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RECONNAISSANCE 

Cette thèse a é té préparée sous la d i rec t ion du Révé­

rend Père Raymond Shevenel l , Directeur de Psychologie de l 'U­

n ivers i t é d'Ottawa* 

Elle s ' e s t élaborée dans l e Service de Neuro-Psychia­

t r i e In fant i l e du Docteur Georges Heuyer, â P a r i s , en 1947. 

La technique du Test nous a é t é enseignée par l 'auteur 

de la Méthode qui porte son nom. M. Bruno Klopfer, Professeur 

à l 'Univers i t é Columbia, N.Y., et par son a s s i s t a n t e Mrs. 

Wolfson, N.Y. Ce sont eux qui l e s premiers nous ont i n i t i é e 

à l ' explorat ion c l in ique de la Personnal i té par l e Rorschach. 

Nous devons à Mme Minkowska, Psychiatre , P a r i s , l ' a u ­

teur de la méthode "Le Rorschach in terpré té par l e langage" 

d'avoir appris l ' i n t e r p r é t a t i o n des réponses au Rorsohaoh des 

épi lept iques et des Schizophrènes. Nous l u i avons soumis 

notre Interprétat ion des cas présentés dans c e t t e t h è s e . 

Nous avons également reçu des c o n s e i l s u t i l e s de Mar­

guerite R. Hertz, Professeur à l ' U n i v e r s i t é Western, Cleve-

land, Ohio. 

A tous , nous disons notre reconnaissance. 
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INTRODUCTION 

En 19 , au cours d'une session d'étude sur le "Rors­

chach en fonction de la Clinique", l e Dr. Klopfer oonsacra 

une séance à la discussion du test administré aux enfants. Sa 

leçon i l lus trée par des réponses vraiment étonnantes données 

par des enfants dont l'âge variait entre 6 et 8 ans, n'eut pas 

cependant notre entière adhésion. I l nous semblait que le 

test , dans l ' é ta t actuel de son développement, avec sa com­

plexité, ses perpétuelles fluctuations qui en compromettaient 

la va l id i té et le rendaient suspect à la science, deviendrait, 

avec l'absence de normes pour interpréter l e s réponses des 

enfants, un outi l plus d i f f i c i l e à manier, plus dangereux et 

injuste. L'enthousiasme du Dr. Klopfer eut raison de notre 

scepticisme. Ce jour-là nous avons dû faire un acte de foi 

dans la science et l'expérience du maître. 

Le temps lui donna raison. Quelque dix ans plus tard, 

une expérience personnelle nous permit de constater l 'aptitude 

de l'enfant & subir l'épreuve tout comme l 'adulte et son adap-

tabi l i té rée l le aux planches du Rorsehaoh. Nous fais ions en 

Suisse un stage dans un centre d'observation pour délinquants 

et caractériels juvéniles. On nous confia le soin d'un enfant 

de 8 ans, manifestant des troubles graves du caractère et du 

comportement. Nous ne savions rien de l u i . On nous pria de 
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lu i fa ire passer la Rorsohaoh, de l 'observer pendant quinze 

jours et de donner un diagnost ic e t de f a i r e l ' h i s t o i r e du 

cas . Le garçon é t a i t i n t e l l i g e n t mais nous h é s i t i o n s à l u i 

administrer l e Rorschach, tant son aspeot physique e t son com­

portement é ta ient ceux d'un tout p e t i t . Les r é s u l t a t s dépas­

sèrent nos espérances. Sa compréhension de la consigne fut 

immédiate. Sa perception v i s u e l l e correspondant à des expé­

riences a f f e c t i v e s e t r é v e i l l a n t des traumatisme psychiques 

de son enfance malheureuse, lu i suggéra des réponses que n'au­

raient pas désavouées des adultes i n t e l l i g e n t s ayant vécu dans 

leur enfance l e s mêmes souffrances et ayant refoulé la même 

a g r e s s i v i t é . Nous nous sommes trouvée en face d'une névrose 

d'abandon. Nous avons dégagé c e t t e conclusion que la pseudo­

perversion de l ' enfant n ' é t a i t au fond qu'une réact ion d{op-

posit ion e t d ' a g r e s s i v i t é l i é e è une v io lente ja lous ie contre 

un frère nouveau-né et un sentiment de frus trat ion d'amour 

maternel. Une deuxième conclusion se détachait de ce d iagnos­

t i c plus favorable e t plus vrai que c e l u i qu'avait posé l e 

psychiatre: une psychothérapie é t a i t poss ib le e t devait même 

être en trepr i s e . 

Nous é t i ons à c e t t e étape de nos études à l ' a f f û t 

d'une recherche qui devai t aboutir à une thèse de Licence en 

Psychologie. L'idée nous vînt de nous a s s o c i e r , par une 

modeste contr ibut ion , à c e t t e nouvel le expérimentation c o l l é e -



INTRODUCTION v i i i 

tive qui était dans l ' a i r : "Le Rorschach des enfants". 

Intérêt du sujet . 

L'intérêt de notre recherche déborde la psychotechnie. 

Le test chevauche sur l e s deux soiences qui s'occupent immé­

diatement de l'enfance inadaptée: la psychologie et la Psy­

chiatrie Infanti le . Bien plus, en nous révélant la structure 

intime de la personnalité de l'enfant qui subit le t e s t , le 

Rorschach est en quelque sorte le vestibule de la psychanalyse 

Infantile. De tous l e s t e s t s project i f s , i l est en e f fe t peut-

être, celui qui donne le plus de certitude dans la révélation 

d'un trouble de nature affective par exemple et le plus de 

lumière sur la structure d'une personnalité. 

La première partie de notre thèse rapporte l 'évolution 

du Rorschach depuis l e "Psychodiagnostik" jusqu'à date, en pas­

sant par les différentes écoles qui ont cherché à le compléter 

ou à l 'enrichir , au travers des différentes méthodes qui ont 

cherché à l ' exp lo i t er . 

La deuxième partie fa i t l 'objet proprement di t de 

notre recherche. Bile renferme l'énoncé de notre démonstra­

tion appuyée sur des cas typiques sur lesquels se sont basés 

nos diagnostics, la discussion de ces cas, e t l e s conclusions 

de notre recherche. 
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Stagia i re dans le Service de Neuro-Psychiatrie Infan­

t i l e du Dr. Heuyer nous avons eu l i b r e entrée dans l e s s a l l e s 

auprès des enfants hosp i t a l i sés pour des fins d 'observation 

et de thé rap ie . Nous avons administré des centaines de Rors­

chach à oes enfants dont les âges s 'échelonnaient de 10 à 17 

ans. Dans oes s a l l e s remplies à p le ine capaci té se t rouvaient 

entassées des victimes de toutes l e s misères qui peuvent 

s 'at taquer à l 'enfance et concourir à sa déchéance physique 

mentale e t morale. I l y avai t des dél inquants , des ca rac té ­

r i e l s , des déb i l e s , des déments précoces, des re tardés sco­

la i res ca rac té r ie l s ou dél inquants , des ép i l ep t iques , des 

enfants a t t e i n t s de névrose, de psychoses de toutes catégo­

r ies et à tous les degrés, sur lesquels nous avons prélevé 

un éehantillonge nombreux, r i che , var ié e t t r è s i n s t r u c t i f . 

Ayant appr is deux méthodes d i f fé ren tes , éloignées 

l 'une de l ' a u t r e , mais se complétant e t se confirmant, nous 

les avons u t i l i s é e s paral lèlement . Nous voulons pa r l e r des 

méthodes Klopfer e t Minkowska, ce t t e dernière casée sur l e 

monde des formes à l a s ign i f i ca t ion du langage. 

Enfin nous avons tenu à un dernier contrôle de nos 

expérienoes: le dessin des enfants qui avaient passé l e t e s t . 

Car, par le dessin l ' enfan t ex t é r io r i s e ses c o n f l i t s , expr i ­

mer spontanémentaes angoisses, ses c r a i n t e s , ses é t a t s af fec­

t i f s . I l f ixe dans l a couleur, dans la s t ructure et la forme 
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de ses dessins, son a g r e s s i v i t é , ses d é s i r s , ses besoins 

refoulés les plus s e c r e t s . Jusqu'à l ' âge de 12 ou 13 ans , 

le dessin est un miroir f idèle de l 'âme de l ' e n f a n t . Cepen­

dant, pour moins spontanés q u ' i l s soient assez souvents, l e s 

desseins des adolescents , surtout l e s retardés a f f e c t i f s , n 'en 

révèlent pas moins l e s drames i n t é r i eu r s que recè len t l e s cou­

ches profondes de leur vie int ime. 

Nous avons déploré maintes fo is au cours de nos t r a ­

vaux, l 'absence de normes adaptés à la percept ion de l ' e n f a n t , 

à sa vision du monde ex té r ieur , à la vie de son monde i n t é ­

r i eur . Que de tâtonnements auraient pu ê t re év i tés et d ' i n ­

cert i tudes sur la v a l i d i t é de nos r é s u l t a t s : Quoiqu'i l en 

soit nous n'avons pas à p r o t e s t e r du sérieux de notre recher­

che, de son caractère s c i en t i f i que . Nous n'avons pas cherché 

à découvrir l es normes basiques d ' i n t e r p r é t a t i o n du Rorschach 

des enfants . Cette découverte sera le f r u i t d'une longue e t 

patiente recherche d'un savant qui aura l e temps d 'a t tendre 

des conditions de va l ida t ion e t de s tandardisat ion d é f i n i t i v e s . 

Ce savant devra ê t re doublé d'un psychologue-clinicien ayant 

des connaissances profondes de la psychologie de l ' enfan t e t 

des notions poussées de psychia t r ie i n f a n t i l e . I l l u i faudra 

un esp r i t nuancé, mobile e t rapide comme la personnal i té de 

l 'enfant qui court après l e s r é a l i s a t i o n s de ses phases de 

développement• 
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Notre contr ibut ion es t plus modeste à ce t e s t dont 

nous avons reconnu la r ichesse e t l e s p o t e n t i a l i t é s . Nous 

avons essayé avec le peu de moyens à notre d ispos i t ion de dé­

montrer sa valeur clinique e t son u t i l i t é comme a ide -d iagnos t i c . 

Notre thèse n ' a d ' au t r e valeur que c e l l e d'un témoignage authen­

t ique. 



CHAPITRE I 

LE TEST DE RORSCHACH 

Nature du t e s t . 

Le Rorschach e s t une méthode d'approche de la person­

na l i t é dans son fonctionnement dynamique. I l cons i s t e dans 

l 'analyse e t L' interprétat ion des réact ions d'un individu à 

la perception v i s u e l l e de taches d'encre, n'ayant aucune s i g n i ­

f icat ion intr insèque . "Il se présente à nous comme v i sant à 

la synthèse psychoorganique*-.. . . i l place l ' i n d i v i d u d'une 

façon inattendue devant des taches d'encre , f a n t a i s i s t e s à 

première vue, et en partant de l a matière brute e t des données 

immédiates, touche simultanément . . . . à la pensée, à l ' a f f e c ­

t i v i t é , à la psychomotricité et aux v o l i t i o n s . I l devient 

ainsi un vér i tab le t e s t de l a personnal i t é" . 

Rationnel du Tes t . 

Le Rorschach e s t un t e s t de personnal i té , non pas un 

tes t d'imagination. Par l e jeu de mécanismes p e r c e p t i f s et 

eperceptifs déclanehés par le st imulus v i s u e l , l e s éléments 

sensoriels appel lent l e s éléments psychologiques enfouis au 

plus profond de l ' ê t r e . Cette rencontre des deux espèces 

1 Lalgnel Lavastine, Minkowska, Bouvet et Nevue, in 
Rorschac&ionai, 7, Su i s se , 194 . 
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d'éléments sur le t erra in des expériences vécues , déclenche à 

son tour un dernier mécanisme, la projec t ion qui repousse au 

dehors l e s é t a t s a f f e c t i f s , vér i tab le résumé des s i t u a t i o n s du 

dedans. 

Ainsi st imulé par une expérience s e n s o r i e l l e , l ' i n d i ­

vidu y réagi t par une réponse t o t a l e de sa personne. C'es t -

à-dire que placé devant l e s taches d'encre du Rorschach, l ' i n ­

dividu répond à ce stimulus v i sue l par l e jeu de ses fonct ions 

de mémoire, d 'assoc ia t ion et d'imagination en r e l a t i o n avec 

son a f f e c t i v i t é . Grâce à c e t t e perception v i s u e l l e qui engage 

son i n t e l l i g e n c e e t son a f f e c t i v i t é dana une a c t i v i t é commune, 

l ' indiv idu se projet te tout e n t i e r dans sa réponse. Dès q u ' i l 

reçoit une sensat ion , i l la transforme en une perception s i g n i ­

f i ca t ive parce q u ' e l l e e s t l i é e à des expériences passées ou 

a des é t a t s a f f e c t i f s a c t u e l s . De ce f a i t i l attache plus ou 

moins d'importance à t e l aspect ou à t e l autre de la sensat ion 

qu' i l v ient d'éprouver. Cette s é l e c t i o n d'éléments s e n s o r i e l s 

qui en so i n'ont aucune s i g n i f i c a t i o n , l e pousse, l e force à 

s'engager â fond, de tout son être dans sa réact ion où i l se 

projette entièrement. 

Dans sa project ion i l se t r a h i t . I l t r a h i t sa façon 

d'aborder l e s problèmes et qui e s t typique de sa p e r s o n n a l i t é . 

I l trahit son indépendance ou sa dépendance v i s - à - v i s d'une 

s i tuat ion o b j e c t i v e . Par exemple l ' e n t r a v e r t trouve en dehors 
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de soi l 'aliment de sa production. L' introvert , au contraire, 

puise dans la richesse de sa vie intérieure les éléments pour 

y faire face ou pour suppléer aux imperfections des données 

objectives. Enfin l ' individu qui reçoit un stimulus senso­

r ie l réagit immédiatement e t par un effort d'aperception le 

transforme en une perception qu ' i l projette aussitôt sur 

l'effet-cause de sa sensation. C'est ainsi qu'un dernier res­

sort, le sujet stimulé t rahi t ses é ta ts affectifs conscients 

ou inconscients, sa fixation à un passé obsédant, ses angois­

ses, ses préoccupations naroisslstiques ou a l t ru i s tes vis-à-

vis te l élément d'une situation objective de préférence à tout 

autre. 



CHAPITRE I I 

LA NAISSANCE DU RORSCHACH 

Le Psyehodiagnostik. Sa valeur c l i n i q u e . Pronos t i c s . 

Rorschach dont l ' i n t u i t i o n générale é taya i t l ' e s p r i t 

sc ient i f ique e t l e d i r i g e a i t du côté de l a recherche cherchait 

une méthode qui permettrait d'analyser e t d ' interpréter l e 

psychisme humain en a c t i o n . Connaissant déjà l e procédé des 

taches d'encre e t son u t i l i t é dans l ' é tude de l ' imaginat ion , 

i l eut l ' i d é e de connaître l ' a p t i t u d e de ce stimulus v i sue l à 

atteindre l e s oapaoités de mémoire, d 'a s soc ia t ion et d'imagi­

nation dans leurs rapports avec l ' a f f e c t i v i t é t o t a l e d'un i n ­

dividu humain. Chercheur pat ient et tenace, habi le c l i n i c i e n 

à l ' i n t e l l i g e n c e pénétrante, i l expérimenta à des m i l l i e r s 

d'exemplaires, des s é r i e s de taches d'encre . Ses malades 

furent ses sujets de l abora to i re . I l eut t ô t f a i t de mettre 

à pied-d'oeuvre, l e t e s t qui porte son nom e t de v é r i f i e r ses 

hypothèses, d'entrevoir d'autres p o s s i b i l i t é s en p lus de 

ce l l e s q u ' i l avait r é a l i s é e s . Sa technique, même de son 

vivant, en dépit de ses imperfections i n é v i t a b l e s du début 

et de ses insuf f i sances , s ' e s t avérée e f f i caoe e t p le ine de 

promesses. D' inspirat ion psychanalytique e l l e permet une 

exploration plus approfondie de l a p e r s o n n a l i t é , de c e t t e 
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p a r t i e inconsc ien te du psychisme imperméable aux méthodes 

s u p e r f i c i e l l e s . Grâce à l a souplesse e t à l a s u b t i l i t é de 

son t e s t , à ses q u a l i t é s de compréhension e t d ' e x t e n s i o n . 

Rorschach a pu é t a b l i r des normes d ' i n t e r p r é t a t i o n dont la 

p lupar t ont r é s i s t é aux changements n é c e s s i t é s par son déve ­

loppement au t r a v e r s des méthodes nouve l l e s q u ' i l a s u s c i t é e s . 

Le premier i l a pu , avec sa t e c h n i q u e , r e c o n n a î t r e un c e r t a i n 

nombre de s ignes pa tho log iques , t o u j o u r s l e s mêmes, en g rou­

pes , e t spéc i f iques de t e l l e maladie men ta l e , de t e l désordre 

de l ' i n t e l l i g e n c e organique ou f o n c t i o n n e l , de t e l t r o u b l e de 

l ' a f f e c t i v i t é * 

P r o n o s t i c s . 

Né dans la c l i n i q u e , le Rorschach doi t y r e s t e r . S ' i l 

en so r t un jour à l a faveur de n o u v e l l e s i l l u s i o n s ou sous l a 

press ion d 'un z è l e i n t empes t i f , i l y r e n t r e r a a u s s i t ô t . C ' e s t 

l à , croyons-nous, q u ' i l pourra é p u i s e r ses p o s s i b i l i t é s . 

C'est l à q u ' i l do i t se développer comme dans son mi l i eu n a t u ­

r e l , t an t i l e s t v r a i que c ' e s t en fonc t i on de l a c l i n i q u e e t 

des malades q u ' i l d o i t ê t r e u t i l i s é . 

Mais avant de p a r l e r de sa survivance dans l e temps, 

i l f au t q u ' i l pu i s se d ' abo rd f a i r e s e s p reuves de r é s i s t a n c e 

à l a e r i t i q u e honnête e t s ' a s s u r e r une place convenable dans 

l e temple de la s c i e n c e . T e l l e q u ' e l l e e s t a c t u e l l e m e n t , en 
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effet , son existence n ' e s t pas achevée. Elle e s t au moment 

psychologique où l e savant doi t décider de son s o r t . S ' i l 

est consciencieux, dépourvu d'ambitions personnel les , débar­

rassé de ses o e i l l è r e s , c ' e s t le psychia t re , aidé du psycho­

logue c l in ic ien , qui le fera s'engager dans l a voie du progrès 

déf ini t i f , dans la voie de la s tandardisat ion en lu i conférant 

les garanties de sûre té et de v a l i d i t é auxquelles ses capaci­

tés et ses puissances l a t en te s l u i donnent d r o i t . Alors 

seulement i l pourra prétendre à l a tâche pé r i l l euse d ' i n s t r u ­

ment cl inique, à la fonction infiniment dé l ica te mais combien 

nécessaire d 'a ide-diagnost ic à laquel le son auteur , Herman 

Rorschach le d e s t i n a i t . 



CHAPITRE I I I 

EVOLUTION DES IDEES SUR LE RORSCHACH 

Depuis la parution de "Psychodiagnostik" en 1921, la 

l i t t érature Rorschachienne es t d'une surabondance t e l l e q u ' e l l e 

inonde l e s journaux, l e s revues médicales , s c i e n t i f i q u e s , psy­

chologiques e t même l e s revues psychanalyt iques . Les jugements 

l e s plus divers sont portés sur ce t e s t qui appel le l a ^ c u r i o s i -

té des savants, l e s demandes de la c l in ique , l 'expérimentat ion 

des psychologues. Jamais une découverte n'a f a i t couler autant 

d'encre et tenté l ' i n g é n i o s i t é des chercheurs» La cr i t ique 

souvent injuste ou acerbe, la louange sans discernement et 

sans nuance, la science exigente e t i n s a t i s f a i t e mêlent leur 

voix dans une tintamarre de sous dysharmoniques. I l e s t d i f ­

f i c i l e de s 'y reconnaître dans c e t t e masse de travaux qui 

portent le plus souvent la marque de l ' env ie ou de l ' ignoranoe 

ou des ambitions personnel les p lutôt que l e r e f l e t de l a vraie 

science. 

De tous ces points de vue exposés avec plus ou moins 

de raison s c i e n t i f i q u e , nous nous l imi terons à l a d iscuss ion 

du point de vue c l in ique car ne l ' oub l ions pas , notre obje t 

est de démontrer dans c e t t e thèse que le Rorschach, moyennant 

certaines condit ions à observer put ê tre un a ide-d iagnost ic 

précieux. De la l i s t e interminable d'auteurs qui chaque année, 
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en écrivent , nous ne ret iendrons que l e s noms de ceux qui ont 

une au tor i t é reconnue universel lement. 

Le Rorsohaoh considéré comme une méthode c l in ique , un i n s t r u ­

ment diagnostique. 

Le Rorschach en général ou des Adultes. 

"The Third Mental Measurement Yearbook" a paru en 

1949. I l a été rédigé par Oscar Krisen Buros. I l contient un 

relevé nombreux et important de la l i t t é r a t u r e Rorschachienne 

publiée de 1942 à 1947. Nous nous sommes largement inspirée 

de ce compudium de comptes rendus d'ouvrages par l e s c r i t iques 

les plus au to r i sé s . Ecr i t s dans les d i f férentes revues améri­

caines, ces a r t i c l e s sur le t e s t Rorschach, sur l e s manuels du 

test avec leurs var iantes , sur les nouvelles méthodes d ' app l i ­

cation donnent une idée d'ensemble assez exacte de son u t i l i ­

sation en psychologie, en sociologie e t en médecine c l in ique , 

de ses avantages, de ses déficiences non comblées, de l ' évo lu­

tion de la méthode elle-même pendant les v ingt-hui t années qui 

se sont écoulées depuis la mort de l ' au t eu r de la méthode o r i ­

ginale. 

Nous y ajouterons une revue personnelle de l 'ouvrage 

de Rapepofrt "Diagnostic Psychologioal Testing" et notre juge­

ment sur la méthode remaniée par Mme Minkowska 
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Re "Psychodiagnost ic , 

Oberholzer, Emil: "The App l i ca t ion of t h e Form I n t e r ­

p r é t a t i o n Tes t " 

and Rorschach, Herman, "Psyehodiagnos t ik" , 1921 . 

in P s y c h i a t r i e Qua r t e r l y , Ju ly 1942, 16 , p p . 598-602. 

A l ' o c c a s i o n de l a c o n t r i b u t i o n a d d i t i o n n e l l e , d 'Emil 

Oberholzer, sur l e Rorschach au "Psychodiagnost i ic" , l e P . 

Quarterly é c r i t : l a nouve l le c o n t r i b u t i o n d 'Oberholzer e s t 

incluse dans l a t r a d u c t i o n a n g l a i s e du Psychodiagnost ik sous 

le t i t r e "The Appl ica t ion of t h e Form I n t e r p r é t a t i o n T e s t " . 

I l a u r a i t pu a j o u t e r "à l a Psychanalyse" - Le c r i t i q u e c o n t i ­

nue: "En d é p i t d 'une l i t t é r a t u r e t o u j o u r s g r o s s i s s a n t e compi­

lée par des chercheurs h a b i l e s e t compétents des deux d e r n i è r e s 

décades, l a recherche o r i g i n a l e de Rorschach r e s t e de beaucoup 

la plus importante c o n t r i b u t i o n pour la compréhension e t l ' a p ­

p l i ca t i on de la méthode d iagnos t ique q u ' i l jugea a u s s i fonda­

mentale à sa t h é o r i e e t à sa p r a t i q u e que l ' i n t e r p r é t a t i o n des 

rêves et l e s leçons d ' i n t r o d u c t i o n le sont à l a p sychana lyse" . 

Rorschach dans son "Psychodiagnost ik" a f a i t l ' e x p o s é 

des condi t ions pour l a condui te e t l ' i n t e r p r é t a t i o n du t e s t . 

Son l i v r e e s t moins un manuel qu 'un rappor t soigné des r é s u l ­

t a t s é tonnants d 'une e x p é r i e n c e . Le compliment que l u i a 

ajouté Oberholzer dont nous avons p a r l é p lu s haut f a i t de 

l 'oeuvre o r i g i n a l e de Rorschach une oeuvre e s s e n t i e l l e , en l a 
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rendant ap te au développement e t à la compréhension de l a 

méthode e t en ne f a i s a n t v a l o i r le dynamisme; en f a i s a n t p r e s ­

s e n t i r l e s concepts s o u s - j a c e n t s qui l u i donnent une v a l i d i t é 

empirique. En e f f e t le t e s t montre de la p a r t de Rorschach 

une grande connaissance de la psychanalyse e t de ses p r i n c i ­

pes qui sont passés dans sa méthode des taches d ' e n c r e . On 

oublie t r o p souvent que Rorschach avant de p u b l i e r son t e s t 

en a f a i t l ' a p p l i c a t i o n à ses malades e t que pa r conséquent 

i l l ' a expér imenté . Rorschach p a r l e de oe dynamisme des t aches 

d'encre dans ses é c r i t s e t i l en f a i t é t a t . C 'es t ce qu i f a i t 

de sa découverte une découver te de gén ie t a n t i l e s t v r a i que 

bien comprise e t a d m i n i s t r é e , sagement i n t e r p r é t é e , l a méthode 

donne une vue i n t é r i e u r e p é n é t r a n t e de l a p e r s o n n a l i t é . 

On notera avec i n t é r ê t l a t r a d u c t i o n s i d i f f i c i l e e t 

contestée de "Er l e ïmi s typus" : " l e vécu" qui r endra se rv ice 

aux c l i n i c i e n s . Bref, la méthode d e v r a i t ê t r e mieux comprise 

des psych ia t res qui ne l a prennent pas tous au s é r i e u x à cause 

de sa s i m p l i c i t é . Pour tant l e s e u l f a i t q u ' e l l e s o i t l e p r o ­

duit d'une recherche f a i t e par un p s y c h i a t r e de renom e t d 'une 

valeur s c i e n t i f i q u e reconnue d e v r a i t l eu r donner conf i ance . 



