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PREMIERE PARTIE : L’Art-thérapie a dominante arts p lastiques et plus
particulierement la sculpture sur pierre, peut pernettre a des enfants et adolescents
souffrant de troubles du comportement et de la cordlte d’appréhender leur
environnement de maniére plus adaptée............ccccovie i e e a2 10

A. Les carences affectives et éducatives des enfapt adolescents souffrant de troubles
du comportement et de la conduite entrainent une tration des représentations de soi
et des difficultés a interagir avec I'environnement..............cooviii i viiieie e, 10

1. Pour s’épanouir, I'enfant doit pouvoir évoluand un environnement structurant....10
a) Il est indispensable pour le nourrisson détrertg physiquement et

PSYChIQUEMENT PAI SAMEIE... ... ittt et e ettt e e e e e ee e e 10

b) Pour bien se construire I'enfant nécessite diesukations cohérentes et des
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2. Les troubles du comportement et de la conduitignnent surtout de carences
affectives et éducatives vécues dans I'enfance.........oceeeoiiiii i nnnn. 11

a) Ces carences peuvent étre liees a un cadredbddfaillant..................... 11

b) Les carences induisent des perturbations danseristruction de l'identité, la

prise de conscience du corps et 'enracinemenicsganporel de I'enfant........ 11

c) Le rapport aux objets et aux personnes esttaffec............................. 12

3. Les symptémes psychopathologiques des trouble®ihportement et de la conduite
provoquent une souffrance psychique et physiquesi airmue des difficultés

d’investissement importantes... e e .12
a) Cette souffrance se caracterlse par un man(qssardé de SOoi et de conflance en
£ ) PSP 12
b) Lagitation motrice et les débordements émotifendent difficile
linvestissement dans Une actiVite SUIVIE. .. .. e eeeeeeeeeeeieeeeeiiiiiiiineeeeeees 12.
c) L'investissement dans la relation est sourcagbsse et de conflits............13

d) Les demandes affectives vis-a-vis de I'adultd saclusives et inconstantes. .13
e) Les difficultés d’attention et de concentratemtravent I'apprentissage et sont
source d’échec scolaire.. .13
f) L’adolescence est une etape de Ia vie qw ptesrdaes bouleversements et des
questionnements... e e .14
g) A I'age adulte, Ia personne peut etre amenéaira ﬁes ch0|x de vie qw
pénalisent la qualité existentielle................c.co i e 14

B. Les arts plastiques et notamment la sculpture spierre peuvent aider la personne

a s'appréhender de fagon différente...........ocoovi i 15
1. L’Art peut participer a la qualité de vie dett&humain.. .. TP X<
a) L’Art peut procurer du bien-étre et favorlseclmﬁance €N SOi....ccvvvvnnennn, 15
b) La pratique artistigue mobilise le corps motetuengendre des gratifications
SENSONEIIES. .. e e e 15
c) Les arts plastiques sont une discipline de l&&ppeuvent permettre I'expression
d’émotions en dehors du champverbal..................ccoiii 16



d) L'oceuvre d’Art permet de laisser une trace quiserit dans le temps et dans

I'espace... .16
e) Par le brars de Ia trace Ies arts plasthuetsuoe fonctron socralrsante et
V2= 1[0 1S 01 = 16

2. La sculpture sur pierre appartient au domaire afés plastiques et implique une
technicité qui permet d’appréhender differemmemt sorps dans I'espace et dans le

a) La sculpture est l'art* de transformer et d’exe la matiére dans un but
esthétique... e e ..16

b) Les mécanismes cognltlfs strmules permettenppiehender Ie rapport au

VOIUMIE L e e e 17

c) La sculpture sur pierre nécessite de la forgesige et de la coordination.....17
d) Extraire la matiére requiert du temps, de lecenftration et de la persévérance.17
e) La sculpture sur pierre est une activité adisdi solitaire qui favorise le
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C. L'Art-thérapie peut aider les enfants et adolesents souffrant de troubles du

comportement et de la conduite a s’engager dans ymmojet valorisant.................. 18

