser e de lui donner un sens
pour le sujet.

L'hdlucination auditive est pour nous le signe de ce qui n‘a pu encore
trouver sa place dans I'histoire du sujet et qui appelle a une méabolisa
tion symbolique. ¢
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