CHAPITRE IV 

APERÇU GENERAL. RESUME DE LA QUESTION 

DEPUIS LA PARUTION DU "PSYCHODIAGNOSTIK" 

Le "Psyehodiagnostilc" e s t la méthode o r i g i n a l e exposée 

par l ' a u t e u r lui-même Herman Rorschach. L'ouvrage a paru en 

1921, un an avant la mort du cé l èb re p s y c h i a t r e s u i s s e . C ' e s t 

moins un manuel qu'un rappor t minut ieux des expér iences m u l t i ­

p l iées à l ' i n d é f i n i par l e médecin sur s e s malades de l ' h ô p i ­

t a l p s y c h i a t r i q u e . Pendant des années , i l mit au s e r v i c e des 

p a t i e n t s a t t e i n t s de maladies men ta l e s , ses dons de chercheur , 

son e s p r i t s c i e n t i f i q u e , sa formidable i n t u i t i o n . Sa c o n n a i s ­

sance de la psychanalyse e t de ses p r i n c i p e s l u i ont permis de 

découvrir l e dynamisme des t aches d ' enc re e t d ' u t i l i s e r sa 

découverte gén ia l e pour l ' e x p l o r a t i o n de l a p e r s o n n a l i t é . 

Ce l i v r e n ' a pas la r i g u e u r de composit ion d 'un manuel 

mais i l c o n t i e n t l ' e s s e n t i e l de la méthode: "En d é p i t d 'une 

l i t t é r a t u r e t ou jou r s g r o s s i s s a n t e compilée par des chercheurs 

habi les e t compétents des deux d e r n i è r e s décades , l a recherche 

or ig inale de Rorschach r e s t e de beaucoup la p l u s importante 

cont r ibut ion pour l a compréhension e t l ' a p p l i c a t i o n de l a 

méthode d iagnos t ique qu 'Oberholzer jugea a u s s i fondamentale à 

sa t héo r i e e t à sa p r a t i q u e , que l ' i n t e r p r é t a t i o n des r êves 
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et l e s leçons d ' i n t r o d u c t i o n l e sont à l a p s y c h a n a l y s e " . 1 

Rorschach a enfermé dans son manuel l e minimum de 

s ignes , de sco res e t de c a t é g o r i e s géné ra l e s e t p s y c h i a t r i ­

ques. Son mér i t e a é t é de f a i r e ce que personne n ' a jamais 

f a i t après l u i : r e l i e r ces c a t é g o r i e s à l 'humain , à t o u t e 

l ' expér ience humaine, l e u r donner t o u t e l a va l eu r enc lose 

dans l e s concepts bas iques de la psychologie e t de la psy­

c h i a t r i e . Et c ' e s t en t a n t ' q u ' E r l e b n i s t y p u s " c ' e s t - à - d i r e en 

tant que "vécu", que l e t e s t pourra r endre s e r v i c e aux c l i n i ­

c i ens . Le Psyehodiagnostilc n ' a p l u s qu 'une v a l e u r documen­

t a i r e mais ses a s s e r t i o n s i n t u i t i v e s s e r v i r o n t longtemps encore 

de base aux recherches r o r s c h a c h i e n n e s . 

Evolution du T e s t . 

Après la mort du m a î t r e , l e s t e c h n i c i e n s du Rorschach 

ont t e n t é de développer la méthode selon des concep t ions qui 

parfois se sont é lo ignées de c e l l e s de l ' a u t e u r . La p r a t i q u e 

du t e s t l eu r en a montré l e s i n s u f f i s a n c e s e t l e s p o s s i b i l i t é s 

à la f o l s . Leurs r echerches r e s p e c t i v e s l e s ont d iv i s é s sur 

plus d'un p o i n t . P l u s i e u r s d ' e n t r e eux ont f a i t é c o l e . On 

en compte t r o i s a c t u e l l e m e n t : Ce l l e de Beck, de Hertz e t de 

1 P s y c h i a t r i e Q u a r t e r l y , Ju ly 1942, 16: 598-602. 
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Klopfer. 

Emile Oberholzer, le d isc ip le immédiat de Rorschach 

et son continuateur le su i t presque textuellement. 

Klopfer tout en le suivant , dans ses données essen­

t i e l l e s , forme de nouvelles catégories de scores , dist ingue et 

subt i l i se les concepts de la Forme, du Tout(w) épuise les ca t é ­

gories de mouvement, des p e t i t s d é t a i l s , l e s réponses de c l a i r -

obscur. Son analyse minutieuse du scoring est d'un grand 

appoint pour le c l i n i c i e n . On ne put n ier que la d i f férencia­

tion entre les formes vagues, p r éc i s e s , exactes, non adaptées 

à la planche soi t préc ieuse . El le conduit à une estimation 

plus vraie de l ' i n t e l l i g e n c e du sujet examiné. 

Son étude exhaustive e t son hyperraffinement l e mènent 

à des erreurs inévitable s , mais i l n 'en e s t pas moins vrai 

que sa méthode est sér ieuse et capable de développements scien­

t if iques valides pour peu q u ' i l consente à l 'appuyer sur des 

expériences plus duement con t rô lées . Telle q u ' e l l e e s t néan­

moins e l l e permet d'aborder l ' ana lyse de désordres organiques, 

de névroses, de psychoses et de d é b i l i t é mentale. Elle donne 

une idée des problèmes qu'on rencontre dans l ' app l i ca t ion du 

Rorschach au diagnostic psychiatrique e t c a r a c t é r i e l . 
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Margueri te Her tz , e s t une Rorschachienne é m é r i t e . 

El le e s t a t t a chée à l a "Western Reserve U n i v e r s i t y " , Cleve-

land, Ohio. Ses t ravaux de recherche sont s o l i d e s . Ses 

a f f i rmat ions sont honnê t e s . On l u i d o i t des t r avaux impor­

t a n t s i n t i t u l é s 

"The shading response in t h e Rorschach i nkb lo t t e s t " in 

Journal of General Psychology, 1940, 2 3 . 123-167. 

"Rorschach": twenty years a f t e r " in Psycholog ica l B u l l e t i n , 

1942, 39 . 529-572. 

"The scor ing of t h e Rorschach i n k b l o t , method a s developed 

by the Brush Foundation" in Rorschach Exchange, 1942, 6 . 16-27 . 

"The Rorschach Psychogram: Rev. é d i t i o n , 1946 

"The Rorsohach method: sc ience of mystery" in Journa l of Con­

su l t i ng Psychology, 1943, 7 . 67-69 . 

"Frequency Tables t o be used in Scor ing Responses t o the Rors­

chach Inkblot t e s t " 1946, 160 p . 

Ces t a b l e s de f réquences permet ten t des comparaisons 

ent re des groupes d i v e r s , des c o n t r ô l e s qui a s s u r e n t l a v a l i ­

d i t é des expér iences e t des conc lus ions s c i e n t i f i q u e s . Bien 

ra res sont l e s Rorschachiens qu i en ont l e s o u c i . 

Mais Margueri te Hertz a e n t r e p r i s d ' expér imente r l e 

Rorschach sur l e s en fan t s e t l e s a d o l e s c e n t s . Nous en r e p a r ­

lerons p l u s l o i n . 
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Beck, Samuel J. 

Beck, d isc ip le d'Oberholzer dévie lu i aussi du Rors­

chach pr imi t i f . Beck es t un pionnier du Rorschach aux E ta t s -

Unis. Ses deux volumes sur la méthode essaient d ' ê t r e un 

manuel s t ab le . Par contre on es t étonné de constater q u ' i l 

ne touche pas à la s t ruc ture de la personnal i té t o t a l e . Beok 

y donne un matériel nombreux i l l u s t r a n t ses théor ies sur le 

scoring, spécialement en ce qui concerne l e s réponses popu­

la i res et de mouvement dont l a solut ion n ' e s t pas encore 

donnée. Toutefois i l a i n s i s t é sur l ' a spec t s t a t i s t i q u e 

dans son premier l i v r e . Le deuxième a un matériel c l inique 

abondant, r i che , mais sans valeur c l in ique cer ta ine parce que 

les sources dont i l s ' e s t servi sont t rop mêlées sans compter 

que le groupe-contrôle n ' é t a i t pas homogène et normal entière­

ment. 

Evolution des idées sur le Rorschach 

Critique. 

La lecture des comptes rendus des a r t i c l e s e t l i v r e s 

parus sur l e Rorschach nous a f a i t connaître l ' appréc ia t ion 

diverse et nuancée de la c r i t ique à son égard tan tô t bien­

vei l lante et compréhensive, optimiste même, tantôtoscept ique 
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et amôre, e l l e s ' acharne avec o p i n i ê t r i t é à l e r a p u t i s s e r e t 

l ' a t t a q u e avec v i ru lence e t sans r émis s ion : "La méthode n ' e s t 

pas digne du nom de r e c h e r c h e , d i t W i t t e n b o r n , 1 pa rce q u ' e l l e 

es t une concept ion n a i v e , d 'un c o n t r ô l e inadéquat e t rarement 

soumis aux r i g u e u r s de l ' e x p é r i m e n t a t i o n sous l e r appor t de 

la s t a t i s t i q u e e t de l a p r é c i s i o n . L ' E f f i c a c i t é du Test e s t 

l i m i t é e " . V o u d r a i t - i l décourager l e s chercheurs quand i l 

affirme q u ' i l ne c r o i t pas que l e t e s t p u i s s e ê t r e soumis à 

un examen minutieux e t s c i e n t i f i q u e . Le Rorschach d i t - i l e s t 

une analyse i n t u i t i v e , un a r t , i nap te à l ' i n v e s t i g a t i o n s c i e n ­

t i f i q u e . "Au l i e u de s t a t i s t i q u e s s û r e s , v o i t - o n a i l l e u r s 2 

l es psychologues e t l e s p s y c h i a t r e s sont é tonnés de t r o u v e r 

dans l e "Psychodiagnost ik" (qui e s t l ' exposé de l a d o c t r i n e 

du maître) un l i v r e e n t i e r p l e i n d ' é v a l u a t i o n s q u a n t i t a t i v e s 

et approximat ives , d 'hypothèses e t de b r i b e s de t h é o r i e s 

entremêlées de l a psychologie de l a p e r s o n n a l i t é la plus o r i ­

ginale e t l a p lus dynamique". 

La o r i t i q u e e s t unanime pour r e p r o c h e r au Rorschach, 

t r o i s dé f i c i ences fondamentales : l ' a b s e n c e de s t a t i s t i q u e s 

1 A s s i s t a n t P ro fesso r of Psychology, Yale U n i v e r s i t y , 
New Haven, Conn, 

2 Klopfer , Bruno, i n Journal of Consul t ing Psycho­
logis t March-Apri l , 1943, 7 :132 -3 . 
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dans l e s t ravaux d ' expé r imen ta t i on , de s t a n d a r d i s a t i o n e t de 

v a l i d i t é . 

S. Weil , dans l e Psyehoana ly t ic Q u a r t e r l y , Oct . 1944, 

f a i t un énorme Grief à Beck de base r s e s conc lus ions s u r l e s 

s t a t i s t i q u e s de Brown q u ' i l ne s ' e s t même pas donné l a p e i n e 

de c o n t r ô l e r . 

De son cô t é Klopfer s e t i e n t sur la défens ive dans l a 

discussion des a s p e c t s i n t e l l e c t u e l s de l a p e r s o n n a l i t é : " I l 

s e ra i t absurde na ture l l ement de vou lo i r é t a b l i r des t a b l e s 

s tandardisées basées sur une recherche s t a t i s t i q u e qui nous 

rendra i t capable de dé terminer s i un s u j e t e s t sch izophrène , 

névrosé ou s ' i l a une p e r s o n n a l i t é d 'un type d é f i n i , normal 

ou anormal". 

Beck a essayé une s t a n d a r d i s a t i o n qui "por te p l u t ô t 

sur la forme verba le des réponses que sur l e s images v i s u e l l e s 

p ro je tées sur l e s t a c h e s d ' enc re par l e s u j e t . I l a échoué 

parce q u ' i l a t r a i t é l e s mots comme un bu t i n s e , e t non comme 

des moyens d ' a t t e i n d r e l e b u t . O'Brien l ' a c c u s e 1 de n ' ê t r e 

pas c o n s i s t a n t dans son a t t i t u d e de s t a n d a r d i s a t i o n de l a 

forme e t de s o r t i r , de dépasser même l a r è g l e r i g i d e tou t l e 

long du l i v r e . Les r é s u l t a t s sont f aus sés t r è s souvent dans 

1 in Journa l of Médical Sociology, N . J . December 1944. 
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ce t e s t par l e manque de r i g u e u r du t r a v a i l . 

A i l . N . , D . , 2 r a p p e l l e aux a u t e u r s Klopfer e t Ke l ly , 

que la na tu re du t e s t e s t une s é r i e de s i t u a t i o n s min i a tu r e s 

e t que sans l a p lus s t r i c t e v a l i d a t i o n s t a t i s t i q u e on ne peut 

t i r e r des conclus ions r i gou reuse s de l a s t r u c t u r e de la p e r ­

sonnal i té "Des c o n s i d é r a t i o n s a p r i o r i " ne doivent pa s , 

d i t - i l , "nous aveugler sur l a puissance du t e s t ; même s i on l e 

regarde minutieusement son emploi comme c o n t r ô l e des observa­

t ions sub j ec t i ve s e s t é v i d e n t " . Le l i v r e de Bochner, Ruth and 

Halpern en s e r a i t une i l l u s t r a t i o n : " l e s a u t e u r s c r o i e n t q u ' i l 

n 'y a pas de v ra i s s ignes pathognomiques de l a schizophrénie 

ou que l e s s ignes i n d i c a t e u r s de l e u r s névroses non seulement 

ne sont pas s p é c i f i q u e s , mais encore ne sont pas j u s t i f i é s par 

aucun type de r e c h e r c h e " . Les Rorschachiens reconna i s sen t 

q u ' i l n ' y a pas de réponse s p é c i f i q u e pour l e s d é v i a t i o n s psy-

chopathiques car la méthode ne donne qu 'un type de personna­

l i t é que l e s c l i n i c i e n s doivent éva luer e t i n t e r p r é t e r par une 

appréc ia t ion s u b j e c t i v e . 

Le t e s t e s t su j e t à cau t ion t r è s souvent à cause de 

ceux qui l e manipu len t . On t rouve rarement dans l e u r s t ravaux 

2 in B r i t i s h Journa l of Educat iona l Psychology, Nov. 
1945, 13:165. 
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l ' i n t é r ê t de la recherohe e t l ' e s p r i t d ' e n q u ê t e . Les e x p l i c a ­

t ions psychanaly t iques i . e . symboliques des réponses e t l e s 

contenus sont souvent t r op dogmatiques e t pas a s s e z d i g e s t i ­

b les pour l e s c l i n i c i e n s qui sont p l u t ô t des expérimentaux. 

Toutes l e s sugges t ions qui y sont données demandent une v a l i ­

dat ion p lus é v i d e n t e . 

Chez un au teur a u s s i f in e t nuancé que Klopfer , l e s 

la rges g é n é r a l i s a t i o n s e t l e s commentaires i n t u i t i f s abondent . 

Très souvent r i en de s t a t i s t i q u e e t d ' expér imen ta l ne l e s sup­

por t e . La Forme é t a n t le s igne r é e l de l ' i n t é g r i t é de l 'Ego , 

pourquoi Klopfer c o n t i n u e - t - 1 1 à n i e r l a va leur des t a b l e s de 

normes, t e l l e s c e l l e s de Her tz , Beck e t Gardner? 

Comme on peut s ' e n rendre compte, l e s expe r t s du Rors­

chach eux-mêmes commettent des e r r e u r s g r o s s i è r e s e t des mala­

dresses qui diminuent l ' e f f i c a c i t é de son rendement e t l e r en ­

ferment dans des l i m i t e s d ' a i l l e u r s a s sez mal d é f i n i e s . Le 

Rorschach e s t un t e s t compliqué qui devient faci lement une 

arme dangereuse e n t r e des na in s inexpér imentées ou imprudentes . 

Dans l ' é t a t a c t u e l de nos connaissances sur l e s p o s s i ­

b i l i t é s du Test et son a d a p t a b i l i t é à l ' e x p é r i e n c e vécue par 

un ê t r e humain, i l e s t un instrument qui n ' a pas dépassé l e 

stade des e r r e u r s e t des e s s a i s , dans l ' e x p é r i m e n t a t i o n . 

C'est dans l e s a p p l i c a t i o n s du t e s t à la c l i n i q u e , que l ' o u t i l 
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se pe r f ec t i onne ra . 

Que d i r e des "Méthodes de groupe" e t du "Choix M u l t i ­

ple"? Rien de d é f i n i t i f , r i en de c e r t a i n . Ces deux méthodes 

sont à l ' e s s a i . J u s q u ' i c i on s ' e s t montré généralement sévère 

à leur e n d r o i t . On se p l a i n t des i n e x a c t i t u d e s , des s p é c u l a ­

t ions i n suppo r t ab l e s , du manque d ' o r g a n i s a t i o n , du m a t é r i e l e t 

des s tandards s c i e n t i f i q u e s bas u t i l i s é s . "On peut conclure 

que l e s deux méthodes sont encore au s tade de l ' e x p é r i m e n t a ­

t ion , q u ' e l l e s ne rendent pas e t que l e c l i n i c i e n peut en t i r e r 

peu de c h o s e s " . 

Valeur c l i n ique du Rorschach. 

D 'au t re p a r t , c e r t a i n s c r i t i q u e s ont adopté une a t t i ­

tude optémiste à l ' é g a r d du Rorschach. Avec des preuves à 

l ' appui de l e u r s a s s e r t i o n s i l s l u i r econna i s sen t une va leu r 

c l inique i n d i s c u t a b l e : "Nous croyons que le t e s t e s t un a ide 

c l in ique u t i l e spécialement avec un p a t i e n t soupçonneux ou 

qui e s t sur la d é f e n s i v e " . "Le Rorschach e s t une bonne t e c h ­

nique, p e u t - ê t r e l a me i l l eu re des méthodes p r o j e c t i v e s . Le 

psychologue ou l e p s y c h i a t r e p r a t i c i e n ne se repose sur e l l e 

comme sur un a i d e e f f i c a c e . I l le cons idère comme un o u t i l 

de valeur pour la mesure de l a p e r s o n n a l i t é ; comme un i n s t r u ­

ment inappréc iable pour l e d i a g n o s t i c , comme un index et un 
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guide en t h é r a p i e , comme un i n d i c e de p rogrès dans l e t r a i t e ­

ment" . 1 

"Le Rorschach i n t é r e s s e ceux qui font de l a médecine 

psychosomatique. I l y a peu d ' i n s t r u m e n t s v a l a b l e s e t péné­

t r a n t s en psycholog ie , a p t e s à l ' é t u d e de la p e r s o n n a l i t é 

t o t a l e . Parmi ceux - l à , l e Rorschach e s t p e u t - ê t r e l e p l u s 

d i s t i n g u é " . 2 

Rorschach a v a i t f a i t de son t e s t une méthode c l i n i q u e . 

Aujourd'hui, on l 'admet v o l o n t i e r s comme un instrument d ' i n ­

ves t iga t ion c l i n ique e t I n d i v i d u e l l e , En Angle te r re on d é a é r e -

na i t une s t a n d a r d i s a t i o n n é c e s s a i r e sur des groupes a n g l a i s 

par âge e t occupation et une v a l i d a t i o n s t a t i s t i q u e dans d ' a u ­

t r e s domaines que dans l ' anormal car d i t - o n e l l e permet un 

large champ d ' a p p l i c a t i o n dans le domaine de la dél inquance 

de l ' o r i e n t a t i o n tou t comme dans le domaine des névroses e t 

des psychoses, "E l le e s t s u p é r i e u r e à beauoaup d ' a u t r e s parce 

q u ' e l l e t r a i t e la p e r s o n n a l i t é comme un t o u t . I l faudra v a l i ­

der l e s c r i t è r e s du d i a g n o s t i c p lus à fond et é l a r g i r l e s 

1 Llndner , Rober t , U . , en Psycholog ica l B u l l e t i n , 
July 1946, 43:379-80 i 

2 Rosensweig, S a u l . , in Psychosmatic Médecine, Octo-
ber, 1944, 6 :342-3 . 
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obje t s du Rorsehach, mais la base du t e s t e s t s o l i d e " - 3 " I l 

y a beaucoup d ' i n d i c a t i o n s de l a v a l i d i t é du Rorschach dans 

la l i t t é r a t u r e c l i n ique e t expé r imen ta l e " . Le Docteur Vernon 

va jusqu 'à d i r e q u ' i l e s t " incapable de t r o u v e r un t e s t de 

pe r sonna l i t é ou de tempérament qui l u i d i s e au tan t sur s e s 

su je t s en s i peu de temps. De son cô t é Burt s ' e s t s e r v i du 

Rorschach avec succès dans l e s cas de n é v r o s e . I l d i t que 

son usage dans l e d i a g n o s t i c d i f f é r e n t i e l des psychoses orga­

niques e t non organiques es t j u s t i f i é . 

Sans ê t r e conc luan t e s , l e s expér i ences c l i n i q u e s r a p ­

por tées par Klopfer e t Ke l ly , Bochner, Beck, Munroc, sont 

certainement des pas en avant dans l a voie de l a recherche en 

psychopathologie . 

Conclusion: l a s o l u t i o n du Rorschach c l i n ique e s t l i é e à l a 

compréhension de l a p e r s o n n a l i t é humaine comme une g e s t a l t 

d 'abord, pu i s dans l a p é n é t r a t i o n de s e s couches profondes 

i n s t i n c t i v e s : Une personne humaine avec son expér ience vécue . 

Un d iagnos t i c d i f f é r e n t i e l i n d i v i d u e l é t a b l i sur un é c h a n t i l ­

lonnage nombreux e t c o n t r ô l é , v a l i d é e t s t a n d a r d i s é par des 

s t a t i s t i q u e s et un con t rô l e s c i e n t i f i q u e . 

3 A i l . in B r i t i s h Journa l of Educat ional Psychology, 
Nov. 1943, 13 :165 . 
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Le t e s t es t c l i n i q u e dans son approche . I l faut essayer de 

main teni r l ' u n i f o r m i t é par l ' a d a p t a t i o n de l a s i t u a t i o n à 

chaque p a t i e n t p l u t ô t que par l a s t a n d a r d i s a t i o n de l a s i t u a ­

t ion elle-même. 

Le c l i n i c i e n n ' a que f a i r e des d i spu t e s sur l a forme 

ou t o u t a u t r e symbole. Ce q u ' i l demande au Rorschachien, 

c ' e s t d ' a c c r o î t r e l a s e n s i b i l i t é du t e s t , l ' é l a r g i s s e m e n t de 

son champ d ' a c t i v i t é e t de l e rendre encore plus e f f e c t i f . 

Dans t o u t e c e t t e l i t t é r a t u r e c l i n i q u e où sont p r é s e n ­

t é s des cas nombreux de désordres mentaux de t o u t e espèce , i l 

est f a i t t r è s peu de place aux psychonévroses . Ce qu i e s t 

étonnant s i l ' o n considère la nombreuse popu la t ion qu i en 

souffre . Voilà un nouveau champ ouvert à l ' e x p l o r a t i o n du 

Rorschach c l i n i q u e . 
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Résumé de l ' o e u v r e de Rapaport s u r l e Rorschach. 

Rapaport a é tud ié à fond l e Rorschach, depuis l ' a d m i ­

n i s t r a t i o n du t e s t , sa t echn ique , l e s f a c t e u r s e s s e n t i e l s , l e s 

symboles, l e type de réponses j u squ ' à son i n t e r p r é t a t i o n . I l 

n'avance r i e n dans sa méthode q u ' i l ne pu i s se prouver par des 

s t a t i s t i q u e s , des comparaisons e n t r e l e s d i f f é r e n t s groupes 

c l i n i q u e s , en t r e ces mêmes groupes e t des groupes de c o n t r ô l e . 

Après avo i r exposé son d é s i r de rendre v a l i d e la s i g n i f i c a t i o n 

des d i f f é r e n t e s réponses et de s t a n d a r d i s e r l e s i nd i ce s du 

diagnost ic d i f f é r e n t i e l ; a p r è s a v o i r d é c l a r é son but de sy s ­

tématiser l ' a n a l y s e des nombreuses v e r b a l i s a t i o n s des réponses 

Rorschach. L 'auteur s ' e s t a t t a q u é avec vigueur e t p e r s é v é ­

rance au coeur du s u j e t q u ' i l a c reusé a u s s i profondément 

q u ' i l l ' a pu. Le l e c t e u r de son l i v r e peut su iv re pas à pas 

la marche de son t r a v a i l g i g a n t e s q u e . C ' e s t p e u t - ê t r e l ' a u ­

teur qui a le p lus f o u i l l é e t l e p l u s expérimenté et exp lo i t é 

les p o s s i b i l i t é s du t e s t . Rien ne l u i a semblé t rop indigne 

d'une recherche s c i e n t i f i q u e . Rapaport , p s y c h i a t r e c l i n i c i e n 

d i s t ingué a reconnu l a valeur d iagnos t ique du Test Rorschach 

et son u t i l i t é comme aide dans l ' é t a b l i s s e m e n t d 'un d i a g n o s t i c . 