1. Les fondements de I’Art-thérapie reposent ssinlécanismes humains impliqués dans

I'activité artistique............. RS .
a) L'Art- therapre part|C|pe a Ia quallte de weldepersonne ......................... 18
b) L'Art-thérapie s’adresse a des personnes sauffta troubles de I'expression,
de la communication etde larelation................cooiiiiiiii i 18
c) L'atelier d’Art-thérapie permet de proposer aatiqmt un cadre contenant,
structurant et sécurisant.. - - .19
d) La relation de conflance avec I art therapeuimtet au patlent de s’ engager
dans une activite artiStiqQUe..........ccoviiie e e e e 91

2. La sculpture sur pierre se caractérise par gagagment qui s’inscrit dans la durée..19
3. L’acte de transformation de la matiere mobilsecorps moteur et peut canaliser

I'agressivité... - .20

4. Le retrait de Ia matrere est def|n|t|f et neaesd;e I attentlon de Ia concentratlon et de
8= T o o 7= £ o 20

5. Les connaissances techniques relatives a lataoelpeuvent stimuler la motivation
POUr de NOUVEAUX aPPrENTISSATES ... ... vttt ittt e eeeteete e veaen et en e e e s 20

6. L’engagement dans I’apprentissage peut permdaﬂatrs%inscrire temporellement dans
un projet artistique abouti.. - .21

7. La production d’'une ceuvre d Art peut alder Impene a reveler ses capaC|tes ...... 21
8. Le sentiment de fierté et de considération égrqaeut améliorer les interactions avec
8T 0] (0T = Vo 1= 22

DEUXIEME PARTIE : Une expérience d’Art-thérapie a lieu a I'Institut Thérapeutique,

Educatif et Pédagogique (ITEP) de Cercay a Nouan Lleuzelier..............................23
A. LITEP accueille des enfants et adolescents souffnade troubles du comportement
L e 1a CONAUILE. ...t e e e e e e e e 23
1. LU'ITEP est constitué d’une équipe qui travadteinterdisciplinarité................... 23
2. Les objectifs de I'l'TEP sont de favoriser I'es#i de soi, I'intégration sociale, familiale
et scolaire.. - .23
3. Le PrOJet Personnallse d Accompagnement (PPak)ceIe des objectrfs specrflques
adaptés a chaque jeune dans son individualité..............cccoooooiiiiiiiiinnens, 24



B. La mise en place d’'un atelier d’Art-thérapie ausein de I'établissement a permis de
travailler en complémentarité avec 'équipe.........ccccev i viciiiicii e 24

1. L'Art-thérapie nécessite I'adhésion des jeunesualillis et implique d’ajuster son

intervention en fonction de leurs centres d'interét .............coooviiiiiiiin e, 24

2. La prise en soin en Art-thérapie releve d'undidation de la psychologue de

P EtaDIISSEMENT....ciiiiiiiiiie e ettt e e e e e e e e e e e e e e s e s e annnnr e e e e e e e e e e e ae e ae 24

3. Des échanges avec I'équipe pluridisciplinairepermis d’affiner les observations et

de préciser I'état de base des patientS..........coveiie i 25

4. La mise en place d'un atelier d’Art-thérapieanihante sculpture sur pierre requiert

des conditions matérielles et organisationnellésigues..............ccocceevviennnnnn. 25
a) L’atelier est investi et I'emploi du temps estafminé en équipe............... 25
b) Dans un premier temps, diverses techniquespopbsées permettant d’établir
un climat de CoNflanCe. ... 25
c) La technique du dessin peut permettre un tengpsédlisation réduit et de
mobiliser I'attention SUr un CoOUrt termMe..........coovi i i e e e 25
d) Les conditions matérielles ont écourté la péripdévue pour la dominante
SCUIPIUNE SUF PIBIT . et ittt et et e e e et e e e e e rr e e e e e eaeeens 26

5. L’échange avec I'équipe témoigne des répercasgitun atelier d’Art-thérapie dans

le quotidien du Patient..........oovii i e 2

C. Deux études de cas sont présentees, L. agé dard et J, un adolescentde 17 ans...26

1. L’'Etude de cas de L. met en évidence que segrgsarréguliers dépendent des

fluctuations de son humeur et donc de sa disp@@ibil.................cccviiiiieinnn. 26
a) L'anamnese de L. révéle un parcours de vie icheoinarqué par de nombreuses
FUPLUNES affECHIVES. .. ... e e 26
b) L’état de base de L. fait état d’'une agitatioatmece et d’une indisponibilité a
s’engager dans l'activité.. e - .27
c) Les objectifs de I |nst|tut|on pour L sont davbrlser I msertlon scolalre
d’améliorer la relation et I'estime de SOi..........ccvvviiviiiieiciiie e 28
d) Les objectifs en Art-thérapie pour L. sont deofdser la relation, la confiance en
soi et de réduire son agitation motrice et son isipité..............................28
e) L’'organisation des séances permet de lui doteereperes..................... 29
f) Au regard de I'opération artistique, la stragéthérapeutique utilisée pour L. est
de s’appuyer sur le savoir-faire technique..............cooooiiieeiiiic e, 29
g) Les observations recueillies auprés de L. pdgemeide noter une évolution
POSItive MaiS auSSi dES rEQreSSIONS......cuuieeeeretee et e e e et ees e s 30

h) L’évaluation des faisceaux d’items et le bilas déances rendent compte d’'une
évolution comportant de nombreuses fluctuations deasomportement de L....35

2. La prise en soin de J., met en évidence qué-tharapie peut avoir des répercussions

positives en dehors de I’ ateller .39
a) L'anamneése de J. montre un contexte famllleilodé et des S|tuat|ons d echec
notamment sur Ses lieuxX de Stage.......coovuviiiiiiii e 39..
b) L’état de base de J. révéle une attitude col‘lpodésarticulée et une tendance a
se dévaloriser.. . .40
c) Les ObjeCtIfS |nst|tut|onnels pour J sont deofwer son msertlon somale et
professionnelle et d’améliorer I'estime de soi.. S e .41
d) Les objectifs en Art-thérapie pour J. sont d’ hmer I estlme de Soi, de favorlser
le ressenti et la maitrise de I'élan corporel..........c.cceveiii i i, 41

e)La stratégie thérapeutique pour J. est de prialdgi savoir-faire et la recherche
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GLOSSAIRE

art : du latin ars, (arsiéyvn techné). Maniere de bien pratiquer une activitéthmde, régles
propres a une disciplingentre National de Ressources Textuelles et Lexicaitp://www.cntrl.fr/ethymologie/art).

Art : Expression dans les ceuvres humaines d'un icde#eduté Centre National de Ressources
Textuelles et Lexicales : http://www.cntrl.fr/ethglagie/art).

Arts plastiques* : 1752, Beaux-Arts « ensemble des activités staevres ou se manifeste la
recherche d'une expression esthétiquecoMBE, Dict. des Beaux-Arts-http://www.cntrl.frigtmologieY).

Bonne santé: « La santé est un état de complet bien-étreighgs mental et social, et ne

consiste pas seulement en une absence de maladimfinmité. » (OMS, Organisation Mondiale de
Santé).

Ccenesthésie: Impression générale résultant de I'ensemble sdsations corporelles.
(Dictionnaires francais de définitions et de syrmoeg : http://dictionnaire reverso.net/francaisui&bns).

Diptyque : ouvrage de peinture ou de sculpture (par exempleveire) composé de deux
volets pouvant se refermer I'un sur l'autre (Moy&ge surtout)http: /mwww.larousse.fr).

Esthésie: Sensibilité, aptitude a percevoir des sensatietisi/littre.reverso.net).