Pour l ' ép rouve r e t l ' é t a b l i r sur des ba se s s c i e n t i f i q u e s e t l e 

s t andard i se r e t le met t re à l ' é p r e u v e e t à l ' a b r i de la c r i t i ­

que la p lus a l g u e , i l a tout mis en oeuvre : expér imenta t ion 
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répétée et con t rô lée par des s t a t i s t i q u e s r i g o u r e u s e s , des 

comparaisons q u ' i l a f i x é e s dans des t a b l e s , des courbes de 

fréquence q u ' i l a mises dans son l i v r e 1 à la d i s p o s i t i o n de 

tous chercheurs e t i n v e s t i g a t e u r s de t o u t e c a t é g o r i e . I l a 

exposé avec c l a r t é e t conscience l e s conc lus ions auxque l les 

avaient about i ses expé r i ences . Avec s i n c é r i t é i l a d i t ses 

r é u s s i t e s comme ses insuccès dans ses e s s a i s de v a l i d a t i o n et 

de s t anda rd i sa t ion de ce t e s t de p e r s o n n a l i t é q u ' e s t l e Rors­

chach. I l a essayé de f a i r e du d é f i n i t i f . A c e r t a i n s éga rds , 

i l y a r é u s s i . Cer ta ins i n d i c e s d i a g n o s t i q u e s sont d é f i n i t i ­

vement reconnus. Quant aux a u t r e s i l se propose de con t inue r 

à les expérimenter avec un m a t é r i e l c l i n i q u e s u f f i s a n t pour 

ê t re digne de ses c o n c l u s i o n s . I l n ' a pas j e t é l e manche 

après la cognée. I l y parviendra» On ne s a u r a i t donner de 

témoignages p lus vé r id iques de ce t e s t psychologique t r è s 

dynamique. Son témoignage a du poids p u i s q u ' i l e s t l e p r o ­

duit d'un emploi j o u r n a l i e r dans son t r a v a i l c l i n i q u e q u o t i ­

dien. Nous terminons sur une phrase é c r i t e par lui-même dans 

son l i v r e * e t qui e s t à r e t e n i r : "We leaned backward a lways , 

considering diagnosis e s t a b l i s h e d only in the c l e a r e s t c a s e s , 

1 Diagnostic Psycho log ica l Tes t ing Vol . I I , Rapaport . 

2 idem. p . 367. 
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and using only t a b u l â t e s scores wi thout recourse t o séquence, 

card d i s t r i b u t i o n of r e sponses , and o ther q u a l i t a t i v e i n d i c a ­

t ions used to f u l l advantage in everyday c l i n i c a l work. We 

wanted hereby t o demonstrate the d i a g n o s t i c éva lua t ion of a i l 

our cases , and a t the same time the d i a g n o s t i c l i m i t a t i o n s of 

t h i s most useful of a i l t e s t s " . 

Le Rorschach, d i t B e l l , 1 e s t une méthode p»0]ject ive . 

I l a une r é e l l e va leur c l i n i q u e . La méthode p r o j e c t i v e a 

deux fonc t ions p r i n c i p a l e s : 1° o f f r i r des moyens r a p i d e s , 

val ides e t dignes de conf iance , pa r l e s q u e l s un c l i n i c i e n 

peut a r r i v e r à une image de la p e r s o n n a l i t é du s u j e t . 2° f a c i ­

l i t e r l ' é t u d e de la p e r s o n n a l i t é dans la recherche psycho lo ­

gique. I l i n s i s t e sur la not ion d ' i n c o n s c i e n t , q u i e s t l i b r e 

dans la p r o j e c t i o n . 

Après avo i r cor roboré l ' a f f i r m a t i o n de Rapaport sur 

la s t anda rd i s a t i on néces sa i r e du Rorschach. Be l l c o n c l u t : 

"Le Rorschach e s t une méthode simple e t p r a t i q u e de d i agnos ­

t i c d i f f é r e n t i e l e t d ' e x p l o r a t i o n de l ' i n c o n s c i e n t . Le su je t 

se l i v r e sans l e s a v o i r . On l e juge d ' a p r è s sa manière de 

voir e t non sur ce q u ' i l v o i t " . 

1 B e l l : "P ro jec t ive methods" . 
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De son c ô t é , Tosque l l e s 2 qui c r o i t 4 l ' i n f l u e n c e de 

l ' examinateur sur l ' examiné ne t rouve " r i e n d ' e x t r a o r d i n a i r e 

à ce que la p r a t i que c l in ique du Rorschach nous g r o s s i s s e 

comme au microscope, c e r t a i n s symptômes c l i n i q u e s " . Selon l u i 

l e t e s t a une "va leur a m p l i f i c a t r i c e e t r é v é l a t r i c e " . 

La f a s c i n a t i o n é t a b l i e au cours du t e s t , la tache 

d 'encre devient une image pour l e su j e t e t i l s ' é c r i e r a : 

"Ceci c ' e s t l ' image de ce qui doi t a r r i v e r " . C ' e s t l e cas 

t r è s fréquent des au to ré fé rences e t p re s sen t imen t s que l ' o n 

trouve chez l e s malades mentaux t e s t é s " . Tous, cont inue l e 

Docteur Tosque l l e , nous avons vu a p p a r a î t r e souvent des 

phantasmes a u t o p u n i t i f s chez l e mélancolique d é l i r a n t qui se 

voit lui-même dans l a planche rongé par l e s b ê t e s f é r o c e s . 

Nous voyons encore ces a u t r e s malades qui s a i s i s s e n t dans la 

planche I I l ' annonce de l e u r damnation é t e r n e l l e , qui voient 

sur la planche VT "la c r o i x que l ' o n d o i t p o r t e r " . On i n t e r ­

prè te un peu p a r t o u t l e s s i g n e s des a t t e i n t e s physiques de 

l 'hypocondriaque d é l i r a n t e t d 'une façon g é n é r a l e , l ' o b j e c t i o n 

de ses c r a i n t e s . Un exemple: une dame qui voya i t dans l a 

planche I sa b e l l e f a m i l l e l u i enlevant son en fan t , par l e s 

g r i f f e s s i t u é e s dans l e contour supé r i eu r de l ' i m a g e . Tous 

2 La f a s c i n a t i o n au cours du Rorschach. in Rorscha-
chiana No. 7 . 
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nous avons vu ees malades adop te r rapidement une condui te adé ­

quate à c e t t e pe rcep t ion e x t r a o r d i n a i r e , s o i t l a p e u r , l e 

remords ou l a confess ion de f a u t e s a n t é r i e u r e s soigneusement 

cachées, comme chez une mélancol ie r é a c t i o n n e l l e que nous 

avons vu s ' é t a b l i r à l a s u i t e d'une fausse couche provoquée. 

Parfo is l a planche devient symbolique e t c o n s e i l l e l e malade: 

"Ce rouge veut d i r e q u ' i l f au t que je fasse a t t e n t i o n à ce 

que je d i s " , ou: "Ca veut d i r e q u ' i l ne faut pas se f r o t t e r 

à tout le monde". En somme ce sont des cas où la f a s c i n a t i o n 

ag i t en f a i s an t c r o i r e au malade que l ' image a é t é f a i t e à 

son i n t e n t i o n , e t , l e cas échéan t , q u ' e l l e s i g n i f i e une image 

de soi-même: "Enlevez ça d ' i c i , Docteur, c ' e s t ma v i e " d i r a 

c e l u i - c i . "C ' e s t moi-même d i r a un a u t r e " , 

I l s ' a g i t d 'une v r a i e a c t i o n magique de l a 

planche, ce qui f a c i l i t e l ' e x p l o r a t i o n c l i n ique e t l a p s y ­

chothérap ie . Le malade e s t dépossédé de son i n t i m i t é l e che­

min vers la vie i n t é r i e u r e est ouver t e t le t r a n s f e r t f a c i l i t é . 

Disons un mot de l ' o euv re de Marguer i te Her tz , P r o f e s ­

seur e t a t t a chée au Comité de Recherches sur l e Rorschach de 

l ' U n i v e r s i t é Western, Ohio. Nous r epa r l e rons d ' e l l e au c h a p i ­

t r e des Enfants , 

Margueri te Hertz e s t cer ta inement l ' u n des m a î t r e s 

du Rorschach à l ' h e u r e a c t u e l l e . E l l e a une méthode à e l l e , 
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bien é t a b l i e e t reconnue. E l l e a a u s s i une r é p u t a t i o n qu i 

s 'é tend dans tous l e s E t a t s - U n i s . On l ' a p p e l l e comme exper te 

dans l e s cas l e s p lus compliqués de l a c r i m i n a l i t é comme de 

l a médecine men ta l e . Ses é tudes t r è s poussées su r l e s c o n f i ­

gura t ions qui permet tent de r e t r a c e r chez un malade, des t e n ­

dances ou des i n t e n t i o n s de s u i c i d e sont remarquables . 

Le Problème t e l que l ' a posé Marguer i te Hertz pour ses 

expér iences . Voulant e f f e c t u e r des r eche rches sur la v a l i d i t é 

du Rorschach comme méthode ap te à f a i r e l e d i a g n o s t i c du s u i ­

c ide , E l le a é tud ié 178 cas c l i n i q u e s sans c o n n a î t r e absolument 

r ien de l ' h i s t o i r e de ces malades . De l e u r côté p s y c h i a t r e s 

et c l i n i c i e n s ava ien t é c r i t l ' h i s t o i r e des cas e t l e u r s d i a ­

gnost ics sans conna î t re l ' i s s u e de l 'examen du Rorschach. En 

comparant l e s t ravaux des c l i n i c i e n s e t ceux de Her tz , on a 

conclu que 10 conf igura t ions i n d i c a t r i c e s de tendances au s u i ­

cide mér i t a i en t d ' ê t r e r e t e n u e s pour é t a b l i r l a v a l i d i t é du 

t e s t . De p l u s , des p a t t e r n s i s o l é s de couleur e t de shading 

ont é té ana lysés dans des r ecords de s u i c i d é s e t de non s u i c i ­

dés , sur l a même base d ' a n a l y s e : Rorschach et amnèse c l i n i q u e . 

S u j e t s : 178 s u j e t s c l i n i q u e s ont é t é é t u d i é s : 115 hom­

mes e t 62 femmes. Tous l e s cas é t u d i é s é t a i e n t des cas c l i ­

n iques , p a t i e n t s de p s y c h i a t r e s dans leur p ra t ique p r ivée e t 

des i n s t i t u t i o n s où i l s l e s t r a i t a i e n t , p a t i e n t s de c l i n i q u e s 
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d 'hygiène mentale e t des vé té rans h o s p i t a l i s é s , de t ou t âge , 

de d ive rs degrés d ' i n t e l l i g e n c e e t d ' occupa t ions d i f f é r e n t e s . 

On n ' a v a i t f a i t aucune s é l e c t i o n d ' â g e , de sexe , de types de 

problèmes ou de s t a t u s de c a s . 

Les con f igu ra t i ons é t a i e n t l e s su ivan t e s e t au nombre 

de d i x : s t r u c t u r e n é v r o t i q u e , a n x i é t é profonde, é t a t s dép re s ­

s i f s , c o n s t r i c t i o n , c o n f l i t a c t i f , éléments o b s e s s i f s - com­

p u l s i f s d'une p e r s o n n a l i t é , t r a i t s h y s t é r i q u e s , symptomatologie 

i d é a t i o n n e l l e , phénomènes d ' a g i t a t i o n , tendances à l a r é s i g n a ­

t i o n , explos ions émot ionnel les soudaines ou i n a p p r o p r i é e s , 

r e t r a i t du monde, tendances pa rano ides , s e x u a l i t é t r o u b l é e . 

Ces con f igu ra t i ons ont é t é déterminées sur l a base 

d 'é tudes de v a l i d a t i o n , de m a t é r i e l c l i n i q u e , de l i v r e s de 

r é fé rences , e t d ' expé r i ence c l i n i q u e g é n é r a l e . L 'é tude des 

p a t i e n t s aux tendances au su i c ide e t des p a t i e n t s aux t e n ­

dances non s u i c i d a l e s amena l e s conclus ions s u i v a n t e s : l e s 

tendances p o s i t i v e s e t l e s tendances n é g a t i v e s furen t d 'abord 

comparées en t re e l l e s , pu i s au groupe normal t o t a l , d 'où 6 

conf igura t ions fu ren t r e t enues du côté du s u i c i d e , a n x i é t é 

profonde, é t a t s d é p r e s s i f s , c o n s t r i c t i o n , a g i t a t i o n , r é s i g n a ­

t i on , e t explos ions émot ionnel les souda ines . 

2 conf igura t ions d i s t i n g u a i e n t l e s psychoses du s u i c i d e des 

au t res g roupes : l a s t r u c t u r e névro t ique e t l e c o n f l i t a c t i f ; 
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et 2 conf igu ra t ions d i s t i n g u a i e n t l e s névroses du s u i c i d e des 

au t r e s g roupes : l a symptomatologie i d é a t i o n n e l l e e t l e r e t r a i t 

de l a v i e . 

Conclusions g é n é r a l e s : 

Les r eco rds de Rorschach dans l e s q u e l s se t r o u v a i e n t 

des cond i t i ons de d é p r e s s i o n , de r é p r e s s i o n n é v r o t i q u e , de con­

f l i t i n t é r i e u r a c t i f avec profonde a n x i é t é e t i d é a t i o n pa tho­

logique devaient ê t r e cons idé ré s comme i n q u i é t a n t s e t contenant 

des i n c l i n a t i o n s au s u i c i d e . Quand en p lus la p e r s o n n a l i t é 

donnait des s ignes d ' a n x i é t é e f f e c t i v e i . e . l a c o n s t r i c t i o n , 

la r é s i g n a t i o n , l e repliement sur soi-même, l e manque d ' i n t é ­

r ê t e t la confusion mentale avec une a p a t h i e e t une p a s s i v i t é 

généra le , la menace s ' a c c e n t u a i t de tendances p lus g raves au 

s u i c i d e . Car là on pouvai t ê t r e sûr que l ' i n t r u s i o n de r é a c ­

t ions émot ionnel les i nappropr i ées dans un record pouvaient 

causer de l ' a p p r é h e n s i o n , spécialement là où i l é t a i t év ident 

que l ' é n e r g i e émot ionnel le é t a i t tournée vers le s u j e t l u i -

même ou con t r e l u i . Dans l e s r ecords où i l y a v a i t un symp­

tôme i d é a t i o n n e l , e t des contenus pa tho log iques r e f l é t a n t des 

c r a i n t e s , dans a n x i é t é s , des c o n f l i t s , des obsess ions e t h a l l u ­

c i n a t i o n s , spécialement de t e i n t e dysphorique e t d é p r e s s i v e s , 

on pouvait f a i r e un p ronos t i c p e s s i m i s t e de s u i c i d e . L ' a g i t a -
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t ion e s t également un ind ice important dans n o t r e expé­

r ience c l i n ique l a p lus f o r t e combinaison de c o n f i g u r a t i o n s 

de tendances au s u i c i d e i n c l u a i t des é t a t s de dép re s s ion , de 

profonde a n x i é t é , de c o n f l i t a c t i f avec une a g i t a t i o n c o n s i ­

dérable et une i d é a t i o n pa thologique c a r a c t é r i s é e p a r des 

h a l l u c i n a t i o n s hypocondriaques e t des idées concernant l a f u t i ­

l i t é de l ' e x i s t e n c e l ' a n x i é t é , la dépress ion e t une a g i ­

t a t ion marquée nous semblent ê t r e des s igna lux du danger" 

Marguerite Hertz ne p a r l e pas en l ' a i r . E l l e appuie 

ses d i r e s par des comparaisons des a n a l y s e s q u a n t i t a t i v e s e t 

q u a l i t a t i v e s qui sont enfermées dans l e s h u i t t a b l e s que 

v o i c i . 

I Tendances au s u i c i d e é t u d i é e s dans des cas c l i n i ­

ques . 

I I Comparaison de cas dés ignés a p t e s au su i c ide e t non 

ap te s au s u i c i d e , a) h i s t o i r e c l i n i q u e , e t b) ana­

lyse du Rorschach. 

I I I idem. 

IV Fréquence de conf igu ra t ions données p a r l e Rorschach 

e t qui ind iquent l e s t endances au s u i c i d e dans l e s 

records des p a t i e n t s , appe lées tendances au s u i c i d e 

e t non tendances au s u i c i d e dans l e s a n a l y s e s du 

Rorschach e t l ' h i s t o i r e c l i n i q u e . 



APERÇU GENERAL. RESUME DE LA QUESTION 33 

DEPUIS LA PARUTION DU "PSYCHODIAGNOSTIK" 

V Comparaison des p ropor t ions des groupes s u i c i d e s e t 

non s u i c i d e s dont l e s Records montrent des p a t t e r n s 

spéc i f iques de couleur e t d 'ombre . 

VI Comparaison des p ropor t ions des groupes s u i e i d e s 

et non s u i c i d e s montrant des scores s p é c i f i q u e s par 

des formules de s t a b i l i t é émo t ionne l l e . 

VII idem, dont la base de la formule é t a i t l ' a n x i é t é 

r é s i g n a t i o n . 

VIII idem, dont la base de l a formule é t a i t l ' a n x i é t é 

g é n é r a l e . 

A par t c e l l e s de Hertz i l ne p a r a î t pas y avo i r eu d ' é t u d e s 

systématiques dans la l i t t é r a t u r e Rorscha chienne sur l e s u i c i ­

de. 

Cette étude vraiment s c i e n t i f i q u e sur l e s c o n f i g u r a t i o n s du 

suicide a paru en 1949 pour la seconde f o i s . E l l e semble d é f i -

t ive car e l l e corrobore e t renforce la première étude sur l e 

même su je t que publ ia en 1947 M, Hertz "On peu t l e s c o n d i s é r e r 

maintenant comme v a l i d e s " , ( H e r t z ) . 



CHAPITRE V 

UNE METHODE CLINIQUE ESSENTIELLEMENT: 

LA METHODE MINKOWSKA 

Nous terminerons ce t te première p a r t i e de notre thèse 

par l ' expos i t ion des idées et de la méthode de Mme Minkowska. 

Mme Françoise Minkowska es t une psychia t re , contempo­

raine du Maître Rorschach. Elle considère le t e s t Rorschach 

comme un instrument-clinique de première va leur . Elle prétend 

que Rorschach en fa isant ses taches d'encre avai t en vue l ' e x ­

ploration du "monde formel". Tout en gardant l ' e s s e n t i e l du 

Test, le mode d 'adminis t ra t ion, les l oca l i s a t i ons , l es dé ter ­

minants e t l e contenu e l l e y a apporté des modifications qui 

le font s ' éca r t e r de la technique c lass ique : "nous ne faisons 

pas d'évaluation quan t i t a t ive , car en psychia t r ie la t raduc­

tion des f a i t s exclusivement à l ' a i d e de chiff res ou de signes 

conventionnels prive ces f a i t s de leur caractère concret et 

vivant et se montre complètement incapable de s a i s i r sur l e 

vif l e s l iens intimes qui existent entre eux; à l a place d'une 

perspective vers l ' aven i r pour la recherche, ces chi f f res in­

troduisent quelque chose de s t a b i l i s é e t de c l o s . Nous aban­

donnons d 'autant plus facilement l ' éva lua t ion quan t i t a t ive des 

réponses qu 'e l l e doit servir à l ' é tabl issement d'un psycho­

gramme et que ce psychogramme visant l e s p a r t i c u l a r i t é s de 

l ' individu normal ne s 'applique guère aux psychoses qui posent 
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en premier lieu des problèmes tout différents et qui leur sont 

propres. 

Dans un mémoire présenté en 1941 à la Société de psy­

chologie, MM Laiguel Lavastine, Bouvet et Fo l l in e t Mme Min­

kowska qui en fut le pr inc ipa l a r t i s a n , ont précisé leur pos i ­

tion relativement au t e s t classique et donné l eu r s raisons de 

s'en éloigner , A l ' a i d e de nombreux malades, i l s ont prouvé 

que le Rorschach é t a i t applicable à l'examen cl inique et pour 

confirmer leurs avancés, i l s ont i l l u s t r é leur technique de 

nombreux exemples particulièrement démonstrat i fs . 

En 1943, Mme Minkowska l ' au t eu r de la méthode qui porte 

son nom publ ia i t un a r t i c l e i n t i t u l é : "Le t e s t de Rorschach et 

la Psychopathologie de la schizophrénie. Cet a r t i c l e s ' a t t a ­

chait à la solution d'un problème tout p a r t i c u l i e r , ce lui que 

pose un groupe déterminé de malades, les schizophrènes. Comme 

Mme Minkowska le d i sa i t plus haut, l es psychoses posent des 

problèmes qui leur sont propres . C'est pour ce t t e raison d i t -

e l l e , "en cherchant à nous rapprocher le plus possible de ces 

problèmes, que nous nous adressons au langage, moyen d 'expres­

sion par excellence, chez l ' a l i é n é sur tou t , lequel ne se se r ­

vant plus du langage conventionnel et en pa r t i e automatisé 

sui t son propre chemin par ses propres moyens jusqu'à l a d i s ­

sociation et l e langage démentiel i n c l u s . 
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L' in te rac t ion intime entre l 'observat ion psych ia t r i ­

que et le t e s t nous a d ic té le t i t r e de notre mémoire. La 

schizophrénie est loin d ' ê t r e une e n t i t é c l in ique bien d é l i ­

mitée. I l ne s ' e s t donc pas agi pour nous d ' é t a b l i r simple­

ment comment les schizophrènes répondent au t e s t et d'en 

faire a ins i un moyen supplémentaire de diagnost ic , mais au 

contraire de voir comment les r é s u l t a t s du t e s t en venant se 

superposer aux données cliniques peuvent d'accord avec c e l l e s -

ci contribuer à approfondir la psychopathologie des schizophrè­

nes. Le t e s t Rorschach est tout désigné pour une recherche de 

cet ordre". 

Les sujets examinés. 

Des malades des deux sexes, de divers âges e t aux dif­

férents stades de la maladie. 

Mode de t r a v a i l . 

"Nous avons mis moins de poids sur le nombre des 

malades examinés que sur l ' analyse approfondie de chacun d 'eux. 

Le tes t é t a i t toujours confronté avec l 'observat ion c l in ique , 

prise aussi bien dans ses grandes l ignes que dans ses d é t a i l s . 

Cette confrontation c réa i t une collaboration intime entre l e 

médecin qui avait étudié le malade du point de vue c l in ique et 
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ce lu i qui l e t e s t a i t " . Evidemment Mme Minkowska a v a i t main­

tenu sa t e c h n i q u e . Après l ' a n a l y s e du comportement du malade 

pendant le t e s t , e l l e a procédé au t r i age des réponses, t r i a ­

ge qua l i t a t i f selon l ' o rd re donné par le Dr Rorschach 

1° le mode de perception: réponses globales ou d é t a i l l é e s 

2° la détermination de la forme, par le mouvement ou la cou­

leur 

3° le contenu (formes humaines, animales, e t c ) . "Ce t r i age 

correspond à des données e s s e n t i e l l e s et permet de dé te r ­

miner les modalités de la p r i s e de contact avec le monde 

extér ieur" . 

Le t e s t es t un moyen sûr de se rendre compte de l ' a c ­

t i v i t é perceptive du sujet t e s t é , de ses réact ions en face de 

chaque s i tua t ion nouvelle à laquel le i l doit fa i re face "à 

laquelle ne suff i t pas l ' adap ta t ion exclusivement biologique, 

chaque fois q u ' i l se trouve devant un problème nouveau à r é ­

soudre". Une nouvelle s i tua t ion de cet ordre es t incontes ta ­

blement crée par le t e s t de Rorschach avec ces planches, 

décousues à première vue, f a n t a i s i s t e s e t sans s u i t e . Ces 

planches pourtant au fur et à mesure qu'on l e s emploie, révè­

lent à l 'examinateur, à t ravers ce décousu apparent, l ' i n t u i ­

tion générale de Rorschach, qui l ' a guidé vers le sens profond 
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et l 'o rdre q u ' e l l e s cèlent en e l l e s " . Le t e s t Rorschach p ré ­

sente encore cet avantage que bien que centré sur l e s problè­

mes psychologiques et bien que fa isant appel au langage i l 

conserve un caractère biologique, car voir et percevoir repose 

toujours sur une synthèse psycho-physiologique. Appliqué dans 

cette étude aux schizophrènes, l e t e s t de Rorschach met en 

évidence, en l ia i son avec l 'observat ion c l in ique , ce f a i t que 

derrière les symptômes généraux comme le dél i re et la démence, 

communs à différentes en t i t é s c l i n iques , i l exis te des cadres 

et des s t ruc tures propres à chacune de ces e n t i t é s , t e l l e s 

qu 'e l les nous ont été transmises par nos maî t res , c l i n i c i e n s -

observateurs par excellence". Pour appuyer ses a s se r t i ons , 

Mme Minkowska présente les t e s t s e t le s observations de 11 

malades. Dans l 'exposé de chaque c a s , e l l e commence par l e 

tes t qu ' e l l e f a i t suivre d'une analyse e t d'une conclusion 

qu 'e l le confronte ensuite avec l e s données de l a c l in ique . 

En outre e l l e a groupé les malades selon l e s a f f i n i t é s qui 

existaient en t re eux. Puis , se basant sur le t e s t , e l l e a 

cherché à mettre en r e l i e f pour chacun des groupes les t r a i t s 

essentiels qui les carac tér isent a i n s i que l e s t r a i t s secon­

daires qui font d i f fé re r un cas d'un a u t r e . Enfin pour t e r ­

miner e l l e a essayé de p réc i se r ce qui e s t commun à tous les 

schizophrènes, indépendamment des groupes e t à t r avers les 
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divers stades de l ' a f fec t ion jusqu'à la d issocia t ion inc luse" . 

Ainsi parmi les nombreux schizophrènes t e s t é s , Mme 

Minkowska a chois i 11 malades, l e s plus in té ressan t s à ses 

yeux, pour l ' i l l u s t r a t i o n de sa méthode: d 'après le t e s t , 3 

appartiennent au groupe des rationalisme morbide, dont la 

carac tér i s t ique est la prédominance des facteurs ra t ionnels 

et a b s t r a i t s ; deux autres appartiennent de p rès à ce lu i - l à ; 

t r o i s sont du groupe catatonique, dont l 'une es t une schizo­

phrénie simple et l e s deux au t res sont des schizophrènes d é l i ­

r an t s . 