Esthétique: Science qui détermine le caractere du beauldamsoductions de la nature et de

I'Art. Terme grec provenant d'un verbe se traddigan : sentir. Esthétique a été créée par
I'Allemand Baumgarten, disciple de Wolf, qui nomaiasi cette science parce qu'il considéra
I'idée du beau comme une perception confuse oentimsent.(http://www.littre.org ).

Fusain : Le fusain naturel, ou charbon végétal, corredpira branche de bois carbonisée,
neutre, sans ajout de quelconque composant chimiigest plus ou moins dur ou tendre en
fonction du bois utilisé et de ses caractéristiqlgesuissonwww.estomp'art).

Haut-relief : les saillies sont suffisantes pour que les sbjeprésentés soient presque
totalement dégagés du fonehcyclopédia Universalis, 5. Sculpture écrit pAB®RIT Jean-René).

Hyperesthésie: Accentuation de la sensibilité qui transformetaiees sensations (tactiles,
thermiques) en sensations de doulettp.: /imwww.larousse.fr).

Merveilleux : « c’est notre potentiel & rendre plus beau G rEUS VivONS >»M.VAILLANT-
PERRIRE. L'évaluation en Art-thérapie, pratiquesimétionales. Editions Elsevier Masson, 2007, p.82.)

Phénomene associg« Le phénomene associé est ce qui accompagnej est nécessaire,
provogué ou qui influe sur la dominantgF®RESTIER Richard. Tout savoir sur l'art-thérapie) 20p.192).

Protocole thérapeutique: « Ensemble des éléments qui constitue l'intéaétaisabilité et la

réalisation de I'activité thérapeutique auprés kegents. »FORESTIER Richard. Tout savoir sur l'art-
thérapie, 2007, p.59).

Provocation: Acte par lequel on cherche a provoquer une i@agtolente (http:/mwww.larousse.fr).

Représentations: Action de rendre sensible quelque chose au malyeme figure, d'un
symbole, d’'un signe. Image, figure, symbole, signereprésente un phénomeéne, une idée.
(www.larousse.fr).

Sculpture : « le terme « sculpter » vient étymologiqguementadin « sculpere », qui veut dire

: tailler ou enlever des morceaux a la pierrgsOMAINI Francesco. La sculpture toutes les techesg 2000,
p.18)



Subversif : Qui cherche a produire le renversement de FBordocial ou politique.
(http://www.universalis.fr/dictionnaire/)

Sympathie : Sentiment chaleureux et spontané éprouvé pourelgqqun.
(http://www.universalis.fr/dictionnaire/).

Valeur : Référence morale, sociale, esthétique d'un grbumain donné a une époque donnée.
(http://lwww.universalis.fr/dictionnaire/).

ARTICLES du code de déontologie art-thérapeutique(www.art-therapie-tours.net)

-Article 3 (devoirs généraux de lart-thérapeute) : « Le eteprofessionnel, institué dans
I'intérét des patients, s'impose aux art-thérapeudi@ns les conditions établies par la loi. Le
secret couvre tout ce qui est venu a la connaissded’art-thérapeute dans I'exercice de sa
profession, c'est-a-dire non seulement ce qui &éaconfié, mais aussi ce que l'art-thérapeute
a vu, entendu ou compris ».

-Article 15 (devoirs envers les patients) : « Hors le casanrthérapeute manquerait a ses
devoirs d’humanité, l'art-thérapeute a le droit defuser des soins pour des raisons
professionnelles ou personnelles. Si l'art-thérégppea dégage de sa mission, il doit en avertir
le patient ou son représentant Iégal, I'informdrsesoin est, pour sa recherche d’un thérapeute
qualifié et il transmet un bilan au thérapeute glési».

-Article 17 (devoirs envers les patients) : « Les producti@atisées par un patient lors des
séances en atelier d’Art-thérapie relévent du seprefessionnel. Toutes traces de ces
productions et de ces ceuvres sont la propriété aterp. Cependant ['utilisation de ces

productions ou traces est autorisée uniquemerg firdescientifiques et d’enseignement, et ce,
de facon totalement anonyme. Toute autre utilisadievra avoir le consentement libre, éclairé
et écrit du patient ou de son représentant légal ».