Après avoir fait le t r i age des réponses selon la "mé­

thode c lass ique" , Mme Minkowska explore la personnal i té des 

malades au moyen du "langage) e t des expressions" dont i l s se 

servent pour exprimer leurs réact ions aux planches. "Et c ' e s t 

là l 'élément nouveau que nous introduisons systématiquement -

nous ne trouvons pas seulement la confirmation des pa r t i cu l a ­

r i t é s énoncées dans nos conclusions, mais nous voyons appa­

r a î t r e un aspect nouveau, à savoir la fragmentation, l ' i s o l e ­

ment, la séparation des pa r t i e s de la planche qui empêchent 

la construction de l 'ensemble comme par exemple des deux 

s i lhouet tes dans la I l l e planche, le manque de synthèse, de 

cohésion a l l a n t jusqu'à la d issec t ion complète. Des expres­

sions comme: "la coupe, l e s fragments, confié en deux, partagé 
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en deux "qu'on rencontre si souvent dans l e s t e s t s des schizo­

phrènes nous montrent leur façon spécifique de voi r , de perce­

voir le monde ex té r ieur . I l s ' ag i t là d'un troublegram ayant 

des conséquences graves aus s i , à savoir du mécanisme de la 

Spaltung mis en évidence, grâce à l ' i n t u i t i o n géniale de Bleu-

l e r . Ce caractère est pathognomonique, nous ne le retrouvons 

nulle part en dehors de la schizophrénie. C'est ce mécanisme 

de la Spaltung qui compromet la perception e t par là l a pr ise 

de contact avec l a r é a l i t é , en mettant un obstacle à l a syn­

thèse de penser, de s en t i r e t de voulo i r , en donnant l ieu 

comme conséquence à des réponses inadéquates". 

Les caractères essent ie l s de la schizophrénie mis en 

évidence par l e t e s t sont: 

Chez les r a t i o n a l i s t e s morbides, l e s réponses sont divigés par 

un principe a b s t r a i t . 

Chez les catatoniques, la Spaltung a t t e i n t avant tout la 

psycho-motricité. 

Chez les opposants, le mécanisme de la Spaltung a t t e i n t avant 

tout les facteurs a f f ec t i f s contrairement aux r a t i o n a l i s t e s . 

I l y a des cas où le t e s t ne révè le r ien d'anormal dans 

l'ensemble: la prédominance des réponses de dé ta i l s isolés 

ainsi que l 'absence de k ines thés ies , jo in tes à un niveau i n t e l ­

lectuel suff isant , indique des t roubles d i s c r e t s , i l es t vrai 
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mais suffisamment nets et p e r s i s t a n t s , pour fa i re craindre 

dans l ' aven i r une poussée nouvel le . 

Après avoir analysé l e s neuf premiers cas , Mme Min­

kowska passe à l ' é tude des deux derniers cas dont l e s obser­

vations cl iniques sont r iches en propos Imaginatifs d é l i r a n t s , 

incompréhensible en grande p a r t i e . Le rapprochement des thè­

mes dé l i ran t s de ces deux malades de ceux de quelques au t res 

l'amène à la conclusion que "c ' e s t le même mécanisme de la 

Spaltung qui, en pénétrant en profondeur e t en envahissant la 

personnalité du malade, le sépare de plus en plus de la réa­

l i t é . Retranchés du r é e l , abandonnés désormais à la vie 

an t i s t ique , ces malades se l ivrent à leur a c t i v i t é dé l i rante 

dont le thème p r inc ipa l , t an tô t sous une forme a b s t r a i t e et 

vague, tantôt sous la forme d'un système à t r a i t à l ' o r i g ine 

à la construction, à l a formation du monde. Ces malades d é l i ­

rants paraissent bien di f férents d 'après leur h i s t o i r e cl inique 

où viennent s ' inchevêtrer leur passé, leur présent , le t e r r a i n , 

le milieu, leur profession; mais dans le t e s t cet enchevêtre­

ment s 'efface, l 'uniformité s t ruc tura le domine, l ' e s s e n t i e l 

dépourvu de revêtement appara î t presque à l ' é t a t nu. Ne pou­

vant vivre tout court , i l s construisent et de ce t te façon, 

hommes ou femmes, e s p r i t s simples ou compliqués, i n t e l l e c t u e l s 

ou non, mus par une force implacable, aboutissent à ce t te 
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so r t e de métaphysique des sch izophrènes" "Le processus 

de la Spaltung qui est suivi de la per te de contact v i t a l avec 

la r é a l i t é , continue son oeuvre à l ' i n t é r i e u r de l a personnal i ­

t é , sépare l ' i n t e l l e c t u e l d'avec l ' a f f e c t i f et le moteur. 

L'élément i n t e l l e c t u e l r é s i s t e le plus longtemps. On pourra i t 

dire que la pensée res te longtemps i n t ac t e , mais c ' e s t son 

cours qui es t t roublé . 

Mme Minkowska rend témoignage à Bleuler qui a trouvé 

le mécanisme de la Spaltung chez les schizophrènes» Elle c i t e 

la déf ini t ion de son maître de ce t t e t e r r i b l e maladie: "Elle 

est caractér isée par une a l t é r a t i o n spécifique qui ne se trouve 

nulle part a i l l e u r s , de la pensée et de l ' a f f e c t i v i t é , a in s i 

que des rapports avec le monde ex té r i eu r . Dans chaque cas i l 

existe d'une façon plus ou moins prononcée une Spaltung des 

fonctions psychiques". 

Le t e s t de Rorschach amène Mme Minkowska à fa i re l e 

dégagement de la notion de la Spaltung d 'aut res notions qui 

la recouvraient. Et c ' e s t pour y mieux réuss i r qu ' e l l e en 

modifie la technique à l ' a i d e du langage: "Grâce au t e s t de 

Rorschach" d i t - e l l e , "se trouve consolidée d'une façon expé­

rimentale, la notion Bleurérienne dans sa s t ructure essen^ 

t i e l l e " 
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Mme Minkowska termine son mémoire1 par l ' énuméra t ion 

sommaire des avantages du Rorschach: "Comme t o u t t e s t , i l 

permet une comparaison et une o b j e c t i v a t i o n des données". 

"A ce caractère général viennent s ' a jou ter des avantages par­

t i c u l i e r s : i l s ' ag i t d'un t e s t visuel qui f a i t ent rer en jeu 

le mécanisme de voir et de percevoir, dans lequel viennent 

fusionner l e s éléments sensorie ls e t l e s éléments psychologi­

ques plus profonds. C'est a ins i q u ' i l se présente à nous 

comme un t e s t visant la "synthèse psychoorganique". I l ne 

fait point appel aux connaissances acquises, i l ne comporte 

pas le c r i t è r e des réponses justes ou fausses; i l place l ' i n ­

dividu d'une façon inattendue devant des taches d 'encre , fan­

t a i s i s t e à première vue, e t , en partant de la matière brute et 

des données immédiates, touche simultanément, comme le montre 

l 'é tude approfondie des réponses, à l a pensée, â l ' a f f e c t i v i ­

t é , à l a psychomotricité, à la vo l i t i on . I l devient a i n s i un 

véritable t e s t de la pe r sonna l i t é . Comme t e l i l est appelé à 

servir de complément précieux à l 'observat ion c l i n i q u e . Par 

rapport à c e l l e - c i , dans les psychoses i l met de côté tout 

l 'aspect p i t toresque , étendu et enchevêtré, les événements, 

le contenu, le complexe. Pauvre à première vue, i l creuse en 

1 Le t e s t de Rorschach et la Psychopathologie de la 
Schizophrénie. 
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r é a l i t é en profondeur et met en évidence a ins i et dégage la 

charpente intime à l ' é t a t nu, la structure de la psychose. 

Destiné à la recherche, cela ne l'empêche point de fournir 

des données r e l a t i v e s au d iagnos t ic , au stade d 'évolut ion, au 

pronostic et â la conduite à t e n i r . Mais c ' e s t sur tout , grâce 

à l ' acqu i s i t ion nouvelle, grâce à la portée a t t r ibuée au lan­

gage, q u ' i l acquier t en psychiatr ie toute son ampleur", 

"Dans le domaine de la schizophrénie notre modification 

de la méthode classique nous a permis de mettre en r e l i e f et de 

rénover pour a insi dire le mécanisme de la Spaltung en t an t que 

base première de la façon d ' ê t r e des schizophrènes". 

Nous avons c i t é longuement l ' au teur car nul ne pouvait 

mettre autant de lumière sur ce problème aiguë, compliqué et 

s i mystérieux encore de la schizophrénie que l ' inventeur de 

cet te technique ingénieuse e t en même temps orthodoxe que oet te 

psychiatre obstinée dans sa recherche et s i consciencieuse 

qu 'e l le ne l a i s s e r ien au hasard "tout est prévu, d i ss iqué , 

analysé, jugé dans son t e s t en rapport avec la personne humaine 

placée quotidiennement face à la vie e t dans tou tes l e s s i t u a ­

t ions . 

Poursuivant ses recherches avec la pa t ience , la p r é c i ­

sion et l ' i n g é n i o s i t é du savant, Mme Minkowska adopte un autre 

genre de maladie qui d i r ige la conduite du sujet a t t e i n t dans 
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une di rec t ion opposée: nous voulons par le r de l ' E p i l e p s i e . 

En 1946, Mme Minkowska présente un autre mémoire i n t i ­

t u l é : "L'Epilepsie e s s e n t i e l l e . Sa psycho-Pathologie et le 

Test de Rorschach", dans lequel e l l e fa i t par t â l a Société 

Médico-psychologique de nouvelles découvertes dues à l 'admi­

n i s t ra t ion du Rorschach à des ép i l ep t iques . 

En 1923, e l le avai t présenté à la même socié té une pre 

mière communication sur l ' é p i l e p t o i d i e . L'étude généalogique 

d'une famille d 'épi lept iques l u i avait permis de consta ter 

chez les membres a t t e i n t s de ce t te maladie, une v i scos i t é e t 

une adhésivité évidentes . En 1932, dans une étude sur Van 

Gogh, e l l e avait posé l e diagnostic d ' ép i leps ie basé sur la 

vie de ce génial a r t i s t e , sa maladie e t son oeuvre dominées 

par l e jeu de deux carac tères : la v i scos i t é e t l ' impu l s iv i t é 

a l lant jusqu'au vér i tab le déchaînement. "Cette étude me 

mettai t a ins i sur la voie du t e s t de Rorsohaoh qui lui-même 

touche de près au problème de l ' express ion . Ce qui m'avait 

frappée d'abord c ' e s t la constatat ion de Rorschach1 que l e s 

kinesthésies chez l e s épi lept iques sont part iculièrement f r é ­

quentes et augmentent même en fonction de l ' é t a t démentiel, 

fa i t surprenant et paradoxal à première vue, les k inesthésies 

1 Psychodiagnostik. 
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étant considérées comme l 'expression du facteur créateur et 

disparaissant dans les au t res formes de démence. Ces k ines ­

thésies s e r a i en t - e l l e s en rapport avec le déchaînement qui 

caractér ise surtout la dernière période de la vie e t de l ' oeu­

vre de Van Gogh? 

Vraiment désireuse d 'entreprendre une recherche dans 

ce domaine e l l e entre dans le service de M. Maillard à B icê t re . 

Elle expérimente sur une sér ie de malades sont l ' âge varie de 

16 à 50 ans, avec une majorité de suje ts jeunes, ayant des 

troubles du carac tère , des c r i s e s convulsives. Les t e s t s 

étaient pauvres, monotones, avec quant i té de persévérât ions . 

La lenteur des malades rendait la tâche plus d i f f i c i l e car 

el le se compliquait de l 'absoxtion de gard ina l . Certaines 

épreuves duraient deux heures et demie. Cependant l e s répon­

ses étaient concrètes , adéquates, peu différenciées quant à 

la forme. Réactions pa r t i cu l i è r e s au rouge des planches I I 

et I I I . Les k ines thés ies é ta ient nombreuses malgré la t o r ­

peur des malades. Ce fa i t i n t r igua i t la chercheuse car dans 

les autres é t a t s de dépression, d ' i n h i b i t i o n , de torpeur , 

e l l e s manquent habituellement. L'élément de mouvement déchaî­

né qui lu i avai t servi de point de départ , n 'y é t a i t po in t ; 

pourtant on le re t rouva i t dans l ' impul s iv i t é des malades. 

L 'a t t i tude générale des ép i lep t iques , leur façon de prendre 
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la p lanche , de l a t e n i r , de la ga rde r , d 'y a d h é r e r , de l a g a r ­

der même pendant l e s absences , l e f a i t de mimer l e s k i n e s t h é ­

s ies la f rappa i t . 

Peu s a t i s f a i t e toutefois des r é s u l t a t s obtenus à Bicê­

t r e , Mme Minkowska entre dans le service de M. Laiguel Lavas-

t ine en 1940. De 1940-1942, e l l e y t r a v a i l l e résolument auprès 

de tous les malades admis. Laissons p a r l e r l ' a u t e u r . "Le 

hasard a voulu que la première malade épilept ique que j ' a i eu 

à examiner en a v r i l 1940 me dédommagea largement de tous les 

efforts a n t é r i e u r s . I l s ' a g i s s a i t d'une épileptique de 38 

ans, qui avait des c r i s e s convulsives fréquentes. Coléreuse, 

récriminatrice , ayant des disputes v iolentes avec son mari, 

tous les t rai tements res ta ient sans effet appréciable . Au 

mois d ' a v r i l 1940 e l l e ren t re en observation dans le service 

l ib re le jour choisi pour la t e s te r la malade é t a i t ag i ­

tée , v io lente , car le gardinal é t a i t interrompu depui 36 

heures; " " J ' a i essayé de l a t e s t e r quand même; la ma­

lade se calme t r è s rapidement, e l l e regarde l e s planches avec 

cu r ios i t é , donne des réponses t r è s rapidement, sans hés i t a ­

t ion , d'une façon t r è s aff i rmat ive . Pour la première fo i s , je 

me trouvais en face d'un t e s t r iche chez une épileptique e t 

cet te r ichesse dépassai t de beaucoup son bagage i n t e l l e c t u e l " . 

Le t e s t est riche en effet et des plus c a r a c t é r i s t i q u e . Nous 
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voudrions pouvoir le t r a n s c r i r e i c i , mais ce n 'en est pas le 

temps. 

L'analyse du t e s t re le mode de perception: 17 k ines­

thésies sur 32 réponses: un grand nombre de k ines thés i e s . On 

note la présence de réponses globales et de réponses de grand 

dé ta i l (D). Réaction de la malade au rouge de la I l l e planche. 

Réponses adéquates, concrètes , presque en r e l i e f . Mais l e s 

réponses de forme sont peu d i f fé renc iées . C'est normal dans 

l ' é p i l e p s i e . 

Pour s a i s i r la r i chesse , l e r e l i e f p a r t i c u l i e r de ce 

t e s t , i l faut analyser le langage et l es expressions de base 

de la malade. Le t e s t fourmille de verbes ayant une fonction 

déterminée: r e l i e r l e s p a r t i e s séparées de la planche. "Ce 

l ien fai t des réponses de forme, peu nuancées en elles-mêmes, 

et concernant l e s d é t a i l s , non pas une réponse globale , mais 

un ensemble, presque un tableau. Ex. planche I I I "deux t ê t e s 

de chien ouvrant leurs gueules et portant sur leurs museaux un 

réc ip ien t" . I l ne s ' ag i t pas du hasard, dans c e t t e réponse, 

cet te tendance au l i en se retrouve dans toutes l e s planches, 

dans les t e s t s d ' ép i l ep t iques . "Ce besoin d ' é t a b l i r un l i en 

partout, doublé de l ' i ncapac i t é de s ' a r r ê t e r à une forme i s o ­

lée , s'impose avec une t e l l e force à la malade q u ' i l ressor t 

dans les réponses au premier p lan, au détriment de la p r é c i -
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sion de la forme". 

Et Mme Minkowska ajoute: Après les recherches peu 

fécondes de Bicêtre je me t rouvais en présence d'un fa i t tout 

à fa i t nouveau qui semblait donner la réponse à l a question 

que je m'é ta is posée. I l s ' a g i s s a i t non seulement d'une p ro ­

fusion de k ines thés ies , mais ce l l e s -c i servaient encore à 

remplir une fonction spéc ia le . Cette première constatat ion 

a été confirmée par l e s t e s t s su ivan t s" . 

Mme Minkowska remarque chez les uns des k ines thés ies 

à caractère adhésif; chez d 'au t res des kinesthésies ressor ­

t i ssan t nettement à l ' impuls iv i t é ou plutôt à l ' e x p l o s i v i t é , 

qui du reste ne manquent pas dans aucun t e s t . Ces k ines thé­

s i e s , le langage l e s t radui t par des expressions t e l l e s que: 

" i l s font la l u t t e " , "le sang qui é c l a t e " , " i l s sont en t r a in 

de s 'a r racher" , "des bêtes en é t a t d 'agress ion", " les canons 

qui t i r e r a i e n t " , e t c . Ainsi dans l e s t e s t s des ép i lep t iques , 

et dans l e s k inesthésies plus par t icul ièrement , se r e f l è t e 

tantôt le pôle d ' exp los iv i t e , tantôt le pôle de v i s c o s i t é , 

confirmation de la b ipo la r i t é qui préside aux diverses mani­

fes ta t ions de ce t te a f fec t ion" . 

Pour compléter ces avancés e t f a i r e de sa recherche, 

une chose achevée, Mme Minkowska nous donne l'exemple d'un 
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adolescent de 17 ans qui a l e s deux tendances à l a f o i s , 

schizophrénique e t é p i l e p t i q u e . E l l e rapproche ce cas de Van 

Gogh q u ' e l l e connaît s i bien elLe d i t : "La r ichesse des maté­

riaux fournis par ce t e s t exceptionnel, la comparaison habi­

tue l l e des t e s t s des épi lept iques francs avec ceux du groupe 

du rationalisme morbide nous font conclure de la façon s u i ­

vante: c ' e s t un cas d 'ép i leps ie psychique, ca rac té r i sé par 

les absences, où à cause d'un élément opposé qui , i l 

n 'y aura peut-être jamais de place pour une décharge motrice 

sous forme de c r i se ép i lep t ique" . Cette idée de frinage des 

décharges motrices de nature épileptique par le facteur sch i -

zoide, vient du prof. Minkowski de Lurich, à La su i t e de con­

férences f a i t e s par Mme Minkowska sur Van Gogh. I l a émis 

cet te hypothèse en voyant le dernier tableau de Van Gogh " les 

corbeaux volant au-dessus du Champ de blé" "où au milieu des 

éléments déchaînés on découvre le visage immobile et f igé du 

pe in t re" . 

Dans un t e s t qu ' e l l e r e l a t e , d'une jeune malade de 18 

ans, itoe Minkowska f a i t une t r o u v a i l l e : Planche IX la malade, 

dans une par t ie de la tache verte mise en b i a i s , voit "la t ê t e 

d'un mouton" puis passant à la tache voisine de l ' a u t r e 

(orange) e l l e d i t : "le feu qui brûle sur la t ê t e du mouton". 

"Cette réponse à e l l e - s e u l e , affirme Mme Minkowska, "m'a permis 
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de soutenir avec insistance le diagnostic d ' é p i l e p s i e " . Sur­

prenante et inadéquate à première vue, e l l e r e f l è t e on ne peut 

mieux, d'une par t le facteur d ' exp los iv i t é (le feu qui brûle) 

et d 'aut re pa r t celui d 'adhés iv i té (sur la tê te du mouton) 

établ issant un l i en entre deux taches de couleur d i f fé ren te , 

mais qui se touchent. Ces deux facteurs sont identiques â 

ceux que j ' a i réunis dans la b ipo la r i t é de la cons t i tu t ion 

ôpileptoide (1923) et qui à l 'occasion de l ' é tude de la s t ruc ­

ture de l ' é p i l e p s i e e s sen t i e l l e m'a fa i t d i r e : "Tandis que 

chez l e s schizophrènes tout se désagrège, tout se d issoc ie , 

se disperse, chez l e s épi lept iques tout se condense, se con­

centre, s ' agg lu t ine" . 

Résumé de sa théorie sur l ' ép i l ep t ique t e s t é par le 

Rorschach. 

"L*épileptique vo i t , l ' ép i l ep t ique sent , l e s réponses 

sont concrètes, adéquates, en r e l i e f . Les grands dé t a i l s 

priment, avec eux i l construit l 'ensemble. Les réponses de 

forme sont p réc i se s , peur di f férenciées , parfois confuses, 

mais en raison de l'élément sensor ie l gardent un caractère 

vivant". I l e s t a t t i r é par le rouge des I l e et I l l e planches 

et l ' e s t moins par l e s couleurs des planches VIII , IX, X. 

"L'épielptique voit des formes en mouvement" et ses nombreuses 

kinesthésies ont dans la plupart des cas un caractère tan tô t 
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explosif, tantôt adhésif . " I l se confond avec l e s k ines thé­

s i e s , i l l es mime, n ' a r r ive pas à se détacher et persévère" . 

Ses besoins de l ia ison ne viennent pas chez l u i d'un besoin 

de synthèse i n t e l l e c t u e l l e , mais de l 'emprise sur l u i du con­

tac t sensor ie l , "Sur le plan typologique on peut l ' appe l e r 

le type sensi t ivo-moteur" . 1 

Les facteurs p o s i t i f s que l e Rorschach des é p i l e p t i ­

ques nous révè le : le concret, le l i e n , l e sensor ie l , le mobile, 

se dégradent à cause de l 'exagérat ion e t du déséquil ibre fon­

cier des ép i l ep t iques . "Amenés a ins i à fondre les r é s u l t a t s 

du tes t avec l e s données c l in iques , nous arrivons â nous f a i r e 

une image du monde dans lequel vi t l ' é p i l e p t i q u e . A cause de 

son adhésivi té primaire et de sa v i s cos i t é , i l n ' a r r i v e pas à 

se détacher des c o n f l i t s , e t de p lus , à cer ta ines pér iodes , 

tout événement de la vie qui touche à son émotivité e t à sa 

sensor ia l i t é devient un c o n f l i t . I l adhère, i l persévère, 

et dans l ' imposs ib i l i t é de suivre le mouvement du monde ex t é ­

r i eu r , i l subit la s t à c e . La nécess i té d ' é t a b l i r un l ien crée 

autour de la stace un monde fermé, comprimé, une atmosphère 

i r r e s p i r a b l e . La seule i ssue , c ' e s t une décharge dont les 

manifestations sont bien connues de la c l in ique . Ainsi le 

1 Dublineau "La notion des s t ruc tu res dans les t rou ­
bles du caractère chez l ' e n f a n t " . 
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t e s t de Rorschach, t e s t de recherche, peut nous a ide r à é t a ­

b l i r le diagnostic dans les cas douteux, et en même temps 

trouve son prolongement na ture l dans d'importantes questions 

pratiques ayant t r a i t à l ' ép i l ep s i e e s s e n t i e l l e " . 

Donc en opposition au mécanisme de la Spaltung des 

schizophrènes Mme Minkowska a découvert le mécanisme du l i en 

des épi lept iques qui se révèle par l e s expressions "at taché, 

ra t taché , r e l i é , rapproché, soudé, s ce l l é " - "une chose qui 

est coupé en deux, voulez-vous que je les assemble? (épi lep-

sie) la pa t te de l ' o u r s serai t scel lée au papi l lon , e t c . " 

En dehors des kinesthésies et des verbes de l i a i son , i l y a 

encore la fréquence de cer ta ines proposi t ions : avec, sur , 

entre , qui t raduisent également le besoin d ' é t ab l i r un l i e n . 

Dans ses conclusions, Mme Minkowska donne les raisons 

qui l ' on t poussée à modifier la méthode c lass ique , pa r t i cu ­

lièrement à l'abandon du psychogramme pour la mise en valeur 

du langage des malades dans l ' ana lyse et l ' i n t e r p r é t a t i o n de 

leurs t e s t s : 1° l 'expérience accomplie â la c l in ique , 2° la 

poss ib i l i t é de mettre en évidence les mécanismes e s s e n t i e l s de 

la schizophrénie et de l ' ép i l ep s i e que seul la méthode modi­

fiée du t e s t pouvait permettre, 3° la d i f férencia t ion par le 

langage du monde abs t r a i t des schizophrènes et du monde con­

cret des ép i lep t iques , 
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4° "les mêmes différences se retrouvent chez les schizoides et 

l e s épi lept iques (g l i schro ides ) . 

5° l e f a i t q u ' i l n ' ex i s t e pas de différence e s s e n t i e l l e entre 

l e s adultes e t l e s enfants plaide en faveur de ce que l e s méca­

nismes mis a ins i en évidence touchent de près aux types cons t i ­

tu t ionne l s . 

6° En contribuant sur le plan théorique et pratique â préciser 

l e diagnostic e t le pronostic e t la conduite à t e n i r , l e t e s t 

de Rorschach, sur le plan de la recherche psychologique, nous 

mène à l a source même du problème du vo i r , a ins i que du lan­

gage qui "ne cherche point à faire du mot un signe algébrique, 

mais au contraire à désigner à l ' a i d e du mot des a f f i n i t é s , des 

iden t i t é s même, entre les phénomènes, que notre pensée qui d i s ­

sèque et juxtapose, méconnaît et anéantit vraiment trop f a c i l e ­

ment".1 

"En même temps se trouve écar tée l ' ob jec t ion f a i t e aux 

cons t i tu t ionna l i s t e s , à savoir q u ' i l s introduisent dans la v ie 

de l ' ê t r e humain un facteur r ig ide e t immobile, inaccessible à 

toute influence du mil ieu . Maintenant chaque cons t i tu t ion r e ­

présente tout un monde dans lequel une influence de cet ordre 

trouve aisément sa p lace" . 

1 Minkowski. Vers une cosmologie, 1936, Ed. Aubier, 
P a r i s . 
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Mme Minkowska j u s t i f i e à nouveau sa modi f i ca t ion du 

t e s t c l a s s ique . 2 "Après la. mort de Rorschach, la majorité des 

auteurs ont respecté l a technique classique de l ' i n t e r p r é t a ­

t ion destinée à aboutir dans chaque cas à un psychogramme; 

mais tandis que l e s psychanalystes qui avant tout é tudiaient 

les névroses, se servaient de plus en plus des in te rpré ta t ions 

psychanalytiques, l es psychologues e t les psychia t res , q u ' i l 

s ' ag isse de l ' é tude des normaux ou des malades a t t e i n t s de 

psychoses, subordonnaient indifféremment leur t r ava i l à l ' i d é e 

du psychogramme e t à la typologie é t ab l i e par Rorschach. Ce 

fa isant , l e s psychiatres passaient à côté des problèmes psy­

ch ia t r iques . De ce point de vue une réact ion é t a i t i név i t ab l e , 

et cela dans le but de se serv i r de toutes l e s p o s s i b i l i t é s 

qu 'o f f ra i t ce t e s t sans le renfermer dans le cadre r ig ide des 

signes e t des chiffres et pour lu i conserver a ins i l e caractère 

qua l i t a t i f , comme le dés i ra i t Rorschach lui-même. En présence 

des problèmes psychiatriques nous avons d'emblée f a i t abs t rac ­

t ion , délibérément du psychogramme ; par contre , tout en conser­

vant le mode de t r iage des réponses indiqué par Rorschach, nous 

avons a t t r ibué une importance primordiale au langage et aux 

2 Minkowska: Le Test de Rorschach et la Psychopatho­
logie de la Schizophrénie. 
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express ions employés par l e s malades . Car l e s malades p lacés 

dans le t e s t dans une s i tua t ion inattendue se servent d'un 

langage non pas conventionnel e t automatisé, mais spontané et 

personnel; i l s t raduisent de c e t t e façon, bien plus que l e s 

complexes, les principes plus profonds d 'ordre s t r u c t u r a l , qui 

président chez eux à la manière de voi r , de prendre contact 

avec le r é e l . Cette u t i l i s a t i o n du langage a été du r e s t e 

pressentie e t en par t ie mise en pratique par Rorschach l u i -

même; a ins i l o r s q u ' i l oppose les k ines thés ies de flexion à 

ce l l es d'extension e t en t i r e des conclusions tant pour l e 

diagnostic que pour le p ronos t ic" . 