ABREVIATIONS

AFRATAPEM : Association Francaise de Recherches et Applicatides Techniques
artistigues en Pédagogie et Médecine.

ASE : Aide Sociale a I'Enfance.

CLIS : Classe pour l'Inclusion Scolaire.

EREA : Etablissements Régionaux d'Enseignement Adapté.
IME : Institut Médico Educatif.

ITEP : Institut Thérapeutique Educatif et Pédagogique.

MDPH : Maison Départementale des Personnes Handicapées.
PMI : Protection Maternelle Infantile.

TCC : Troubles du Comportement et de la Conduite.

ULIS : Unité Localisée pour 'Inclusion Scolaire.

P : Production

S: Séance



INTRODUCTION

Etre artiste est un choix de vie qui implique tigvagueur et sacrifices. Sculpter la pierre et le
bois, allier les matériaux pour leur complémenéarge confronter a la matiere et a ses
contraintes fait partie de ce choix. Et pourtatng értiste s'impose parfois comme une nécessité
de pouvoir s’exprimer au-dela des mots, de laiptmre a son intériorité, faire don de son
empreinte, donner forme a la matiére par la foeceah corps.

Apres une formation de sculpteur en Allemagne, pai développer mes compétences,
diversifier mes techniques et aller a la rencoaéréifférentes cultures par le biais de résidences
artistiques a I'étranger. Alliant Art et transm@si j'animeun atelier d’expression artistique
depuis six ans dans un Institut Médico-EducatifElMwupres d’enfants, adolescents et jeunes
adultes présentant des déficiences intellectuetlé®ubles associés. Mes interventions aupres
de divers publics depuis plus de 10 ans ont enriahi expérience et continuent a le faire
encore aujourd’hui.

La formation de I'Ecole d’Art-thérapie de la Faéutte Médecine de Tours (AFRATAPEM?*)
m’a donné les moyens d’orienter ma pratique aguistien mettant I’Art au service de I'étre
humain. J'ai pu acquérir une méthode et des goeitenettant de diriger ma pratique, d’affiner
mes observations autour des effets de I'’Art sup&sonnes concernées par mon intervention.

Dans le cadre du Dipldme Universitaire, le stagaigue (140 heures) effectué dans un Institut
Thérapeutique Educatif et Pédagogique (ITEP), méamps de découvrir de nouvelles
problématiques. Les enfants et adolescents sotfflartroubles du comportement et de la
conduite ont des difficultés a s’engager aussi deams la relation, dans leur scolarité, que dans
les activités proposées. Ainsi, gagner leur cocBagt leur proposer une activité artistique a
nécessité un certain temps d’adaptation. Le stageg tEmoigne ce meémoire, montre la
pertinence et la cohérence d’'un atelier d’Art-tipégaupres de ce public ainsi que de son intérét
au sein d’'une équipe pluridisciplinaire.

La premiere partie théoriqgue met en évidence l#fremece de ces jeunes et I'importance d’'un
environnement stable, structurant et stimulant deubon développement de I'enfant. Les
spécificités de I'Art, des arts plastiques et notent de la sculpture sur pierre permettent de
rendre compte des mécanismes humains impliquéd’datigité artistique tant physiques que
psychiques. Le lien entre la souffrance de cesggwst les caractéristiques de la dominante
artistigue montre de quelle maniere I'Art-thérapéit Etre appropriée pour ce public.

La seconde partie témoigne de mon expérience peaig’I TEP* de Cercay de Nouan-Le-
Fuzelier et des conditions requises pour la mis@lace d’'un atelier d’Art-thérapie. Deux
études de cas sont présentées et permettent dappler concretement le déroulement des
séances, I'évolution des patients au sein de ekeltinsi que les limites rencontrées.

En troisieme partie, une discussion est engagémiades possibilités qu’offre I'expression
artistigue, notamment de son pouvoir subversifretq@cateur, des limites qu’elle comporte et
de la nécessité d’'un cadre thérapeutique bienidéfin

Enfin, cette discussion ouvre sur la problématidugositionnement de I’Art-thérapeute face
aux différents questionnements du patient mais éss au regard porté par I'institution.



PREMIERE PARTIE

L’Art-thérapie a dominante arts plastiques et pladiculierement
la sculpture sur pierre, peut permettre a des én&tradolescents
souffrant de troubles du comportement et de la gibed
d’appréhender leur environnement de maniere plaptad.

A. Les carences affectives et éducatives des enfants amolescents
souffrant de troubles du comportement et de la condte entrainent une
altération des représentations de soi et des diffités a interagir avec
I'environnement.

1. Pour s’épanouir, I'enfant doit pouvoir évoluerdans un environnement structurant.
a) Il est indispensable pour le nourrisson d’étre prté physiquement et
psychiquement par sa mere.

Les premiers échanges parents-enfant ont une iemparidéterminante dans le développement
de I'enfant. Le nouveau-né a besoin d’étre en @bqtiaysique avec sa mere, de se sentir aimé,
en confiance et en sécurité. Le sentiment d’atiaeimt a la mére prépare I'enfant aux conduites
sociales ainsi gu’a la construction de son identité

Le psychanalyste John Bowlby, a I'origine de laiood’attachement, définit celui-ci comme
est urx lien d’affection spécifique d’un individu avecautre »qui« a pour nature de durer ».
Il parle d’'un« besoin primaire sjui « dispose probablement de mécanismes inhés »

Boris Cyrulnik souligne l'importance de la placenttadu pére que de la mére dans le
développement affectif de I'enfant qu’il définitraone« un ensemble sensoriel qui répartit les
forces affectives®»La construction de son unité, puis de sa persdibd@mapose d’abord sur son
identification aux parents.La présence d’adultes stables sécurisants, cagat# projeter sur

le petit étre humain des désirs cohérents et rdapag de son identité naissante permet
d’inscrire I'enfant dans un lieu ou les personnes,objets, I'espace, les séquences temporelles
ont une fonction structurante®>»La meére doit savoir écouter, identifier les basodu
nourrisson et les satisfaire en apportant les regadéquates.

b) Pour bien se construire I'enfant nécessite desiraulations cohérentes et des
reperes.

Les besoins de I'enfant sont satisfaits par unrenmement cohérent, stimulant et stablgui
évolue lui-méme avec I'enfant:>séquences rythmiques réguliéres, sentiment deiséet
repéeres spatio-temporels.

La perception que le monde extérieur et intériairrelié, se fait progressivement chez le
nourrisson. La maniére dont il va se représenterdade extérieur est déterminée par la fagon

L BOWLBY. Le colloque sur I'attachement organisé par René Zazzo. Editions Delachaux et Niestlé, p.25.

2 CYRULNIK Boris. Les nourritures affectives. Editions Poches Odile Jacob, 2000, p.198.

3 LEMAY Michel Lemay. J’ai mal a ma mére, Approche thérapeutique du carencé relationnel. Editions Fleurus
psychopédagogie, 1993, p.15.

4 WINNICOTT. L’enfant et le monde extérieur. Petite Bibliothéque Payot, 1957, p.22.
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dont la mére va le lui présenter. Les stimulatisessorielles, (le toucher, le godt, la vision,
I'outie), indispensables pour son développementqi@ent a la représentation qu’il se fera de
son corps, a la construction de sa personnaldé st perception du monde extérieur.

L’'importance d’'un milieu socio-culturel stimularttle sentiment d’appartenance permettent de
structurer la perception et les interactions dadiridu avec son environnemertQuand on

ne s’inscrit pas dans un circuit d’appartenancesémtiment d’étre soi devient flou car le monde
n‘est pas structuré®

L’école maternelle participe activement au dévedrpent et a la socialisation de I'enfant agé
entre deux et cing ans. C’est surtout grace awjeules relations vont s’établir en dehors du
foyer et que I'enfant va percevoir la réalité eigre. Selon Winnicott, I'école maternelle est
une étape ou I'enfant va comprendre que sa meeepapre vie. De nouveaux sentiments
comme la colére, la haine, la jalousie vont suacédesentiment d’amour. Il va ainsi devoir
apprendre a gérer ses frustrations et sa culpabilit

2. Les troubles du comportement et de la conduite pragnnent surtout de carences
affectives et éducatives vécues dans I'enfance.
a) Ces carences peuvent étre liées a un cadre faalildéfaillant.