Nous avons largement c i t é l e s t ex tes de Mme Minkowska 

pour le bénéfice des élèves ou des chercheurs que ce t te 

méthode remarquable pourrai t i n t é resse r , car les mémoires 

eux-mêmes sont presqu' introuvable s. Sans la générosité de 

l ' au teur nous n 'aur ions pu nous les procurer pour notre t hèse . 

Ce qui l ' eu t appauvrie énormément si l 'on considère l ' appor t 

formidable que l e s recherches de Mme Minkowska ont f a i t à la 

psychia t r ie , notamment dans les domaines de la schizophrénie 

et de l ' é p i l e p s i e essent ie l le» On comprendra que nous ne 

songions pas à ajouter à ces t ex t e s d é f i n i t i f s , ajtoi que ce 

soit qui soi t de notre cru. Tout commentaire aenant de notre 
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fu t i l e expérience clinique p a r a î t r a i t pédant et "pavé d ' o u r s " . 

P e n s a i t - i l à Mme Minkowska, le Docteur Tosquelles 

quand i l é c r i v a i t : nous croyons entrevoir une indicat ion 

de la voie à suivre en vue d'une révis ion théorique du t e s t , 

et ce t te rév i s ion , nous la croyons indispensable devant le 

discrédi t de la théor ie associa t i onn i s t e , t rop discré tée pour 

pouvoir donner une base sol ide au t e s t qui res te empirique­

ment valable mais sans fondement. I l y a là le pourquoi de 

la rés is tance que l 'on trouve en France à l ' app l i ca t ion méca­

nique (?) du t e s t e t de la tendance que l ' on contaste à aban­

donner l e s systèmes de c l a s s i f i ca t ion e t de s t a t i s t i q u e pour 

s'appuyer sur l ' é tude i n tu i t i ve de la conduite et du langage". 

La méthode Minkowka "le Rorschach appliqué â l'examen 

cl inique" s e r a - t - e l l e la formule de l ' aven i r? Chi lo sa? 

Fin de la Par t i e I . 
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CHAPITRE VI 

LE TEST DE RORSCHACH ADMINISTRE AUX ENFANTS ET 

AUX ADOLESCENTS. SA VALEUR CLINIQUE 

Si l a l i t t é r a t u r e sur l e Rorschach appl iqué aux a d u l ­

t e s e t surabondante , si e l l e inonde l e marché des t e s t s , i l 

n ' en e s t pas a i n s i du Rorschach appl iqué aux e n f a n t s . Le 

t e r r a i n e s t en f r i c h e . A peine a - t - o n commencé à l ' e s s o u c h e r . 

On y va prudemment, car on ne s a i t pas t r op comment f a i r e r e ­

cu le r l a f o r ê t . Le monde des en fan t s e s t fermé pro tégé con t re 

l a c u r i o s i t é des "grandes p e r s o n n e s . " I l y a une douzaine 

d ' années , p e u t - ê t r e , que l e s p lus audacieux, ont a t t a q u é l a 

f o r t e r e s s e , l ' o n t p r i s e d ' a s s a u t . I l s y sont e n t r é s . Mais 

depuis q u ' i l s y s o n t , i l s ont beau a v o i r allumé l eu r l a n t e r n e , 

i l s marchent en t â tonnan t pour t r o u v e r le v ra i chemin, c e l u i 

qui conduit sûrement à la psyché de l ' e n f a n t . 

C 'est que l a psychologie de l ' e n f a n t e s t b ien d i f f é ­

ren te de c e l l e de l ' a d u l t e . L 'enfant e s t une s o r t e de rêveur 

é v e i l l é qui a sa vie p r o p r e , ses r é a c t i o n s , p r o p r e s , son propre 

mode de pensée , son rythme de c r o i s s a n c e b ien â l u i qui do i t 

l e conduire vers l 'épanouissement de sa pe r sonne . Soi t q u ' i l 

p a r l e , s o i t q u ' i l joue , sopt q u ' i l d e s s ine , c ' e s t un an imis t e 

qui enferme t o u t dans des symboles: sa v i e p e r s o n n e l l e e t sa 
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v ie s o c i a l e . Et l ' a d u l t e qui n ' a pas la souplesse d ' e n t r e r 

dans sa peau pour e s saye r de s e n t i r e t d ' imaginer comme l u i 

se t rouve devant une énigme i n d é c h i f f r a b l e . La p a r o l e de N . -

Seigneur à ses d i s c i p l e s : " s i vous ne vous changez de façon 

à devenir comme l e s p e t i t s en f an t s , vous n ' e n t r e r e z point dans 

l e royaume des c i eux" es t dans l e domaine de la psychologie 

d'une a c t u a l i t é f r appan t e . Le psychothérapunte qu i ana lyse 

des desse ins d ' e n f a n t s r e s t e désemparé devant ce s p r o j e c t i o n s , 

t r o u b l a n t e s q u ' i l ne pourra jamais n i comprendre n i i n t e r p r é ­

t e r s i on ne l u i a pas a p p r i s à se d é p o u i l l e r du " v i e i l homme" 

pour r e n t r e r en p le ine conscience dans son enfance à l u i t ou t 

d ' abord . 

Comment e x p l i q u e r autrement la l en t eu r de la marche 

du chercheur? On comprend ses h é s i t a t i o n s , ses échecs , ses 

pe rpé tue l s e s s a i s e t recommencements sans s o l u t i o n . A l ' i n ­

t u i t i f psychologue, qui ne c r a i n d r a pas d ' a j u s t e r son o e i l à 

l a v i s ion de l ' e n f a n t , l e succès e s t p romis . Ayant su r e g a r ­

der e t v o i r comment l ' e n f a n t , sa pe rcep t ion dépou i l l ée de la 

r é a l i t é , prendra la tournure du r ê v e , i r a r e j o i n d r e l a pensée 

a n t i s t e qui s 'expr ime par le symbole, p a r l e déguisement , la 

condensat ion , le déplacement. Alors seulement, s e s o r e i l l e s 

e t son entendement i n t e l l e c t u e l s ' o u v r i r o n t â l a compréhension 

du langage de l ' e n f a n t : car l e s mêmes mots, l e s mêmes e x p r è s -



LE TEST DE RORSCHACH ADMINISTRE AUX ENFANTS ET 60 

AUX ADOLESCENTS. SA VALEUR CLINIQUE 

s i o n s , en passant sur l e s l èv re s des enfan t s prennent immédia­

tement une a u t r e s i g n i f i c a t i o n , r é v è l e n t l e s premières b l e s ­

s u r e s , l e s premiers chocs r e s s e n t i s comme des i n j u s t i c e s par 

ces ê t r e s à la f o i s s i c o n f i a n t s e t s i a u t o r i t a i r e s . Pour 

comprendre l e s complexes e t l e s c o n f l i t s des a d u l t e s , 11 faut 

d 'abord a v o i r vu v i v r e l ' e n f a n t e t a v o i r cru à sa souf f rance . 

Avant de l ance r l e Rorscha chien à la recherche des t r o u b l a n t e s 

e t pass ionnantes expér iences du Test Rorschach app l iqué à 

l ' e n f a n t e t à l ' a d o l e s c e n t , c ' e s t ce la q u ' i l faut l u i d i r e 

avant t o u t . C ' e s t à c e t t e manière de v o i r , de v iv re e t de 

s e n t i r à l a manière de l ' e n f a n t q u ' i l faut l ' e n t r a î n e r , avant 

même de l u i apprendre l e p ro toco le usue l de la méthode. 

Beck é c r i v a i t en 1945: "pour l e s enfants on app l ique 

l e s mêmes p r i n c i p e s que pour l e s a d u l t e s . Une étude s y s t é ­

matique de l ' e n f a n t par l e Rorschach, dans l a q u e l l e l e s deux 

f a c t e u r s : c roissance e t environnement sont analysés e t p e s é s , 

e s t encore à v e n i r " . 

Néanmoins, d i t Kanner , 1 dans ces d e r n i è r e s années , on 

a beaucoup t r a v a i l l é e t app l iqué l e Rorschach chez l e s e n f a n t s : 

"Sunne suggéra des normes pour l e s en fan t s de 4 e t 7 a n s . 

1 Kanner, Léo: P e r s o n a l i t y t e s t i n g and Child Psych ia -
t r y . 

2 Sunne, D., Rorschach Tes t Norms of Young Chi ld ren , 
in Child Developt . 1936. 
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Klopfer e t Margulies ont commencé l e u r s r e c h e r c h e s avec des 

enfants de deux a n s . Schachte l^ s u i v i t un e n f a n t , t ous l e s 

a n s , de 3 à 7 a n s . A côté de la p e r s o n n a l i t é , son r appo r t 

l a i s s e e n t r e v o i r une nouvel le avenue pour l ' é t u d e du déve lop­

pement de l a formation du concep t . Des groupes d ' e n f a n t s p r é ­

sentant des problèmes spéc i f i ques de condu i t e : dé l inquance , 

bégaiement, t i c s , h o s p i t a l i s m e , on é t é t e s t é s p a r l e Rorschach. 

La s û r e t é des c o n c l u s i o n s , mesurée par l e u r c o r r é l a t i o n avec 

l e s données c l i n i q u e s e s t p l u s cons idérab le que c e l l e des 

a u t r e s t e s t s de p e r s o n n a l i t é . La technique e t l ' i n t e r p r é t a ­

t i o n , t o u t e f o i s , sont des ma t i è r e s d é l i c a t e s e t r e q u i è r e n t 

une p répa ra t ion s p é c i a l i s é e " . 

3 Schach te l , A,H., The Rorschach Test q i t h Young 
Children in Amer. J . Or thopsych ia t ry , 1944. 
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Hertz, Marguerite, "Personality Patterns in Adolescence as 

portrayed by the Rorschach Method: IV. 

The "Erlebnistypus" (A typological 

Study).1 

Résumé préliminaire: 

Les études I et II comportaient une analyse de la per­

sonnalité des enfants à 12 et 15 ans en fonction du "type de 

personnalité" déterminé par la technique du Rorschach, Des 

formules spécifiques numériques furent trouvées et résumées 

dans des mémoires précédents dont nous avons parlé à propos 

du mémoire no III. On avait réussi à établir des normes pour 

les âges et le sexe des groupes étudiés et les changements 

qu'on avait trouvé dans leur type de personnalité avaient été 

notés. 

Une seconde approche fut faite à ces études d'analyse 

des divers types de personnalité différenciés par Rorschach 

d'abord, puis raffinés par la Brush Foundation. 

1 The Brush Inquiry and the Department of Psychology, 
Western Reserve University. 

2 Cf. notre thèse pp. 
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Le p r é s e n t mémoire donne un aperçu de c e t t e approche 

t y p o l o g i q u e . 4 Nous ne voyons pas l ' u t i l i t é de r e p r o d u i r e i c i 

l a s é r i e des a n a l y s e s q u a l i t a t i v e s , q u a n t i t a t i v e s , s t a t i s t i ­

ques , e t l e s nombreuses d i s c u s s i o n s , d ivergences e t accords 

auxquels e l l e s ont donné l i e u . Ceux qui a u r a i e n t l e d é s i r de 

l e s c o n s u l t e r p o u r r a i e n t se procurer l e s mémoires de l ' a u t e u r , 

t e l s qu ' i nd iqués dans nos r é f é r e n c e s . Ce qu i importe dans 

c e t t e t h è s e , c ' e s t de donner un aperçu généra l des t ravaux 

d 'approche pour a r r i v e r à conna î t re l a p e r s o n n a l i t é de l ' e n ­

f a n t , le type de p e r s o n n a l i t é adéquat à chaque groupe d 'âge 

e t de s e x e , l e s e s s a i s d ' é t a b l i r des normes d é f i n i t i v e s qui 

permet tent e t f a c i l i t e n t c e s é t u d e s , qui à l e u r t o u r , a b o u t i e 

ront à l 'examen c l in ique des enfan t s malades mentalement ou 

temporairement t r o u b l é s effect ivement ou manifes tant des 

t r o u b l e s graves du c a r a c t è r e ou du comportement. D'où l a 

n é c e s s i t é s ' a v è r e d 'un d iagnos t i c é q u i t a b l e et adéquat qui 

permette f inalement au psychologue e t au p s y c h i a t r e d ' a p p l i ­

quer s o i t des méthodes de rééduca t ion e f f i c a c e s ou des t h é ­

r a p i e s c u r a t i v e s app rop r i ée s aux d é s é q u i l i b r e s c o n s t a t é s . 

4 La d i s cus s ion des méthodes s t a t i s t i q u e s d ' ana lyse 
des données e s t dans l e mémoire No I . 



LE TEST DE RORSCHACH ADMINISTRE AUX ENFANTS ET 64 

AUX ADOLESCENTS. SA VALEUR CLINIQUE 

Procédure. 

Dans ce mémoire rédigé avec prob i té , Marguerite Hertz 

t i en t à nous renseigner complètement sur la marche suiv ie pen-

dans l e s expériences qu ' e l l e a r éa l i s ée s pour obtenir l e s con­

clusions de sa recherche. 

Nous n'avons pas l ' i n t e n t i o n de re fa i re avec e l l e l ' e x ­

périmentation e t de la suivre à t ravers les didales des s t a t i s ­

t iques qu ' e l l e nous propose. On nous saura gré de ne pas 

a lourd i r notre thèse de toutes ces formules incompréhensibles 

pour le l ec teur non i n i t i é , de ces processus encombrants de 

comparaisons, de contradic t ions , de discussions longues où les 

techniciens e t les maîtres de la méthode échangent leurs juge­

ments e t opinions sans en r ien changer même sur l 'évidence du 

contraire et où chacun res te sur ses pos i t i ons . Encore une 

fois nous proposons aux futurs techniciens du t e s t qui seuls 

ont i n t é rê t à en fa i re l ' ana ly se , les t ex tes originaux eux-

mêmes. 

Nous nous bornerons, comme nous l 'avons f a i t , dans les 

études précédentes â ex t ra i re la substance d'une matière dense 

et quasi inépuisable, af in de préparer l e l ec teur à accepter 

notre propre démonstration qui fera l ' o b j e t de notre troisième 

p a r t i e . Nous revenons à Marguerite Hertz. 
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Les techniques s u i v a n t e s , d i t - e l l e , ont é t é employées 

dans c e t t e é tude : 

a) l e s groupes d ' e n f a n t s de 12 e t 15 ans ont é t é d i f f é r e n c i é s 

en t ypes de p e r s o n n a l i t é s selon un p lan de c l a s s i f i c a t i o n . 

Puis on a comparé ces types pour dé te rminer l e s t y p e s prédomi­

nan ts dans chaque âge e t chaque sexe . Pour é t u d i e r la cons­

tance ou l e s changements qui se p rodu i sen t de 12 à 15 a n s , on 

a également comparé l e s t ypes de p e r s o n n a l i t é de chaque i n d i ­

vidu de ce s â g e s . 

b) L 'âge e t l e sexe des groupes ont é t é é t ud i é s en fonct ion 

des changements (augmentation ou abaissement) des f a c t e u r s de 

k i n e s t h é s i e s e t de cou leu r s qu i font l e rappor t du type de 

p e r s o n n a l i t é . 

Rorschach a v a i t d i f f é r e n c i é l e s d i f f é r e n t s t y p e s : 

e x t r a v e r t s , i n t r o v e r t s , c o n s t r i c t é s e t ambiégaux, et un a u t r e 

type c e l u i qui a tendance à l a c o n s t r i c t i o n e t un type d i l a t é 

qui a l e s deux tendances à l a f o i s . 

Lons l i -Us t e r i a c l a s s i f i é ces e n f a n t s en s i x d i f f é r e n t s t y p e s : 

1 . l e s purs e x t r a v e r t s où aucun mouvement n ' e s t donné 

2 . l e s ex t r a v e r t s où l a C e s t au moins une f o i s p lus que M 

3 . l e s purs i n t r o v e r t s où aucune couleur n ' e s t donnée 

4 . l e s i n t r o v e r t s où M e s t au moins une f o i s de p lus que C 

5 . l e s c o a r t é s où i l n ' y a n i M n i C 
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6 . l e s ambiégaux où M égale C ou ne d i f f è r e pas de p lus de .5 

d ' u n i t é 

Dans la p r é sen t e é tude , l e s types furent encore f o u i l ­

l é s dans l e but d ' i n d i q u e r l ' é t e n d u e de l ' e x t r a v e r s i o n , l a p r o ­

fondeur de l ' i n t r o v e r s i o n e t le degré de d i l a t a t i o n e t de cons ­

t r i c t i o n q u ' i l s comporta ient . 

Dans l e s 35 pages qui s u i v e n t , on v o i t s ' é che lonne r 15 

t a b l e s où son t enfermées l e s expér iences l e s p lu s s u b t i l e s , 

l e s comparaisons l e s plus minu t i euses d ' â g e s , de s exes , de d i f ­

f é r ences , de s i m i l i t u d e s , l e s c o r r é l a t i o n s , l e s r é s u l t a t s tem­

p o r a i r e s pour en a r r i v e r aux conc lus ions d é f i n i t i v e s qui é t a ­

b l i r o n t d 'une manière c e r t a i n e une typo log ie du Rorschach e t 

p o r t a n t l a v a l i d a t i o n du t e s t app l i qué aux e n f a n t s de 12 e t 15 

a n s . 

Nous croyons u t i l e de f a i r e conna î t r e l e sommaire géné ­

r a l de c e t t e étude et l ' i n t e r p r é t a t i o n des r é s u l t a t s t e l s que 

nous l e s a f a i t c o n n a î t r e l ' a u t e u r de la r e c h e r c h e . 

Les r é s u l t a t s de c e t t e étude sur l e s "Er lebn i s typeu" 

peuvent ê t r e t r a d u i t s en termes psycholog iques . Les enfants 

de 12 à 15 ans montrent une grande v a r i a b i l i t é dans l e s p a t ­

t e r n s dominants de l e u r p e r s o n n a l i t é , a u s s i y a - t - i l c e r t a i n s 

p a t t e r n s c a r a c t é r i s t i q u e s qui peuvent ê t r e i d e n t i f i é s pour l e s 

groupes de c e s â g e s . 
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A 12 a n s , l e s en fan t s montrent des types de personna­

l i t é d i f f é r e n t s , l e p lu s f réquent e s t 1 ' e x t r a v e r s i o n m i x t e . 

L'enfant de 12 ans répond immédiatement au monde e x t é r i e u r qui 

l e s t i m u l e ; i l es t plus e x t é r i o r i s é dans son comportement émo­

t i o n n e l . Bien q u ' i l so i t capable de f a i r e une v i e i n t é r i e u r e 

e t une v ie de r ê v e , cela l ' i n t é r e s s e moins de v iv re émot ionnel-

lement à l ' i n t é r i e u r de lui-même. D 'au t re s é tudes nous ont 

montré q u ' i l n ' a pas encore l a m a t u r i t é émot ionnel le , q u ' i l 

tend à ê t r e v i v a n t , plus changeant que s t a b l e , p lus e x c i t a b l e 

que c o n t r ô l é . Sa condui te e s t non con t rô lée e t n ' a pas son 

mode émot ionnel . Son ajustement n ' a pas tous l e s éléments 

d ' a d a p t a t i o n . 

Les r é s u l t a t s de no t re enquête confirment l ' o p i n i o n 

de Loos l i -Us t e r i à savoir que l a p e r s o n n a l i t é e x t r a v e r t i e e s t 

p lus f réquente aux a l e n t o u r s de 12 a n s . Un type mixte e s t 

p l u t ô t la norme du groupe que l e type pur où i l n 'y a pas d ' i n ­

t r o v e r s i o n . Les t r a i t s d ' i n t r o v e r s i o n a p p a r a i s s e n t dans l e s 

enfants à c e t âge , mais 1 ' e x t r a v e r s i o n joue un r ô l e prédomi­

nant dans l ' a j u s t emen t de la p l u p a r t . 

A 12 a n s , chez l e s f i l l e s „ l e type i n t r o v e r t e s t p l u s 

fréquent que l ' e x t r a v e r t . Cela veut d i r e q u ' i l y a chez e l l e s , 

au t an t d ' i n t r o v e r s i o n que d ' e x t r a v e r s i o n . I l n ' en e s t pas 

a i n s i chez l e s ga rçons . Loos l i n ' a c c e p t e comme norme pour 10-



LE TEST DE RORSCHACH ADMINISTRE AUX ENFANTS ET 68 

AUX ADOLESCENTS. SA VALEUR CLINIQUE 

12 ans le type pur e x t r a v e r t . E l le p ré tend que l e s enfan ts 

dans c e t t e pé r iode de l eu r développement montre des c a p a c i t é s 

d ' i n t r o v e r s i o n . Pour s ' a d a p t e r à la r é a l i t é , i l s g l i s s e n t 

vers l ' e x t é r i e u r . L ' i n t r o v e r s i o n empêche ce con tac t é t r o i t 

avec l e monde. C'est un obs t ac l e à leur développement. Dès 

l o r s l ' e n f a n t inb ibe ses tendances i n t r o v e r s i v e s l e s é v i t a n t . 

Quand l ' i n t r o v e r s i o n a p p a r a î t à cet âge , Loos l i l ' i n t e r p r è t e , 

non comme une m a t u r i t é , mais comme une a t t i t u d e i n t r o v e r s i v e 

anormale, chez l e s f i l l e s , c ' e s t un signe de m a t u r i t é . 

Beaucoup d ' e n f a n t s de 12 ans sont ambiégaux. Plus de 

garçons que de f i l l e s ont c e t t e tendance aux c a p a c i t é s ba l an ­

cées d ' i n t r o v e r s i o n e t d ' e x t r a v e r s i o n . Cet te conclusion 

r é fu te Loos l i qui p ré tend que ce type e s t r a r e de 10 à 13 a n s . 

Le type coa r t é es t r a r e à 12 a n s , garçons e t f i l l e s . 

Quelques e n f a n t s , peu sont c o n t r a i n t s , inb ibés ou r ép r imés . 

Relativement aux sexes à 12 a n s , l e s e x t r a v e r t s , l e s 

ambiégaux e t l e s c o a r t é s p a r a i s s e n t plus f r é q u e n t s chez l e s 

garçons e t l e s i n t r o v e r t s e t l e s d i l a t é s le sont davantage 

chez l e s f i l l e s . En somme, l e s garçons sont p lus l i b r e s dans 

l e u r s r é a c t i o n s émot ionnel les à l ' env i ronnement , moins p r é o c ­

cupés de l e u r v i e i n t é r i e u r e , moins i n b i b é s , moins mûrs émo-

t i o n n e l l e m e n t . Beaucoup p lus de f i l l e s sont i n t é r i o r i s é e s e t 

moins s t imulées par l ' env i ronnemen t . E l l e s sont moins adap-
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t a b l e s émotionnellement que l e s ga rçons . 

On remarque beaucoup de d i f fé rences i n d i v i d u e l l e s chez 

l e s enfan t s de 15 ans dans l e s p a t t e r n s dominants de l a p e r ­

s o n n a l i t é . I l y en a également dans l e s p a t t e r n s de g roupes . 

Le type i n t r o v e r t e s t plus f réquent pour le groupe comme un 

t o u t , garçons e t f i l l e s . La v i e i n t é r i e u r e e s t p lus a c t i v e 

avec des q u a l i t é s c a r a c t é r i s t i q u e s de v i v a c i t é mentale e t de 

p r o d u c t i v i t é . 

Beaucoup plus de f i l l e s que de garçons sont i n t r o v e r -

t e s . Parce que l e s f i l l e s de ce t âge ont p lus de m a t u r i t é phy­

sique que l e s garçons à c e t âge on s e r a i t en d r o i t d ' a t t e i n d r e 

une plus grande propor t ion de c e t t e prédominance à l ' i n t r o v e r ­

s ion . Les p r é s e n t e s données suggèrent à l ' o b s e r v a t e u r , con­

t ra i r ement aux r é s u l t a t s observés pa r L o o s l i - U s t e r i , que l e s 

garçons du même âge sont plus i n t r o v e r t s e t ambiégaux que l e s 

f i l l e s . El le expl ique le f a i t que l a s f i l l e s sont p lus ambié-

g a l e s , par l e s c o n f l i t s e t l e s " t i r a i l l e m e n t s " i n t é r i e u r s qui 

se produisent chez l e s f i l l e s â l ' â g e de la puber té e t pendant 

l a c r i s e p u b e r t a l e . On peut se r a p p e l e r que Rorschach a 

t rouvé que le type ambiégal es t le type de base pour l e s n é ­

vroses d ' o b s e s s i o n . Behn-Eschenberg a mis l ' a c c e n t su r l a 

"condi t ion physiologique o b s e s s i o n n e l l e " des a d o l e s c e n t s . Mar­

g u e r i t e Hertz a une tendance à i n t e r p r é t e r l e p a t t e r n ambiégal 
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à c e t âge , non comme la preuve d'un c o n f l i t int ime due à la 

puber té mais à une indéc i s ion simptomatique e t une i n s é c u r i t é 

c a r a c t é r i s t i q u e de l a p r é p u b e r t é . Ainsi l ' a m b i é g a l i t é appa­

r a i s s a n t p lus fréquemment chez l e s garçons à 12 e t 15 a n s , mais 

â un degré moindre à 15, nous l a i s s e c r o i r e que l ' i m m a t u r i t é 

du développement de leur p e r s o n n a l i t é en e s t la c a u s e . 