Les carences surviennent lors d’'une rupture dasipre investissements de I'enfant avec les
personnes significatives qui I'entourent. Les TCiGtichent majoritairement les garcons et
proviennent souvent par transmission transgénératite. « Les filles connaissent des
conduites plus intériorisées, socialement plusréigs, mais leur détresse n’en est pas moins
grande»®.

Les TCC évoluent souvent au sein d’un cadre fahpkaturbe, fragmenté, d’'un milieu socio-
culturel défavorisé. Les parents de I'enfant onx-g€mes des vécus traumatiques caractérisés
par des carences affectives et éducatives survesares leur enfance, d’ou la notion de
répétition. lls se sentent démunis face a la mani@aimer leur enfant et de I'éduquer.
Confrontés aux troubles de leur enfant, les panamis avoir une attitude de démission.

Le recours au placement dans une famille d’acaueilin foyer fait généralement suite a un
signalement extérieur a la famille. Il existe denadalités d’assistance éducative (décret du
15-03-2002 N. 2002-361) : la protection administea(PMI*, ASE*, service social de secteur)
et la protection judiciaire (juge des enfants).

L’enfant peut faire I'objet de placements qui veet succéder en raison d’'un comportement
inadapté et d'une attitude de rejet provoquésaardinte d’étre a nouveau abandonné. La vie
de I'enfant est alors marquée par la ruptarEoute séparation est ressentie comme dangereuse
en soi, aussi immédiate et alarmante que le madguwurriture 5.

b) Les carences induisent des perturbations dans tonstruction de l'identité,
la prise de conscience du corps et I'enracinemenpatio-temporel de I'enfant.

« L’émergence du « je » dépend des désirs qui peudtes projetés sur le petit étré.»
L’absence de désirs projetés sur I'enfant va asleg conséquences sur son développement
psychomoteur, intellectuel et affectif. Les carenade soins maternels et le manque

> CYRULNIK Boris. op. cit. p.86.

6 LE BRETON David. L’adolescence a risque. Editions Autrement —collection Mutations N.211-, janv.2002, p.10
7 BOWLBY. op. cit. p.27-28.

8 LEMAY Michel. op. cit. p.102.
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d’identification a des parents eux-mémes carenadgpguent des perturbations dans le rapport
a soi, a son corps et a I'environnement.

Les difficultés d’adaptation et d’ajustement denfant a I'environnement bouleversent son
enracinement spatio-temporel. Celles-ci se tradtipar un comportement impulsif souvent
inadapté. Le sentiment d’insécurité et I'état desien rendent difficile tout investissement dans
le temps. L’espace n’est pas pleinement et reefemeesti du fait d’'un corps moteur souvent
instable, agité, d’une attention dispersée et datans émotionnelles.

c) Le rapport aux objets et aux personnes est affex

La carence des soins maternels implique une rupleseliens, une angoisse profonde et la
survenue de troubles. Ces troubles s’expriment«pan langage symptomatique a la fois
corporel, affectif, cognitif et socio-moral qui pete I'environnement et conduit celui-ci a des
modes de réponses souvent inadéquates »

La crainte de I'abandon et le sentiment de pergeedrent un manque de confiance en soi et
de la méfiance a I'égard de l'autre. Les persompuegntourent I'enfant sont investies comme
des objets, aimées puis rejetées, testées dansalgacité a pouvoir offrir un cadre sécurisant,
régulier et solide. Le rapport aux objets est égale perturbé puisqu’ils vont étre investis puis
abandonnés ou détruits.