Le type c o n s t r i c t é e s t ra re chez l e s garçons et n ' e x i s t e 

pas chez l e s f i l l e s à ce t â g e . Cependant on note que l a cons­

t r i c t i o n se p r o d u i t de 12 à 15 ans chez un c e r t a i n nombre d ' e n ­

f a n t s , mais moins cependant qu ' à 15 a n s . 

Beaucoup d ' e n f a n t s de 12 e t de 15 ans changent l e p a t ­

t e rn de l e u r p e r s o n n a l i t é . Beaucoup sont p lu s i n t r o v e r t s â 15 

qu 'à 12, p lus sont c o a r t é s , quelques-uns son t ambiégaux. Des 

enfants qui gardent c o n s t a n t s l eur p a t t e r n de p e r s o n n a l i t é , 

ceux qui s o n t i n t r o v e r t s sont l e s plus c o n s t a n t s . En e f f e t , 

beaucoup d ' en fan t s i n t r o v e r t s à 12 ans le r e s t e n t à 15 a n s . 

Le p a t t e r n le plus changeant quand i l y a incons tance , e s t 

l ' i n t r o v e r s i o n . On vo i t rarement de changement dans le sens 

du type ambiégal ou c o n s t r i c t i f . Re l e s s e x e s . Plus de 

f i l l e s que de garçons r e s t e n t cons t an t e s dans leur personna­

l i t é , e t l e s f i l l e s r e t i ennen t davantage leur i n t r o v e r s i o n 

que l e s g a r ç o n s . La matura t ion physique des f i l l e s se f a i s a n t 

plus t ô t que c e l l e des garçons e l l e s adoptent p lus fac i lement 
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e t p lus v i t e l e s p a t t e r n s c a r a c t é r i s t i q u e s de ce t âge de 12 à 

15 ans i . e . l ' i n t r o v e r s i o n ou l a c o n s t r u c t i o n . Quelques 

f i l l e s vont ve r s l ' e x t r a ver s i on à 15 ans e t à l a d i l a t a t i o n . 

L o o s l i - U s t e r i a c o n c l u t , d ' a p r è s l e s données de Suarès que 

l e s garçons de 15 à 18 ans montrent une tendance p l u s grande 

à l ' i n t r o v e r s i o n et que l e s f i l l e s de 12 à 14 ans une p lu s 

grande tendance à l ' e x t r a v e r s i o n . Quant à nous nous n ' avons 

pas t r ouvé ce f a i t dans no t r e é tude . 

Un gl i ssement vers l ' i n t r o v e r s i o n et la c o n t r a c t i o n 

de l a p e r s o n n a l i t é peut ê t r e cons idé ré comme une man i f e s t a t i on 

de développements mental et émot ionnel , de l a pé r iode qui 

s ' é t end de 12 à 15 ans , ca r c e t t e pér iode e s t c e l l e de l ' a d a p ­

t a t i o n au monde e t à la r é a l i t é . C 'es t l e temps où l ' e n f a n t 

doi t g r a n d i r , abandonner s e s a t t i t u d e s e n f a n t i n e s et en adop­

t e r de plus mûres» Dans ses e f f o r t s pour s ' a j u s t e r à lui-même 

e t â l a v i e i l adopte un ou deux modes de r é a c t i o n : l ' i n t r o ­

vers ion ou l a c o n t r a c t i o n de sa p e r s o n n a l i t é . Dans l e premier 

mode, i l se r e t i r e en lui-même, devient préoccupé de lui-même, 

de ses beso ins i n s t i n c t i f s e t de ses tendances p u i s s a n t e s qui 

dominent sa v i e . I l se r e t i r e de la r é a l i t é , se r é fug ie dans 

la r ê v e r i e , subi t l e s t imulus de ses p ropres pensées e t émo­

t i o n s p l u t ô t que c e l u i de l ' e x t é r i e u r . Le r é s u l t a t p e u t - ê t r e 

ce lu i d 'une r é e l l e p r o d u c t i v i t é e t i nven t ion , d 'une a c t i v i t é 
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c r é a t r i c e qui s a t i s f a i t ses p ropres b e s o i n s , comme l a r ê v e r i e 

é v e i l l é e ou ses r êves sombres. Mais c ' e s t la manière dont i l 

a j u s t e sa vie pendant c e t t e pér iode de t r a n s i t i o n de l ' e n f a n c e 

à l ' â g e a d u l t e . 

I l e s t v ra i que une t e l l e s u b j e c t i v i t é e t un t e l r e fus 

r édu i sen t la s p o n t a n é i t é des r é a c t i o n s émot ionnel les de l ' e n ­

fant au monde e x t é r i e u r . Pour quelque temps i l peut ê t r e i n d é ­

pendant émotionnellement des in f luences e x t é r i e u r e s . I l peut 

é v i t e r l e s c o n t a c t s soc i aux . Mais i l n ' y a pas à s ' e n é tonner , 

c ' e s t le processus normal de l a c r o i s s a n c e . 

Nous fa i sons remarquer aux l e c t e u r s , que l e s c a p a c i t é s 

d ' i n t r o v e r s i o n adéquatement ba lancées par l ' e x p r e s s i o n e x t é ­

r i e u r e de l ' émot ion s i g n i f i e n t m a t u r i t é e t s t a b i l i t é i n t e r n e s . 

Klopfer i n s i s t e sur l e f a i t que beaucoup de M ( capac i t é d ' i n ­

t r o v e r s i o n ) indiquent un f a c t e u r de s t a b i l i s a t i o n pour l e s 

r e l a t i o n s v i s - à - v i s de la r é a l i t é e x t é r i e u r e , que l l e que s o i t 

l a conf igura t ion basique de l a p e r s o n n a l i t é . Quand la p rédo­

minance i n t r o v e r s e a p p a r a î t , balacée p a r une s e n s i b i l i t é émo­

t i o n n e l l e s u f f i s a n t e ( le type mixte de p e r s o n n a l i t é p a r a î t 

ê t r e la norme du groupe) on peut en i n f é r e r une m a t u r i t é de 

l a p e r s o n n a l i t é . Quant c e t t e matura t ion a p p a r a î t à 12 a n s , 

au l i e u de la c o n s i d é r e r comme une man i fe s t a t ion anormale , 

a i n s i que l ' a f f i r m e L o o s l i - U s t e r i i l f aud ra i t p l u t ô t l a prendre 
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comme une attitude plus mûre, une capacité accrue d'expérimen­

ter la vie intime, une plus grande stabilité. 

Quelques enfants adoptent au con t ra i re , un autre mode 

d'ajustement à ce moment l à , la contraction des deux côtés de 

la personnal i té i . e . une vie imaginative en même temps qu'une 

expression de l 'émotion. Cela peut correspondre à la "phase 

négative" souvent décr i te dans la l i t t é r a t u r e . L'enfant est 

a lo rs "cerné" comme un ennemi, con t ra in t . La vie in té r i eu re 

et l ' express ion extér ieure émotionnelle sont inhibées ou 

rédui tes par la répression ou un contrôle mental, s t r i c t . 

L'enfant essa ie de t en i r en échec ses impulsions. I l étouffe 

sa vie i n t é r i eu re , i l inbibe ses réact ions émotionnelles. I l 

refuse le contact avec le monde. I l est incapable d'un rap­

port émotionnel avec l ' e x t é r i e u r . I l peut ê t r e ch icanier . 

Ses i n t é r ê t s sont é t r o i t s . D'après Klopfer ce pat tern es t 

celui de la prépuberté, l ' e f f e t de la névrose biologique de 

compulsion annonçant la puberté. 

La contraction de la personnal i té a r r ive plus souvent 

chez l e s garçons que chez l e s f i l l e s . Ceci s 'explique par 

l ' immaturité physique des garçons. Plus de garçons que de 

f i l l e s approchent la puberté à ce t te période d'où un plus 

grand nombre montrent l ' immaturi té de leur personnal i té . Occa­

sionnellement quelques enfants montrent un glissement vers 
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l ' e x t r a v e r s i o n e t même une d i l a t a t i o n de l e u r p e r s o n n a l i t é de 

12 à 15 a n s . Et l ' o n ignore s ' i l s ont déjà expérimenté l a 

phase i n t r o v e r s e en t r e 12 e t 15 ans ou s ' i l s ne sont pas en­

core a r r i v é s à ce s t a g e . 

Dans l e cas de la d i l a t a t i o n , i l y a une expansion 

des deux cô tés de la p e r s o n n a l i t é e t une abondante v ie imagi­

n a t i v e e t émot ionne l l e . Klopfer e s t d ' a v i s que ce p a t t e r n 

peut su ivre la c r i s e de l a p u b e r t é . Cela r e s t e à p rouver . 

I l e s t pos s ib l e dans l e s deux c a s , que l ' e n f a n t a i t passé à 

t r a v e r s la c r i s e de l a puber t é e t a i t pu con t reba lancer 

l ' ex t r ême tendance à l ' i n t r o v e r s i o n . Alors la p e r s o n n a l i t é 

résume son p a t t e r n normal. Toutefois ceci n ' e s t pas encore 

prouvé expérimentalement. Bien que l e s p r é s e n t e s a f f i rma­

t i o n s indiquent l e changement de p e r s o n n a l i t é qui se produi t 

chez l e s enfan t s de 12 à 15 a n s , on ne peut pas d i r e q u ' i l 

n ' y a pas une s t r u c t u r e i n d i v i d u e l l e de la p e r s o n n a l i t é ou 

s o u s - j a c e n t e . El le indique simplement q u ' i l y a des dép la ­

cements marqués dans l ' i n t e r v a l l e de l ' e n f a n t de 12-15 a n s . 

Une étude poussée de la p e r s o n n a l i t é de ces en fan t s 

avant l ' â g e de 12 ans et a p r è s l ' â g e de 15 ans p o u r r a i t d i r e 

s i ces changements sont c a r a c t é r i s t i q u e s de l ' â g e dont nous 

é tudions l a pé r iode ou s ' i l s indiquent des changements e s s e n ­

t i e l s dans la p e r s o n n a l i t é . Cet te étude e s t sur l e m é t i e r . 



LE TEST DE RORSCHACH ADMINISTRE AUX ENFANTS ET 75 

AUX ADOLESCENTS. SA VALEUR CLINIQUE 

Ces déplacements que l ' o n a p e r ç o i t pendant ces années 

de 12 à 15 se produisent pendant l e t r a v a i l de la matura t ion 

s exue l l e ou à la m a t u r i t é s e x u e l l e . A ce po in t de vue on peut 

c r o i r e q u ' i l s y sont a s s o c i é s e t q u ' i l s en sont l e s i n d i c e s . 

T o u t e f o i s , i l n ' y a pas eu de t e n t a t i v e d ' e x p l i c a t i o n 

des exactes r e l a t i o n s en t re l e s p a t t e r n s c a r a c t é r i s t i q u e s de 

l ' â g e é tud i é e t l ' â g e pubère . Seule , des é tudes des groupes 

prépubères , pubères e t postpubère s pour ra ien t j e t e r de l a 

lumière sur ces problèmes. La Brush Foundation a e n t r e p r i s 

de l e s r é a l i s e r . 1 

1 The Brush Inqu i ry , Western Reserve Médical School . 
Cleveland, Ohio. 
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CHAPITRE X 

LA VALEUR CLINIQUE DU RORSCHACH. PREUVES A L'APPUI 

Cas t y p e s : 1 . Maur i ce P D i a g n o s t i c : E p i l e p s i e 

2 . Miche l C D i a g n o s t i c : R a t i o n a l i s m e 

morbide 

3. Willy C Diagnostic: Névrose d'abandon 



CHAPITRE XI 

RESUME DE LA THESE 

But de la t h è s e . La thèse a v a i t pour but 1° de démontrer l a 

p o s s i b i l i t é d ' a d m i n i s t r e r le Rorschach aux 

en fan t s , de la seconde enfance jusqu 'à 

l ' ado l e scence inc lus ivement , 2° de prouver 

sa va leur c l i n i q u e par des expér iences con­

t r ô l é e s e t confrontées avec l e s données de 

l a c l i n i q u e . 

En t a n t que psychologue c l i n i c i e n n e , et é tud i an t e en 

médecine psych ia t r ique i n f a n t i l e , nous avons f a i t un usage 

cons tan t du Test Rorschach auprès des enfan ts des hôpi taux 

p s y c h i a t r i q u e s . Nous l ' avons également appl iqué avec succès 

aux enfants h o s p i t a l i s é s dans des c e n t r e s d ' o b s e r v a t i o n e t 

de rééduca t ion pour l e s mot i fs l e s p l u s d i v e r s : t r o u b l e s du 

c a r a c t è r e ou du comportement, fugues, maladies mentales l a r ­

vées ou o u v e r t e s : s ch izophrén ie , p r é - s c h i z o p h r é n i e , dép re s ­

s ions maniaques, t e n t a t i v e s de s u i c i d e , e p i l e p s i e e t c . Nous 

l ' avons app l iqué aux en fan t s des deux sexes , au nombre de 

150 e t dont l ' â g e v a r i a i t en t re 8 e t 17, 18 a n s . Appelée â 

f a i r e des e x p e r t i s e s dans des ca s d i f f i c i l e s de d é l i t s s e x u e l s , 

e t h i b i t i o n n i s m e , a t t e n t a t s à la pudeur , e t c , ou dans des cas 

d ' a c c i d e n t s g raves pour d é c l a r e r sur l a demande du juge de la 
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cour j uvén i l e l a r e s p o n s a b i l i t é des s u j e t s en cause ou l e u r 

non c u l p a b i l i t é consc ien te nous avons pu a i d e r e f f icacement , 

compléter ou confirmer l e d i agnos t i c du p s y c h i a t r e e t p a r f o i s 

même le devancer , dans des cas de maladies non d é c l a r é e s ou 

de p résch izophrén ie par exemple. 

Mais avant de prouver l ' e f f i c a c i t é du t e s t appl iqué 

aux e n f a n t s nous avons é t a b l i sa va leur c l i n i q u e chez l e s 

a d u l t e s , en résumant l e s t ravaux des a u t e u r s l e s p lu s s é r i e u x . 

Pour ce la nous avons dépou i l l é l 'immense l i t t é r a t u r e amér i ­

caine compilée par Burros à l aque l l e nous avons a jou té des 

expér iences s u i s s e s e t f r ança i s e s e t canadiennes . Les docu­

ments é t a i e n t de deux s o r t e s : 1° l e s c r i t i q u e s e t a n a l y s e s 

des é tudes e t expér iences des a u t e u r s de d i v e r s e s t echn iques 

du t e s t , parues dans l e s journaux e t r evues . 

2° l e s l i v r e s mêmes de ces a u t e u r s . Nous avons re tenu l e s 

noms et l e s ouvrages l e s plus en r e l i e f dans l e domaine du 

Rorschach: Beckm Klopfer , Rapaport , Marguer i te Her tz , chez 

l e s Américains; c e l u i de Mme L o o s l i - U s t e r i en Suisse e t s u r ­

tou t c e l u i de Mme Minkowska, en France . 

Inventé par Rorschach e t p r a t i q u é sur des malades 

a d u l t e s , le t e s t a f a i t ses p reuves , empiriquement du moins. 

Grâce à l u i , on a pu d i s t i n g u e r des types de p e r s o n n a l i t é 

normale, e t conna î t r e leur s t r u c t u r e . On e s t parvenu à é t a ­

b l i r des d i a g n o s t i c s d i f f é r e n t i e l s , i n d i v i d u e l s e t de g roupes , 
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dans la c l a s s i f i c a t i o n des maladies m e n t a l e s . A i n s i , pour ne 

p a r l e r que de c e l l e - l à , la schizophrénie ayant é t é d iv i sée en 

p l u s i e u r s b ranches : l ' h i b i p h r e n i e , l ' o l i g o p h r é n i e , l a dimence 

précoce , l a pa raho ia , l a c a t a t o n i e , l e Rorschach a reconnu ces 

d i f f é r e n t e s r a m i f i c a t i o n s de la même ma lad i e . La P s y c h i a t r i e 

f r ança i s e doi t à Mme Minkowska, l e s études l e s p lus f o u i l l é e s , 

l e s p lu s d é f i n i t i v e s du Rorschach en fonc t i on de l ' é p i l e p s i e 

e s s e n t i e l l e e t de la s ch i zoph rén i e . E l l e l u i doi t encore une 

a p p l i c a t i o n d é t a i l l é e et i r r é f u t a b l e de la méthode à l 'examen 

c l i n i q u e . 

La c o n t r i b u t i o n américaine au Rorschach app l iqué à l a 

c l i n ique e s t cons idérab le e t p r é c i e u s e . Au Canada, l e Dr Pen-

f i e l d , de r é p u t a t i o n mondiale a s s i s t é de Mlle Er ickson . Rors-

chachienne émér i t e , ont obtenu des r é s u l t a t s s e n s a t i o n n e l s 

dans l a recherche des l o c a l i s a t i o n s c é r é b r a l e s e t des causes 

inconnues de l ' é p i l e p s i e ou des c r i s e s c o n v u l s i v e s . 

D 'au t re p a r t , des c r i t i q u e s s é r i e u s e s e t des doutes 

ont é t é émis sur l ' e f f i c i e n c e ej; l ' a s p e c t s c i e n t i f i q u e de l a 

méthode. Ainsi la ques t ion de l a v a l i d a t i o n , de la s t a n d a r d i ­

s a t i on du t e s t a soulevé de grandes c o n t r o v e r s e s e t des con­

c lus ions n é g a t i v e s . Néanmoins, d 'une façon g é n é r a l e , l e t e s t 

a donné des é c l a i r c i s s e m e n t s e t des informat ions p r é c i e u s e s 

aux psychologues , aux p s y c h i a t r e s e t neurologues de bonne f o i . 

De t o u t e s p a r t s , cependant , on demande des s t a t i s t i q u e s 
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appuyées sur un échan t i l lonnage nombreux, adéquat e t c o n t r ô l é , 

des barèmes d é f i n i t i f s . Tout en met tan t l ' a c c e n t sur l e s d é f i ­

c iences r é e l l e s du t e s t , l a c r i t i q u e i m p a r t i a l e encourage l a 

r eche rche , l ' e x p é r i m e n t a t i o n de l a méthode, e t recommande son 

emploi r é g u l i e r dans l e s hôpi taux p s y c h i a t r i q u e s e t l e s l a b o ­

r a t o i r e s de p sycho log i e . Une c o n s i d é r a t i o n a r r ê t e l e s médecins 

e t l e s psychologues s é r i e u x , l e s t echn ic i ens exper t s et cons­

ciencieux du Rorschach le dép loren t également, c ' e s t l ' e m p l o i 

char la tanesque de l a méthode par des a p p r e n t i s , des t e c h n i c i e n s 

m a l a d r o i t s , des incompétents , des a r r i v i s t e s e t des usagers 

de l ' à - p e u - p r è s . Entre l eu r s mains le Rorschach devient une 

arme dangereuse , un c o u t e l a s qui d é c a p i t e sans d iscernement , 

un poseur d ' é t i q u e t t e s f a u s s e s , sur des p e r s o n n a l i t é s mal dé ­

c h i f f r é e s . 

I I 

Le Rorschach appl iqué aux enfan ts es t d 'une expérimen­

t a t i o n assez r é c e n t e . Les e n f a n t s , je l ' a i d i t p lus hau t , 

sont extrêmement d i f f i c i l e s à é t u d i e r e t à s a i s i r par l e s 

a d u l t e s qui sont p o r t é s à leur a t t r i b u e r l eu r manière de pen­

s e r , de s e n t i r , de voi r e t de r é a g i r . J u s q u ' i c i on s ' e s t 

s e rv i des barèmes e x i s t a n t s pour rechercher l a forme e t l e 

mode de l e u r s pe rcep t ions v i s u e l l e s e t a f f e c t i v e s . On me pou­

va i t f a i r e mieux, mais c ' é t a i t se s e r v i r d 'une l a n t e r n e de poche 
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pour chercher à d é c o u v r i r l e g r i l l o n qu i chante dans l ' h e r b e 

n o i r e d 'une s o i r é e sans l u n e . Grâce à la G e s t a l t , qu i e s t l a 

conf igu ra t ion adéquate de la v i s i o n e t de l a pe rcep t ion enfan­

t i n e , on a une i n t u i t i o n du mode d 'approche mentale de l ' e n f a n t 

de 8 a n s , e t quand on conna î t la psychologie du pubère e t de 

l ' a d o l e s c e n t on peut e s saye r de t r a v e r s e r l ' o b s c u r i t é qu i enve­

loppe la p e r s o n n a l i t é choatique de l ' a d o l e s c e n t . Des t e c h n i ­

c iennes remarquables du Rorschach, des psychologues c l i n i c i e n n e s 

dont l ' é l o g e n ' e s t p lu s à f a i r e ont r é s o l u de p e r c e r l e mystère 

dans l eque l se meut l ' e n f a n t de tous l e s âges e t des deux s e x e s . 

Nous voulons p a r l e r de Margueri te Her tz , en qu i l a Brush Foun­

da t ion de la Western U n i v e r s i t y , Ohio, a mis t o u t e sa confiance 

e t qui e s t sur une e x c e l l e n t e p i s t e . T r a v a i l l a n t d ' abord sur 

l e s en fan t s des éco les e t des High Schools , e l l e procède pa­

tiemment, lentement e t s c i en t i f i quemen t , des s u j e t s normaux 

aux anormaux, aux malades mentaux. El le ne ce s se r a sa pour­

s u i t e de normes adoptées à chaque c a t é g o r i e d ' e n f a n t s e t d 'âge 

que quand e l l e l e s aura dé f in i t ivement t r o u v é e s . En Suisse 

Mme L o o s l i - U s t e r i t r a v a i l l e à la même cause sans y donner 

au tan t de temps, ca r e l l e n ' a pas encore a t t e i n t l ' h a b i l e t é 

e t la sû re t é de Hertz tout en ayant à son a c q u i s , une t r e n ­

ta ine d 'années d ' e x p é r i e n c e . El le a obtenu des r é s u l t a t s sur 

l e sque l s e l l e a basé des t h é o r i e s dont i l fau t t e n i r compte, 

car en Suisse c ' e s t une a u t o r i t é , Mme Minkowska s ' e s t acquis 
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la reconnaissance des Ror se lia chiens psychia t res , des techni­

ciens hab i tue l s , e t des psychologues c l i n i c i ens , par des t r a ­

vaux d'une valeur ext raordina i re , indéniable, sur la valeur 

cl inique du Rorschach dans la découverte des indices c l iniques 

des maladies mentales, tant chez les enfants que chez les adul­

t e s . En se servant du langage des malades, e l l e a p r i s , 

semble- t - i l le plus court chemin, le plus sûr pour a r r i ve r à 

la découverte des mécanismes employés par eux, soit pour se 

défendre contre des obsessions, des angoisses, des menaces de 

décharges motrices et a f fec t ives , e t c , et par ce t t e découverte 

du fonctionnement de leur pensée, et de leur psychisme, a r r i ­

ver à la découverte des causes de désordres profondément 

enfouis dans les couches les plus reculées de leur personnal i té , 

I I I 

Confirmatur: quelques cas. 

Dessins. 

Nous avons ex t r a i t des Cent Cinquante Tests que nous 

avons administrés aux enfants de t r o i s hôpitaux psych ia t r i ­

ques: 1° Service de Neuro-Psychiatrie Infant i le de " l ' hôp i t a l 

des Enfants Malades", d i r igé par le Docteur Heuyer. P a r i s . 

2° Le Service de Neuro-Psychiatrie In fan t i l e , Pavillon La Jem-

merais, d i r igé par le Docteur Charles Mi l le r . Québec. 
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o 
3 Le Neuhans, d i r i g é par le Docteur Weber, Ostermundigen, 

S u i s s e . 

t r o i s cas t yp iques graves qui i l l u s t r e n t , sans d i s c u s s i o n p o s ­

s i b l e , n o t r e démonst ra t ion: a) l e cas de Maurice P é p i ­

l e p t i q u e , dont l e s c r i s e s ont é t é provoquées par des l é s i o n s 

c é r é b r a l e s , que nous avons pu r e c o n n a î t r e par l e Rorschach 

c l a s s i q u e , se lon la méthode de Klopfer , e t par le Rorschach 

modif ié se lon l a méthode Minkowska d i t e méthode du l angage . 

b) l e cas de Michel C schizophrène du type r a t iona l i sme 

morbide, Diagnos t ic posé se lon l e s méthodes Klopfer e t Min­

kowska . 

c) l e ca s de Willy C névrose d'abandon e t pe rve r s ion 

s e x u e l l e . Chez l u i nous avons t rouvé l a coexis tence des deux 

t endances : s ch izo id ie e t é p i l e p t o i d i e . 

C 'es t pour c e l u i - c i p e u t - ê t r e que la méthode Minkowska nous a 

l e p lu s a i d é e , car l e Rorschach c l a s s i q u e ne nous a v a i t permis 

que des hypothèses e t des déduct ions t a n d i s que l e Rorschach 

Minkowska, nous a donné des c e r t i t u d e s i r r é f u t a b l e s . 

Tous l e s t r o i s d i a g n o s t i c s ont é t é confirmés par l e s dess ins 

des en fan t s que nous aur ions voulu pouvoir r e p r o d u i r e i c i , 

mais l e manque d ' a rgen t ne nous a pas p e r m i s . 

En de rn i e r r e s s o r t , nous avons eu le c o n t r ô l e des données c l i ­

n i q u e s : d i a g n o s t i c s des médecins, symptômes c l i n i q u e s , d o s s i e r s 

des malades , renseignements fou rn i s par l e s a s s i s t a n t e s s o c i a -
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l e s e t a u t r e s s e r v i c e s soc iaux . 

Conclus ions . Le t e s t Rorschach a une r é e l l e valeur c l i n i q u e . 

Tel q u ' i l e s t , malgré ses lacunes e t son absence 

de normes propres aux e n f a n t s , empériquement e t 

expérimentalement, i l rend de grands s e r v i c e s à 

la p s y c h i a t r i e i n f a n t i l e , à la n e u r o - p s y c h i a t r i e , 

aux s e rv i ce s d ' obse rva t ion des t r o u b l e s du c a r a c ­

t è r e e t du comportement et aux s e r v i c e s sociaux 

e t de rééduca t ion e t de p r o t e c t i o n de l ' e n f a n c e . 

P r o n o s t i c . Un avenir de haute po r t ée e t de longue durée l u i 

e s t promis , le jour où l ' o n aura décré té d é f i n i ­

tivement sa va leur comme a i d e - d i a g n o s t i c , sa 

v a l i d i t é e t la sû re té de s e s r é s u l t a t s . Ce jour 

l à i l sera en t re des mains exper tes e t consc ien­

c ieuses de psychologues p s y c h i a t r e s , ou de psy­

chologues ayant a p p r i s la p s y c h i a t r i e i n f a n t i l e , 

un a i d e - d i a g n o s t i c de premier o r d r e . 

FACTEURS DU RORSCHACH: Leur va leur p s y c h o l o g i q u e . 1 

Si l ' o n en c r o i t Rorschach e t s e s d i s c i p l e s , cha­

que f a c t e u r suggère un processus psychologique 

d é f i n i . Toutefois chacun do i t ê t r e i n t e r p r é t é 

1 Selon la méthode Klopfer - t r è s probablement . 
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en fonct ion du psychogramme t o t a l ca r aucun d ' e n ­

t r e eux n ' a une s i g n i f i c a t i o n spéc i f i que ou p e r ­

manente. Sa s i g n i f i c a t i o n dépend de sa f réquen­

c e , de sa séquence dans l e " p a t t e r n " t o t a l e t de 

sa r e l a t i o n avec l e s a u t r e s " p a t t e r n s " . Ainsi 

un f ac t eu r peut r e f l é t e r un t r a i t d 'une c e r t a i n e 

p e r s o n n a l i t é et un a u t r e t r a i t dans une a u t r e 

p e r s o n n a l i t é 

Voici 1 'énumérat ion des f a c t e u r s impor tants 

du Rorschach et leur va leur psychologique r e s ­

p e c t i v e . Leur i n t e r p r é t a t i o n spéc i f ique dépend 

évidemment, du t ab leau de la p e r s o n n a l i t é dans 

l a q u e l l e i l s a p p a r a i s s e n t . 

Fac teur Valeur psychologique. 

R.T. Le temps de r é a c t i o n . 

Les d é v i a t i o n s en fonc t ion 

de la propre moyenne du s u j e t sont t r è s s i g n i f i ­

c a t i v e s . E l l e s j e t t e n t de l a lumière sur la 

l i b e r t é q u ' i l possède de s ' expr imer ; sur l ' é t e n ­

due de son i n h i b i t i o n , sur la f l u c t u a t i o n de sa 

p r o d u c t i v i t é , sur la déformation du cours de ses 

i d é e s . 
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R.T.(l) (C) Le Temps de réaction avant la première réponse 

dans les planches de couleur. 

S ' i l e s t plus long que l a moyenne, on peut 

y voir une des indicat ions à l a tendance neuro­

t i que . 

R.T.(l) (Ch) Le Temps de réact ion avant la première réponse 

dans les car tes n o i r - g r i s . 

S ' i l e s t plus long que la moyenne, i l indi­

que un trouble de la personnali té autre que le 

choc neurotique (Beck); 

et quand ce délai se produit avant l e s planches 

IV ou VT, c ' e s t un "choc sexual" (Klopfer) 

Facteur Valeur psychologique. 

R Ne s ign i f ie r ien par lui-même. Importance qua­

l i t a t i v e . Peut montrer le degré e t le genre de 

product iv i té ; l 'ambit ion, l ' i n t é r ê t à sa tâche, 

bien ê t re ou cont ra in te . 

Comportement Contrainte, répugnance, apathie , i n t é r ê t , curio­

s i t é , i nce r t i tude , inadéquation, négativisme, 

précaution, au to -c r i t ique , e t c . 
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A. L o c a l i s a t i o n de la p e r c e p t i o n 

W (g loba l ) Hab i le té à f a i r e des combinaisons; à l ' a b s t r a c -

(whole) 
t i o n , â l a g é n é r a l i s a t i o n ; h a b i l e t é à chercher 
des l a r g e s l i a i s o n s . 

W p r ima i re Tournure d ' e s p r i t phi losophique ou t h é o r i q u e . 

W secondaire Tendances a r t i s t i q u e s ou Imag ina t ives . 
DW* 

D W - Fonctionnement intellectuel inférieur ou diminué 

W Confabulatoire: sans discernement; fonctionne­

ment mental inefficace; déci­

sions prises et conclusions 

déduites d'aspects partiels 

d'une situation. 

W Contaminé: activité mentale affaiblie, 

pathologie . 

W Effort pour combiner, abstraire et généraliser 

sans achèvement, dû à une omission délibérée ou 

à une incapacité d'achever une organisation. 

D (grand Capacité d'analyse; capacité de voir ce qui est 
détail) 

évident et commun, important et essentiel dans 

une situation) à remarquer le concret et le pra-

1 Nous écrivons le protocole en anglais tel que nous 
l'avons appris de Klopfer. 
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t i q u e ; ind ice de con tac t avec la vie q u o t i d i e n n e ; 

bon s e n s . 

Dr. Tendance à c h o i s i r l e s d é t a i l s qui ne sont géné-
( d é t a i l r a r e ) 

ralement pas vus par une personne moyenne; Ten­

dance à p r é c i s e r , à ê t r e obse rva teu r , à c r i t i ­

quer; à ê t r e sens ib le au d é t a i l , à f a i r e l a d i s ­

c r imina t ion ; pédant , f u t i l e , q u e r e l l e u r . 

Do Inhibition du processus mental; déficience men­

tale ou arrêt mental du à des facteurs émotion­

nels; pédanterie, dépression, anxiété. 

S Opposition dirigée contre le monde extérieur: 

défiance, opposition, négativisme, détermination 

de sa propre volonté, indépendance. 

Opposition dirigée contre soi-même: sentiments 

d'infériorité, indécision, insécurité. 

Mode d'appro- procédure mentale: synthétique, analytique, ima-
che: 

ginative, artistique, précise, méticuleuse, phi­

losophique, théorique, etc. 

Succession Régularité et ordonnance de la méthode intellec­

tuelle: procédure logique, contrôle mental, cons­

triction ou flexibilité dans la pensée, confu­

sion, désorganisation de la pensée. 
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B. Déterminants de la pe r cep t i on 

Effor t conscient e t c o n t r ô l e ; c o n t r ô l e volon­

t a i r e du fonctionnement i n t e l l e c t u e l . 

P réc i s ion de la pe rcep t ion de la forme d 'où p r é ­

c i s i o n de la pensée; c apac i t é d ' o b s e r v a t i o n , 

p r éc i s i on e t exac t i t ude de la pensée , a t t e n t i o n 

prudente au st imulus p ré sen té d 'où capac i t é de 

c o n c e n t r a t i o n . 

A c t i v i t é i n t r a - p s y c h i q u e ; a c t i v i t é de l a v ie 

i n t é r i e u r e dans l e domaine de l ' i m a g i n a t i o n ou 

de l ' i n t u i t i o n ; c a p a c i t é de f a n t a i s i e , produc­

t i v e , c r é a t r i c e , h a b i l i t é o r i g i n a l e ; pouvoir 

d» i n t r o v e r s i o n . 

fonctionnement mental a f f a i b l i ou d é f i c i e n t , 

f a b r i c a t i o n , p a t h o l o g i e . 

k i n e s t h é s i e d ' e x t e n s i o n ou mouvement d ' a l l o n g e ­

ment, a t t i t u d e s d ' a f f i r m a t i o n de s o i , f o r t e s 

impulsions d ' importance p e r s o n n e l l e , 

k i n e s t h é s i e de f l e x i o n au mouvement penché, 

a t t i t u d e s de soumiss ion, na ture r é s ignée e t p a s ­

s i v e . 

un s tage normal dans la c ro i s sance de la v i e 

i n t é r i e u r e qui n ' e s t pas complètement développée; 

p o t e n t i a l i t é s non développées (Klopfer, P io t row-
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s k i , Booth) 

manque de développement ou r é p r e s s i o n de la v ie 

i n t é r i e u r e (Klopfer, P o i t . Booth) 

Etendue de l ' e x t é r i o r i s a t i o n d 'un ind iv idu ou 

tendance à v iv re en dehors de s o i ; réponse à 

l ' envi ronnement , dépendance de l ' e x t é r i e u r pour 

l a s t i m u l a t i o n . 

A d a p t a b i l i t é émot ionne l le , rapport émotionnel 

avec l ' envi ronnement , ajustement à l a r é a l i t é , 

con t rô l e des f a c t e u r s émot ionnels , 

l a b i l i t é émot ionne l le , i n s t a b i l i t é , e x c i t a b i l i t é ; 

r é a c t i o n s émotionnel les l e s p lus p r i m i t i v e s , l e s 

p lus p r è s du niveau i n f a n t i l e , sent iments égo-

cen t r i ques ou i m p u l s i f s . 

émot ionna l i t é exp los ive , impuls ive, égocen t r ique ; 

manque de con t rô l e émotionnel ; r é a c t i o n t r è s p r i ­

m i t i v e , c o l è r e , sent iments non i n b i b é s . 

dénomination de la couleur donnée^comme une remar­

que ou un à côté i . e . : pas à l ' a i s e , embarrassé , 

évas ion , tendance neu ro t ique ; 

donnée comme une i n t e r p r é t a t i o n : i n h a b i l i t é psy­

chologique, d é s i n t r é g r a t i o n émot ionnel le , r é a c ­

t i on émot ionnel le qui p a r a î t impulsivement, qui 

s ' évanou i t rapidement à cause du manque de force 
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e t de p e r s i s t a n c e , comme un r é s u l t a t d'une d é t o -

r i o r a t l o n généra le menta le . (Piotrowski) 

C-des donnée sans i n t e r p r é t a t i o n : ma la i s e , évasion 

"émot ionnel i té réprimée e t pauvrement modulée 

cédant à des impulsions soudaines" (Loos l i -

U s t e r i ) ; q u a l i t é s e x t r a t e n s i v e s s i e l l e s sont 

accompagnées de sent iments de p l a i s i r ou de 

d é p l a i s i r (Beck); i n c l i n a t i o n s a r t i s t i q u e s 

donnée comme i n t e r p r é t a t i o n : d é s i n t é g r a t i o n 

émot ionnel le , d é t é r i o r a t i o n menta le , pa thologie 

C sym. f o r t e s t imu la t ion émotionnel le venant du dehors , 

mais t e n t a t i v e de l ' a l l é g e r e t de fu i r dans des 

idées a b s t r a i t e s (Klopfer) 

Color-shock r ép re s s ion émot ionnel le , neu ro t ique . 

F (C) Adaptat ion soigneuse, p ruden te , gardée , à l ' e n ­

vironnement; a t t i t u d e s anx ieuses , p ruden te s . 

Avec contenu dysphorique: s o r t e d ' adap t a t i on 

n é g a t i v e , s e n s i b l e , anx ieuse ; avec contenu 

euphorique: adapta t ion tendu, d é l i c a t e , empha­

t ique (Binder) 

j>c sensibilité; approche prudente de ce qui arrive 

résultant en timidité ou tact (Klopfer) 

c # CY sensualité; désir de contact avec l'entourage 

(Klopfer, Piotrowski) 

c h Anormalité dans la vie émotionnelle; sensibilité 



RESUME DE LA THESE 92 

anormale à des humeurs d é p l a i s a n t e s ; humeurs ou 

d i s p o s i t i o n s déprimées, i r r i t é e s , anx ieuses ; 

dépress ion ou s o r t e de t r o u b l e i n t e r n e de l a 

v i e émotionnel le (Binder ) ; anx i é t é f l o t t a n t e 

l i b r e (Klopfer ) ; anx i é t é psychoneurotique 

(Giurdham) 

Domination par des r é a c t i o n s d 'une d i s p o s i t i o n 

c e n t r a l e (Binder) t r o u b l e s c aho t i ques , d é p r e s ­

s i o n . 

Anxiété re la t ivement à la conscience de s o i , 

ignorance de ce qui a r r i v e à soi-même; a t t i t u d e 

de p récau t ion envers l e s i n s t i n c t s , i n t r o s p e c ­

t i o n (Klopfer) 

r e t r a i t des cou leurs b r i l l a n t e s vers l e s t a ches 

achromatiques ou g r i s e s ; 

r e t r a i t des s i t u a t i o n s émot ionnel les parce qu 'on 

a eu des expér iences t r aumat iques ; " r é a c t i o n de 

l ' e n f a n t qui s ' e s t b r û l é " (Klopfer) 

réponse de p o s i t i o n : p a t h o l o g i e . 
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C. Contenu 

Contenu I n t é r ê t s , fond, en t ra înement , éduca t ion , "com­

p lexes" . 

fo A s t é r é o t y p i e de la pensée e t de l ' a c t i o n en t a n t 

qu'opposé à l ' a d a p t a b i l i t é ; 

s o r t e de r é a c t i o n non spontanée au monde en t a n t 

qu'opposée à l a condui te v i t a l e , l i b r e , spontanée 

% H I n t é r ê t aux problèmes humains e t aux ê t r e s hu­

mains; fonctionnement i n t e l l e c t u e l a c t i f , t e n ­

dances a r t i s t i q u e s . 

% Hd i n t e l l i g e n c e pauvre ; tendances d é p r e s s i v e s ; 

pédantisme, s t é r é o t y p i e , i n c l i n a t i o n hypocondria­

ques , couran ts d é p r e s s i f s , a n x i é t é . 

% At Entraînement s p é c i a l i s é ; f o r t complexe menta l ; 

d é s i r d'achèvement p lus é l evé ; é t a l a g e ; morbi­

d i t é , neurot isme, tendances h y s t é r i q u e s . 

Géography Evasion, p a r e s s e , a p a t h i e ; moins de soup lesse e t 

de v e r s a l i t é ; i n fan t i l i sme 

Nature réponses f a c i l e s , s u p e r f i c i e l l e s , r é a c t i o n s 

i n f a n t i l e s ; amour de la nature 

Abs t rac t ion Expériences i n d i v i d u e l l e s , a t t i t u d e s de la p e r ­

s o n n a l i t é , contenu de r ê v e , "complexes" b i a i s 

vers l ' a b s t r a i t , d é s i r s i n c o n s c i e n t s , d é s i r s 

i n c o n s c i e n t s , d é s i r s i n s a t i s f a i t s , r e l i é s à l a 
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p lu s profonde e t en p a r t i e i nconsc ien te couche 

de la p e r s o n n a l i t é (Oberholzer) 

Sex égocentr isme, a f f e c t anxieux, suppress ion d ' i n ­

h i b i t i o n , préoccupat ion s e x u e l l e . 

Object i n t é r ê t s c o n c r e t s , m a t é r i a l i s t e s . 

0 o r i g i n a l i t é de l a pensée , r i c h e s s e , f l e x i b i l i t é 

des a s s o c i a t i o n s , i n d i v i d u a l i t é indépendance de 

la pensée , e x c e n t r i c i t é , a b s u r d i t é de la pensée , 

déformation, malajustement . 

P pensée popula i re e t commune, conformi té , conven­

t i o n , adap ta t ion soc ia le e t i n t e l l e c t u e l l e , coo­

p é r a t i o n . 

pas encore v a l i d é s expérimentalement . 
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I Le Rorschach n ' e s t - i l que d ' i n s p i r a t i o n a n a l y t i q u e ? 

Voici ce que rappor te Emil Oberholzer, dans son compte rendu 

d'une conférence q u ' a v a i t f a i t e Rorschach quelques semaines 

avant sa mort : 

"Dans c e t t e conférence Rorschach q u i , déjà dans le "Psychodia-

g n o s t i k " , s ' é t a i t r é f é r é à l a Psychanalyse e t l u i a v a i t consa­

c ré un bref c h a p i t r e dans ses r appor t s avec l ' é p r e u v e d ' i n t e r — 

p r é t a t i o n des formes, mont ra i t jusqu ' à q u e l l e profondeur s ' é t a ­

b l i t l a l i a i s o n des r é s u l t a t s de grande po r t ée de l ' é p r e u v e 

avec l a psychanalyse - l i a i s o n s qu i semblent a u s s i impor tantes 

pour l a Psychanalyse que réciproquement pour l ' é p r e u v e d ' i n ­

t e r p r é t a t i o n des formes elles-mêmes e t pour une fonda t ion t h é o ­

r ique éven tue l l e de ses r é s u l t a t s " : 

Donnons un exemple de l ' u t i l i s a t i o n du Rorschach par l ' a u t e u r 

lui-même avec des v i s é e s psychana ly t iques : la va l eu r sympto-

matique de l ' i n t e r p r é t a t i o n couleur se r appo r t e à l ' a f f e c t i v i ­

t é : - 1° l e choc cou leur : ind ice de refoulements a f f e c t i f s . 

2° refoulement k i n e s t h é s i q u e : gd l e s cou leurs sont r e fou ­

l é e s , l e s moments k i n e s t h é s i q u e s l e 

sont a u s s i , moments qui r e p r é s e n t e n t 

l ' i n t é r i o r i s a t i o n , l ' i n t r o v e r s i o n . 

1 Psychodiagnos t ic : "Cont r ibut ion à l ' u t i l i s a t i o n du 
T e s t " , p . 219. (Ombredane) 
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3° là où i l n ' y a pas de r e fou lemen t s , l e s u j e t i n t e r ­

p r è t e la p l u p a r t du temps pêle-mêle des k i n e s t h é s i e s 

e t des c o u l e u r s . . . . i l es t l i b r e de complexes. 

. . . . l e l i b r e jeu e n t r e l ' i n t r o v e r s i t é e t l ' e x t r a t e n s i v i t é 

e s t t r o u b l é par l e s processus de refoulement 

. . . . on peut conclure du choc couleur à l a névrose e t du type 

de résonance intime à l a forme p a r t i c u l i è r e de la 

névrose" 

Tout le long de l ' e x p l i c a t i o n d'un r é s u l t a t d 'un t e s t , on sent 

l a touche a n a l y t i q u e presque c o n s t a n t e . 

Tout ce t r a v a i l de Rorschach "Contr ibut ion à l ' u t i l i s a t i o n du 

Tes t " d ' i n t e r p r é t a t i o n des formes par l e Dr Médecin Rorschach -

e s t à l i r e en e n t i e r , de page 204-251. Nous y renvoyons l e 

l e c t e u r » 

D 'au t re p a r t , nous l i s o n s dans Psychodiagnos t i c , t r a d u i t par 

Dr. André Ombredane et Mme Landau sous l e t i t r e " le Test e t 

l e Psychanalyse" : 

"Le t e s t peut ê t r e à peine cons idé ré , comme un moyen de 

déce le r l e s contenus i n c o n s c i e n t s . I l peut cependant 

rendre c e r t a i n s s e rv i ce s aux p s y c h a n a l y s t e s . Première­

ment i l permet souvent , et tou jours p e u t - ê t r e à l ' a v e n i r , 

un d i a g n o s t i c d i f f é r e n t i e l e n t r e l a névrose e t l a s c h i z o ­

phrénie l a t e n t e ou m a n i f e s t e " , cf page 133, e t encore 

c e t t e c i t a t i o n p . 135: 
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" i l s e r a i t poss ible , par exemple, pour ne p a r l e r que d'un 

problème, que cer ta ines re la t ions exis tent entre l e type 

de résonance intime et l e s régressions à d'anciennes 

f ixa t ions , admises par Freud. Ces f ixat ions sont peut-

ê t re des f ixa t ions du type de résonance intime dans sa 

t o t a l i t é . 
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Les psychana lys tes n a t u r e l l e m e n t , i n t e r p r è t e n t l e Rorschach, 

d'une façon psychana ly t ique , à des degrés d i f f é r e n t s . 

D 'au t re p a r t , vo ic i ce que nous a répondu Guy Palmade, 1 un 

psychotechnic ien de r é p u t a t i o n : 

"Rorschach a é t é inf luencé par Freud, incon tes tab lement , mais 

le t e s t de Rorschach n ' e s t pas uniquement d ' i n s p i r a t i o n p s y ­

c h a n a l y t i q u e . 

I l n ' a pas un sens psychana ly t ique . 

L'Examinateur peut l ' u t i l i s e r dans une pe r spec t i ve psychana­

l y t i q u e , mais i l l ' u t i l i s e à une f i n qui n ' e s t pas e s s e n t i e l l e 

au t e s t . 

Le Rorschach devra i t nous permet t re d ' a n a l y s e r un t e s t 

de psychopathologie g é n é r a l e . Nous avons tou jou r s la p o s s i b i ­

l i t é d ' é léments psychanaly t iques mais non e s s e n t i e l s . 

Ce qui e s t e s s e n t i e l au Rorschach: 

1° la v i s i o n du monde des formes qui ne pénè t r e pas 

2° dans l ' a s p e c t dramatique des r e l a t i o n s humaines i n d i v i d u a ­

l i s é e s i . e . l ' a g r e s s i v i t é contre l e s a u t r e s e t l ' i n t r a a g r e s -

s i v i t é de l ' i n d i v i d u . 

1 Guy Palmade e s t l ' a u t e u r de "La Psychotechnique" 
Co l l ec t i on que S a i s - j e ? "La c a r a c t é r o l o g i e " , "La psychothé­
r a p i e " (en p r é p a r a t i o n . Ed. des P re s se s U n i v e r s i t a i r e s de 
F rance . M. Palmade occupe un pos t e important en France où 
i l d i r i g e un se rv ice de psychotechnique , dans l " * E l e c t r i c i t é 
de F rance" . 
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3 l e f a i t que du po in t de vue d i a g n o s t i c on a b o u t i t t r è s sou­

vent à un d i agnos t i c psycho-pathologique c l a s s ique e t non à un 

d i a g n o s t i c psychanaly t ique p r é c i s " . 

"L 'épreuve a f i n i par se montrer d'une grande va leur 

de d i a g n o s t i q u e . E l l e permet de p o r t e r des d iagnos t iques sur 

des p e r s o n n a l i t é s normales d i f f é r e n c i é e s ; e t sur des malades 

e l l e permet souvent des d i a g n o s t i c s d i f f é r e n t i e l s de d i f f é r e n ­

t e s s o r t e s . 

E l l e r e p r é s e n t e en outre une épreuve de l ' i n t e l l i g e n c e 

presque ent ièrement indépendante du s a v o i r , de l ' e x e r c i c e , de 

la c u l t u r e ; e l l e permet aus s i des conc lus ions sur de nombreux 

r a p p o r t s a f f e c t i f s . 

E l l e a l ' a v a n t a g e d ' ê t r e d 'une a p p l i c a b i l i t é presque 

i l l i m i t é e là où l e s r é s u l t a t s des s u j e t s l e s plus hé térogènes 

sont comparables e n t r e eux" . 

Ombredane. 
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II Parallèle, dans leurs grandes lignes, entre le Test de 

Rorschach, pratiqué en Suisse, aux Etats-Unis et en France par 

Mme Minkowska. 

Suisse 

On pratique le Rorschach o r i g i n a l . 

Au début : 1° Analyse s t ructura le e s s e n t i e l l e . En e f fe t , c ' e s t 

l ' é tude de la s t ructure dominante des réponses. 

2° Analyse de la s t ructure formelle, ("le monde des 

formes" projeté par Rorschach) dans la mesure où 

c ' e s t la forme ou l a couleur qui sont déterminan­

tes parce qu'on ne t i en t pas compte du contenu de 

l 'expression des tendances. 

Aujourd'hui: 

on va de plus en plus vers l ' i n t e r p r é t a t i o n des 

symboles e t des tendances qui s'expriment dans 

ces symboles, donc du contenu dramatique i . e , -

( agress iv i t é , i n t r aag res s iv i t é , cas t ra t ion , com­

plexes, e tc) 

on va de plus en plus vers l ' i n t e r p r é t a t i o n psy­

chanalytique du r é s u l t a t du t e s t . On veut dé­

couvrir l e s couches profondes de la pe r sonna l i t é . 

Protocole unique dans tou te la Suisse, 

Donc descr ipt ion à p a r t i r des carac tères qu'on c l a s s i f i é , ana­

lyse, i n t e rp r è t e . 
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E ta t s -Unis - 1° Tendances s u i s s e s plus p r é c i s e s e t p lus s t a ­

t i s t i q u e s avec un p r o t o c o l e plus a f f i n é . 

2° tendances c l i n i q u e s , p lus méd ica l e s , p s y c h i a ­

t r i q u e s . 

3° t and i s qu 'en Su i s se , on cons idè re l ' e m p l o i du 

t e s t o r i g i n a l d é f i n i t i f presque sans modi f i ca ­

t i o n s ds l e sens de la v a l i d a t i o n , 

aux Eta ts -Unis on l e remanie , e t l ' o n cherche 

des v a l i d a t i o n s constamment. Les r eche rches 

quant aux symboles, aux s i g n i f i c a t i o n s e t aux 

i n t e r p r é t a t i o n s se poursuivent méthodiquement. 

4° Pro tocole d i v e r s i f i é selon l e s a u t e u r s : Beck, 

Rapaport , Her tz , Klopfer . 

5° F a i t à n o t e r : Rapaport f a i t du Rorschach assez 

p sy c hana ly t i que me n t . 

6° Expérimentat ion t r è s poussée chez l e s e n f a n t s 

e t l e s a d o l e s c e n t s . 

7° La mathématisat ion du Test se f a i t comme dans 

la psycho log ie . 

En France - 1° Rorschach o r i g i n a l e t 2° Rorschach Minkowska. 

Usage encore r e s t r e i n t du Rorschach: dans q u e l ­

ques c l i n i q u e s . On le connaî t r e l a t ivemen t peu . 

Mais on s ' y met depuis quelques a n n é e s , La t r a -
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duct ion f r ança i s e de "Psychodiagnost ik" de Rors ­

chach par Ombredane a donné l ' é l a n . On apprend 

e t p r a t i que la méthode s u i s s e o r i g i n a l e e t l ' o n 

s u i t l e courant e t l ' i m p u l s i o n donnée p a r la 

S u i s s e , 

Méthode Minkowska. 

I n t e r p r é t a t i o n phénoménologique. Mme Minkowska cherche 

une s i g n i f i c a t i o n dans l e s r é p o n s e s . C 'es t une d e s c r i p t i o n à 

p a r t i r des s i g n i f i c a t i o n s humaines, une p r o p r i é t é généra le des 

r éponses . E l l e à une espèce de compréhension intime de la 

s i g n i f i c a t i o n des r é p o n s e s . 

E l l e r e f u s a i t l e psychogramme; refusant de "renfermer 

l e t e s t dans le cadre r i g i d e des s i gnes e t des c h i f f r e s e t 

pour l u i conserver a i n s i le c a r a c t è r e q u a l i t a t i f " 

"En présence des problèmes p s y c h i a t r i q u e s , nous avons f a i t 

d 'emblée a b s t r a c t i o n , délibérément du psychogramme; par con t re 

t o u t en conservant le mode de t r i a g e des réponses indiqué par 

Rorschach, nous avons a t t r i b u é une importance p r imord ia le au 

langage e t aux express ions employés pa r l e s malades . Car l e s 

malades p l a c é s par l e t e s t dans une s i t u a t i o n i n a t t e n d u e , se 

servent d 'un langage non pas convent ionnel et au tomat i sé , mais 

spontané e t p e r s o n n e l ; i l s t r a d u i s e n t de c e t t e façon , bien plfis 

que l e s complexes ( e l l e en a con t r e l a psychanalyse) l e s p r i n ­

c ipe s p lu s profonds d ' o r d r e s t r u c t u r a l , qu i p r é s i d e n t chez eux 
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à la manière de v o i r , de p rendre con tac t avec le r é e l " . 

Ains i dans l e domaine de la schizophrénie no t re modi­

f i c a t i o n de l a méthode c l a s s i q u e nous a permis de m e t t r e en 

r e l i e f e t de r é u s s i r pour a i n s i d i r e le mécanisme de la Spa l ­

tung en t a n t que base première de la façon d ' ê t r e des s c h i z o ­

phrènes" 

Dr Minkowska, p s y c h i a t r e - in Rorschachiandi , No 7, 

1945, p . 88 

Nous n 'avons pu, ne sachant pas où le t r o u v e r , communiquer 

avec le seu l c o l l a b o r a t e u r de Mme Minkowska qui a u r a i t pu 

nous r e n s e i g n e r sur l ' a v e n i r de la méthode Minkowska - q u ' i l 

app l ique lui-même dans sa c l i n ique d ' e n f a n t s malades, e t nous 

en p a r l e r ob jec t ivement . Mais nous le recherchons et dès que 

nous l ' a u r o n s t r o u v é , nous ferons l ' e n q u ê t e demandée par nos 

juges e t l eur e n v e r r a n s . 

Nous savons t o u t e f o i s que la méthode e s t encore u t i l i ­

sée au grand h ô p i t a l p sych i a t r i que Ste-Anne, par quelques 

i n t e r n e s , anciens é l èves e t nos con f r è r e s dont nous avons 

également perdu la t r a c e . 

Opinion géné ra l e des médecins à l ' é g a r d de l a méthode: 

l e s uns n ' y c r o i e n t pas , l e s a u t r e s la p r a t i q u e n t en t a p i n o i s , 

ds le s e c r e t de l e u r s l a b o r a t o i r e s t o u t en p r o t e s t a n t q u ' e l l e 

n ' a pas de va leur c l i n i q u e . 



REPONSES AUX QUESTIONS 104 

d ' a u t r e s , comme nous, si nous osons nous ranger à leur côté, 

s 'en servent pour compléter la méthode c lass ique, pour é luc i ­

der quelquefois un diagnostic de schizophrénie ou d»epi lepsie . 

Comme complément, ce t te méthode a son u t i l i t é . 

Quant à sa val idat ion et à sa valeur diagnostique, le 

temps et des expériences f a i t e s par des psychiatres rorscha-

chiens, sérieux, pourront confirmer ou r e j e t e r les espoirs que 

la doctoresse mettai t dans sa méthode. 

\ 
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Le Test de Rorschach d o i t - i l r e s t e r uniquement au s e rv i ce des 

malades? 

Assurément non. De f a i t , peu de t e s t s ont é t é a u s s i 

répandus que le Rorschach, en psychologie app l iquée , en o r i e n ­

t a t i o n p r o f e s s i o n n e l l e , dans l e s s e r v i c e s sociaux e t de psy-

chotechnie é t a b l i s dans l e s us ines e t l e s i n d u s t r i e s . 

Quand nous avons d i t que le t e s t né dans la c l i n i q u e 

n ' en devai t pas s o r t i r nous pensions â l ' i n d i f f é r e n c e , â l a 

méfiance même de c e r t a i n s p s y c h i a t r e s v i s - à - v i s des t aches 

d ' enc re comme épreuve d i agnos t i que . I l e s t souha i t ab le que 

l e s médecins des hôpi taux p sych i a t r i ques se l i b è r e n t de tout 

pré jugé à son égard; q u ' i l s se méfient p l u t ô t des Rorschachiens 

amateurs que du t e s t lui-même; q u ' i l s en f a c i l i t e n t l a p r a t i ­

que dans l eu r s e r v i c e , sans p ré jugé , sans p a r t i - p r i s , avec 

une c u r i o s i t é s c i e n t i f i q u e . I l l e u r s e ra p lus f a c i l e de 

c r o i r e à sa va leur de d i a g n o s t i c quand i l s l ' abo rde ron t a i n s i 

e t i l s auront le p l e i n bénéf ice de l ' a i d e que peut l eu r ap ­

p o r t e r un Rorschach f a i t avec sagesse et compétence. 

I u t i l i t é du Rorschach dans l ' é t u d e de l a p e r s o n n a l i t é . 

Mais voulo i r l e conf iner dans l e s hôpi taux s e r a i t une 

grave e r r e u r , bien que j u s q u ' i c i "ce s o i t en psychologie c l i ­

nique e t en p s y c h i a t r i e " (M. Hertz) q u ' i l a i t depuis p l u s 

longtemps et p e u t - ê t r e d'une manière "plus u t i l e " q u ' i l a i t 
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s e r v i . Ce s e r a i t méconnaître ses nombreuses p o s s i b i l i t é s e t 

se p r i v e r des m u l t i p l e s c l a r t é s q u ' i l peut p r o j e t e r sur l a 

p e r s o n n a l i t é humaine. Car l ' é p r e u v e des t a ches d ' enc re e s t un 

t e s t de p e r s o n n a l i t é "Le Rorschach" d i t P io t rowsk i , " j e t t e une 

lumière sur l e s t r a i t s de p e r s o n n a l i t é qui jouent un r ô l e 

d i r e c t ou i n d i r e c t dans l e s i n t e r r e l a t i o n s des i nd iv idus avec 

l e u r e n t o u r a g e " . De son c ô t é , Margueri te Hertz affirme que 

" l e s taches d ' e n c r e révè len t l e s p rocessus mentaux e t l e s mé­

canismes au moyen desquels le su j e t c h o i s i t e t o rgan ise sa v i e 

pour s ' a j u s t e r à e l l e . La p e r s o n n a l i t é e s t r e c o n s t r u i t e d 'un 

m a t é r i e l p r o j e t é i . e . l e s r éponses , dans ses f a c e t t e s i n t e l ­

l e c t u e l l e s e t a f f e c t i v e s . On peut donc f a i r e des déduct ions 

sur s e s q u a l i t é s i n t e l l e c t u e l l e s . 

Le monde i n t é r i e u r du su j e t e s t exp lo ré , s e s émotions sont 

éva luées dans leur a c t i v i t é dynamique ou d é s i n t é g r a n t e ; e t 

ses occupa t ions , i n t é r ê t s , a t t i t u d e s , t a l e n t s , va leur pe r son­

n e l l e sont a u s s i mis en év idence . Ainsi l e Rorschach, g râce 

aux éléments dont i l d i spose peut p r é s e n t e r une image i n t é ­

grée de l ' i n d i v i d u qui permet d ' é t u d i e r l e dynamisme de sa 

p e r s o n n a l i t é . Pour c e t t e éva lua t ion q u a n t i t a t i v e e t q u a l i t a ­

t i v e que p r é sen t e le Rorschach, la méthode offre un i n s t r u ­

ment un ique . En e f f e t , l e dépouil lement des réponses du 

su j e t t e s t é e s t une source de renseignements de première main. 

Le mode d 'appréhension indique l e genre de son i n t e l l i g e n c e , 
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l a façon dont i l o rgan i se sa v i e , dont i l envisage l e s p r o b l è ­

mes e t t i r e p a r t i e des s i t u a t i o n s . Les dé te rminan ts nous mon­

t r e n t sa v ie a f f e c t i v e a c t u e l l e , comment le sujet c o n t r ô l e ses 

a t t i t u d e s s o c i a l e s , ses capac i t é s d ' a d a p t a t i o n ou son a s o c i a -

b i l i t é . 

Les contenus sont en r e l a t i o n avec sa c u l t u r e e t s e s p réoccu­

pa t ions h a b i t u e l l e s . En un mot t o u t e sa p e r s o n n a l i t é se p r o ­

j e t t e dans sa façon de voir l e s formes e t dans l e s s i g n i f i c a ­

t i o n s q u ' i l l e u r donne. 

Aux E t a t s - U n i s , bien q u ' i n t r o d u i t p a r un p s y c h i a t r e , 

l e Rorschach a t o u t de s u i t e é t é reconnu en psycho log ie , s u r ­

t o u t l à où le psychologue t r a v a i l l e conjointement avec l e s 

p s y c h i a t r e s dans des c l i n i q u e s d ' e n f a n t s e t tous l e s deux pour 

l e s mêmes en fan t s (2) e t pour l e s r a i s o n s s u i v a n t e s : 

1° l e Rorschach donnai t aux psychologues l ' o c c a s i o n de s ' e s ­

qu iver du quo t i en t i n t e l l e c t u e l sans ré fé rence à l a pe rsonna-

l i t é , t o t a l e , 

2° parce que l e Rorschach e s t o b j e c t i f e t q u ' i l r e q u i e r t une 

t a b u l â t ion e t un scor ing t r è s minut ieux , i l répond mieux à 

l ' e n t r a î n e m e n t du psychologue qu 'à c e l u i du p s y c h i a t r e . 

3° à cause du scept ic isme des psychologues e t des p s y c h i a t r e s , 

l e s Rorschachiens ont dû t r a v a i l l e r avec so in pour démontrer 

Krugman, du bureau d ' o r g a n i s a t i o n p r o f e s s i o n n e l l e pour 
e n f a n t s . N.Y. 



REPONSES AUX QUESTIONS 108 

l a valeur de la méthode e t donner un d i a g n o s t i c aveugle qui 

conf i rmai t l e s d o s s i e r s des a s s i s t a n t e s s o c i a l e s et l e s exa­

mens des p s y c h i a t r e s dans l e s h ô p i t a u x . 

Aux Eta t s -Unis encore , on s ' e s t v i t e rendu compte 

q u ' i l pouvai t ê t r e un inst rument de base dans l e r é p e r t o i r e 

des psychologues . On exige que t o u t psychologue sache l e 

Rorschach, su r tou t s ' i l f a i t de la "Child o 'guidance " c l i n i c " 

pour ob ten i r une approche dynamique de l a p e r s o n n a l i t é des 

e n f a n t s . Et sa c o l l a b o r a t i o n avec l e s p s y c h i a t r e s e t l e s 

a s s i s t a n t e s s o c i a l e s et p s y c h i a t r i q u e s a i d e à l a conna issan­

ce de l a conf igura t ion e n t i è r e de l a p e r s o n n a l i t é . 

U t i l i s a t i o n du Rorschach - Expér iences . 

L'usage du Rorschach a donc débordé l a c l i n i q u e pour 

e n t r e r dans la psychologie app l i quée , l a psychologie e x p é r i ­

mentale comme dans l a psychologie normale . I l e s t d 'usage 

courant dans l e s l a b o r a t o i r e s de psycho log ie , dans c e r t a i n s 

bureaux d ' o r i e n t a t i o n et de s é l e c t i o n p r o f e s s i o n n e l l e pour 

la formation des c a d r e s . En Suisse e t en France par exemple 

i l y a des i ngén i eu r s c i v i l s , des compagnies d ' a s su rance qui 

ont des s e r v i c e s s p é c i a l i s é s où l ' o n f a i t p a s s e r , à l ' a i d e 

du Rorschach, des examens de cadres» 
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O r i e n t a t i o n p r o f e s s i o n n e l l e . 

Dans l e s c e n t r e s d ' o r i e n t a t i o n p r o f e s s i o n n e l l e e t 

l ' a p p r é c i a t i o n du t r a v a i l des employés, son u t i l i t é s ' a c c r o î t 

constamment. On obt ien t des d i a g n o s t i c s p r éc i s des h a b i l e t é s 

s p é c i a l e s , des t a l e n t s e t a p t i t u d e s e t la découver te de t r a i t s 

de p e r s o n n a l i t é cachées qui indiquent l ' a d a p t a t i o n ou l a non 

a d a p t a t i o n des s u j e t s examinés. La Méthode rend de grands 

s e r v i c e s dans l ' a n a l y s e des emplois e t des placements s p é c i ­

f iques o f f e r t s à ceux qui ont l e s a p t i t u d e s pour l e s r e m p l i r . 

On d é t e c t e g râce à l u i l e s conséquences de c e r t a i n s événements 

sur l ' a j u s t emen t de l ' i n t e l l i g e n c e et de l ' a f f e c t i v i t é . 

La Recherche. 

Dans une conférence q u ' e l l e prononçai t à Lur ich , l e 

20 août 1949, e t i n t i t u l é e "l'homme normal vu à t r a v e r s l e 

t e s t de Rorschach, Mme Loos l i -Us t e r i d i s a i t : " l e s s p é c i a l i s t e s 

du Test de Rorschach se sont t ou jou r s beaucoup occupés des 

r é s u l t a t s de s u j e t s malades, cependant que l e s r é a c t i o n s des 

s u j e t s normaux ont peu re tenu l eu r a t t e n t i o n . Et pour t an t ce 

n ' e s t qu 'en comparant l e s malades aux normaux que l e s r é s u l ­

t a t s des premiers prennent du r e l i e f " . 

Mme L o o s l i - U s t e r i a mis l ' a c c e n t dans c e t t e étude sur 

l ' a n a l y s e s t a t i s t i q u e des r é a c t i o n s a f f e c t i v e s q u i , chez l e s 

normaux, ont jusqu 'à p ré sen t complètement échappé aux chercheurs 
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Le but de c e t t e r eche rche : " d é l i m i t e r la zone normale au moyen 

d 'une i n v e n t o r i s a t i o n des t r a i t s c a r a c t é r i s t i q u e s de 100 hom­

mes normaux. 

Mme Loosl i a opéré dans l e s cond i t ions r equ i se s pour l a r e ­

che rche . 

L 'ana lyse des r é a c t i o n s s tupeureuses aux t a c h e s du Rorschach 

l u i ont r é v é l é chez ces s u j e t s normaux, la p résence des choses : 

i n i t i a l , cou leu r , au rouge, au no i r ou Clob, au v i d e . 

Soixante-Un s u j e t s ont eu l e choc - couleur 

56 au rouge dont l e s 2/3 ava ient eu également le choc- couleur 

e t 1/3 au rouge seulement 

50 au n o i r 

44 au v ide 

62 choc i n i t i a l 

Parmi ces 100 hommes, 4 seulement ont p rodu i t des r é s u l t a t s 

exempts de t o u t choc. 

D é t a i l cu r i eux , a j o u t e - t - e l l e e t qui donne à r é f l é c h i r , parmi 

ces q u a t r e , i l y eut un su je t qui par la s u i t e s ' e s t r é v é l é 

comme menteur, b l u f f e r e t un i nd iv idu tou jours e n d e t t é . Chez 

un a u t r e le r é s u l t a t suggère une honnêteté t r è s douteuse . 

"On e s t t e n t é de d i r e qu'une c e r t a i n e s e n s i b i l i t é accrue e s t 

n é c e s s a i r e à l ' o b s e r v a t i o n de la l o i morale , q u ' e l l e e s t une 

cond i t ion s ive qua non de l a conscience mora le . 
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L 'ana lyse du m a t é r i e l a prouvé que malgré la n é v r o t i -

s a t i o n cons idérable dans un nombre impressionnant de c a s , ces 

hommes avaient f i n i p a r s ' a d a p t e r à l a vie e t à l eu r p r o f e s ­

s i o n . Q u ' e s t - c e qui a permis à ces s u j e t s de se f rayer un 

chemin dans la v i e malgré l e u r s d i f f i c u l t é s a f f e c t i v e s i . e . 

l e grand nombre de t r a i t s név ro t iques l ' i n c e r t i t u d e i n t é r i e u r e 

qui se montre dans 45 r é s u l t a t s , e t c . 

Ce sont l e s f a c t e u r s de c o r r e c t i o n e t de compensation: la 

vigueur de leur p e r s o n n a l i t é profonde, l eu r comba t iv i t é , l e u r 

ambi t ion , l eur penchant vers une f o r t e a c t i v i t é , la c a p a c i t é 

de t e n i r bon dans une s i t u a t i o n a n g o i s s a n t e , de s 'emparer 

d'une s i t u a t i o n inconnue, l e t r è s bon niveau i n t e l l e c t u e l , l a 

l u t t e c o n s t r u c t i v e con t re l ' a n x i é t é e t la dysphorie en géné­

r a i . 

Conclusion, "l'homme normal r é u s s i s s a n t dans la v i e , t e l q u ' i l 

se r e f l è t e dans mon m a t é r i e l , n ' e s t pas un b l u f f e r , mais un 

homme sobre , vigoureux, persévérant e t t r a v a i l l e u r " . 

Le Rorschach e s t encore u t i l e dans l e s p r o f e s s i o n s où 

l ' i n t e l l i g e n c e e t su r tou t la r e s p o n s a b i l i t é e t le c a r a c t è r e 

jouent un r ô l e important pour d i s c r i m i n e r e n t r e l e s voca t ions 

s u i v a n t e s , l e s a p t i t u d e s d'un i nd iv idu à t e l l e ou t e l l e voca­

t i o n qui demande un c a r a c t è r e p a r t i c u l i e r e t un type de r é s o ­

nance int ime adapté â la p r o f e s s i o n : chef de s e r v i c e , moni teur , 

pédagogue, psychologue, c o n t r e m a î t r e , commerçant. 
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Dans l e commerce par exemple où i l faut de l ' a g r e s s i v i t é (dans 

l e sens de conquête e t un tempérament d ' e x t r a v e r t ; 

pour l e choix des t e c h n i c i e n s , des i n g é n i e u r s , des i n d u s t r i e l s ; 

pour l e choix des conducteurs d'hommes qui doivent avoi r à l a 

f o i s de l ' e n t r a v e r s i v i t é avec e x t r a v e r s i v i t é , avec prodominan-

ce de l ' i n t r a v e r s i v i t é ; 

dans le domaine s c i e n t i f i q u e où le chercheur d o i t ê t r e un i n t r o -

v e r s i f avec des pass ions in t e l i é e t u e 1 l e s . 

pour accomplir l a fonct ion d ' a d m i n i s t r a t e u r g é n é r a l au sens 

que l u i a v a i t donné Fayole en France , qui é t a i t d i r e c t e u r d 'une 

grande e n t r e p r i s e f i n a n c i è r e ; pour l e s comptables , pour l e s 

fonc t ions d ' i n s p e c t i o n , de s u r v e i l l a n c e , de v é r i f i c a t i o n pour 

l e s q u e l l e s i l faut un surmoi e x i g e a n t . 
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Champs d ' u t i l i s a t i o n du Rorschach. 

A) dans la psychologie des e n f a n t s . 

a) Aux Etats-Unis dans les Child Guidance Clinics on l 'emploie 

constamment. 

1° pour déterminer la nécessi té d'un examen psychiatrique 

2° pour rendre f inal un diagnostic d i f f é ren t i e l 

3 pour aider à trouver le niveau i n t e l l e c t u e l surtout 

quand les t e s t s psychologiques ne r e f l è t en t pas le 

fonctionnement de l ' i n t e l l i g e n c e 

4° pour décider d'une thérapie 

5° ds le traitement éventuel des parents 

6° pour suivre les enfants ca rac té r i e l s toute la durée de 

leur traitement 

7° pour obtenir un tableau de la personnal i té de l ' en fan t 

8° pour é t ab l i r un programme d 'étude e t de rééducation qui 

lu i soit adapté 

9° pour déceler l e s complexes 

à0° connaître l ' éducab i l i t é d'un enfant 

11° connaître son type d ' a c t i v i t é , sa s o c i a b i l i t é , et o r ien­

t e r ses jeux. 

Bref le Rorschach permet d 'é tudier "l 'enfant-problème". 

b) pour l ' é tude de la personnal i té de l ' enfant d'âge pré-sco­
l a i r e 

d'âge scola i re 
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Marguer i te Hertz d i t "chez l e s e n f a n t s au-dessus e t au-dessous 

de la normale l e Rorschach a r é v é l é des p e u r s , des a n x i é t é s , 

des t r o u b l e s sexuels e t a u t r e s d i f f i c u l t é s : t i e r , bégaiement, 

é n u r é s i e , e t chez l e s dé l i nquan t s également; 

Pour é t u d i e r l e s pens ionna i res d ' i n s t i t u t i o n s a f in d ' i d e n t i f i e r 

l e s changements de p e r s o n n a l i t é comme r é s u l t a t d'une expér ience 

i n s t i t u t i o n n e l l e ; pour éva luer l e s p r o b a b i l i t é s de r é h a b i l i t a ­

t i o n des d é l i n q u a n t s e t l e u r s tendances p sycho t iques" . 

La méthode e s t u t i l i s é e spécialement chez l e s enfan t s anormaux, 

l e s r e t a r d é s e t l e s enfan t s s u p é r i e u r s . 

E l l e a con t r i bué à la psychologie e t è l a psychopathologie des 

bègues . 

On a même f a i t une étude comparative des n o i r s e t des b l a n c s , 

dans l e s éco les é t a t s u n i e n n e s . 

La Brush Inqui ry de Western Un ive r s i t y (Ohio) dont f a i t 

p a r t i e Marguer i te Her tz , f a i t des r eche rches c o n s t a n t e s sur la 

psychologie des enfants et des a d o l e s c e n t s . 

B. dans la psychologie des a d o l e s c e n t s . 

aux E t a t s - U n i s , spécialement au Sarah Lawrence Col l ège , examen 

des é t u d i a n t s qu i e n t r e n t à l ' é c o l e de Médecine. 

A ce c o l l è g e d i t Ruth Munroe: on s 'occupe plus de l e u r psycho­

log ie que de l e u r s grades académiques. On s ' e s t aperçu qu 'un 

grand nombre d ' é l è v e s ava ient des insuccès en t r a v a i l l a n t mal , 
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non pas parce q u ' i l s é t a i e n t pa resseux , mais parce q u ' i l s en 

é t a i e n t empêchés par l e u r s émot ions . C ' é t a i e n t des mal a j u s ­

t é s . On o b t i e n t par là des informat ions sur l e s tendances 

émot ionne l les e t la r e l a t i o n e n t r e l e s c a r a c t é r i s t i q u e s i n t e l ­

l e c t u e l l e s e t émot ionne l les des é t u d i a n t s i . e . leur a jus tement 

ou l e u r capac i t é d ' a j u s t e m e n t " . 

En S u i s s e , Mme L o o s l i - U s t e r i , f a i t des r echerches p a t i e n t e s e t 

longues e t v a l i d é e s s t a t i s t i q u e m e n t sur l a p e r s o n n a l i t é de l ' e n ­

f a n t . Ses l i v r e s rendent compte de s e s r e c h e r c h e s . Citons l e s 

p r inc ipaux "Le d iagnos t i c I n d i v i d u e l chez l ' e n f a n t à l ' a i d e du 

Test de Rorschach". 

"L 'enfant d i f f i c i l e e t son m i l i e u " . 

"Cinq é tudes sur le t e s t de Rorschach" en c o l l a b o r a t i o n avec 

Melles Gauz e t Guggenheim. 

Ce r a p p o r t e s t incomplet , i l y a u r a i t mat iè re à t o u t un l i v r e , 

dans la r e l a t i o n des expér iences sans nombre e t de t ous c ô t é s 

e t dans tous l e s domaines où i l y a une i n t e l l i g e n c e une a f f e c ­

t i v i t é à é v a l u e r , des p e r s o n n a l i t é s à e x p l o r e r , des a p t i t u d e s 

à r e c o n n a î t r e , des r eche rches s c i e n t i f i q u e s à f a i r e , des r e ­

cherches an th ropo log iques ou c u l t u r e l l e s à e n t r e p r e n d r e . 

Mais n o t r e compte rendu n ' é t a i t qu'une réponse à l ' u n e des 

q u e s t i o n s que l ' o n nous ava i t posées et nous avons cru q u ' i l 

s u f f i s a i t d ' i l l u s t r e r nos a f f i r m a t i o n s par quelques exemples 

c o n c r e t s . Voilà une ère nouve l l e qu i commence pour l e Rors-
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chach, è re p l e ine de promesses e t d ' é c u e i l s . En e f f e t l e Rors­

chach e s t l o i n d ' ê t r e a r r i v é à son apogée . C 'es t une mine 

q u ' i l fau t c r euse r avec prudence . 

E. L é v e i l l é P i n e a u l t . 

Note . La p l u p a r t de nos renseignements viennent du "Journal 

of Consul t ing Psychology" mars , a v r i l 1943, le s eu l 

numéro que nous pos séd ions . 

Les a u t r e s , de no tes que nous av ions p r i s e s i c i e t l à , 

sans t rop nous r appe le r la provenance. Quand on veut 

é t u d i e r l a l i t t é r a t u r e américa ine ou l a consu l t e r sur 

n ' impor t e quel s u j e t i l fau t f a i r e ven i r ces l i v r e s 

des E ta t s -Unis et l e s a t t e n d r e deux mois e t l e s payer 

t r è s c h e r . 

E. L. 