3. Les symptdmes psychopathologiques des troublesi @omportement et de la
conduite provoquent une souffrance psychique et plsyjque ainsi que des difficultés
d’investissement importantes.

a) Cette souffrance se caractérise par un manque ebtime de soi et de
confiance en soi.

Sur le plan affectif, I'estime et la confiance esi sont entravées et le jeune a tendance a
renoncer aux efforts qui lui sont demandés quatitkenent. L'enfant se dit souvent incapable,
nul ou pas intéressé, peut se dévaloriser, vaimsidter et se mettre en position de victime. Il
peut au contraire prétendre qu’il sait déja pouna@per a ce qui lui est propose. Des
mécanismes de défense vont se mettre en placeplier aux traumatismes vécus. Ainsi la
« toute-puissance » (envers de leur impuissandeatayl se traduit par un comportement
autocentré sans limites, au risque de se mettrméoie ou les autres en danger (agressivité
ou/et auto-agressivite).

Les manifestations régressives font partie de o&sanismes de défense et placent I'enfant
« dans une situation de rupture avec I'environnemeéfit Ces périodes de désorganisation
induisent notamment une recherche de contact plgysigec I'adulte, une quéte du regard, un
sucement de pouce, le repli sur soi, la colleatdjets, un langage tres enfantin.

b) L’agitation motrice et les débordements émotifsrendent difficile
I'investissement dans une activité suivie.

La pauvreté et l'irrégularité des stimulations,ni@nque de reperes, la méfiance, I'hostilité,
engendrent des attitudes non appropriées qui sascéjet et désapprobation de I'entourage.
Ces réponses surtout d’ordre caractériel se tradupar une grande instabilité psychomotrice,

9 LEMAY Michel. op. cit. p.13.
10 LEMAY Michel. op. cit. p.37.
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de I'agressivité et des passages a I'acte (bagacr€siand les mots ne communiquent plus, les
actes prennent la parole'%

Les perturbations du fonctionnement cognitif dingprovoquent des difficultés d’expression

et une tendance a compenser ces manques par tarpnaémce d’'une expression a travers le
corps. L'agir empéche <&élaboration d’'un processus de distanciatiost?. De plus,
I'impulsivité et I'inconstance du jeune rendenffidife 'engagement dans une activité suivie.
Les situations a risques sont fréquentes et laétprence des actes ne sont parfois pas mesurés
(violence, colere, opposition, comportements agfiesaensonges, vols, fugues).

c) L'investissement dans la relation est source dgoisse et de conflits.

Les troubles du comportement sont définis paryagsdomes psychopathologiques de I'enfant
ou I'adolescent dans sa relation avec son entowghgent liés a la transgression des regles
sociales. Ces difficultés comportementales se céjpemt sur son propre développement et dans
ses relations interpersonnelles. Le jeune a duarnggblir des relations amicales et stables. Le
rapport a l'autre n'est pas sécurisant et plutdtre® de conflits. Souvent il nie sa part de
responsabilité dans les conflits, les crises et sem entourage responsable des confrontations.
Il a tendance a percevoir les intentions des aotresne des menaces et des attaques. La société
de consommation et les nouvelles technologies,esdwhargées d’agressivité et de violence,
ont tendance a l'isoler davantage.

Selon la Classification Internationale des Malaghiesliée par I'OMS* (CIM-10, tableau 1.1),
le trouble des conduites est défini commmensemble de conduites répétitives et persigante
dans lequel sont bafoués soit les droits fondanuendies autres, soit les normes et les regles
sociales correspondant a I'age de I'enfant. Unaarotle durée nécessaire de six mois au moins
est introduite, et une liste de vingt-trois symp8mest proposée, sans hiérarchie ni
regroupement*3,

d) Les demandes affectives vis-a-vis de I'adulterstoexclusives et inconstantes.

Face a l'adulte, le jeune montre des variationsti@émoelles intenses caractérisées par une
succession de déemonstrations affectives et hastilest exigeant, possessif, exclusif et ne
supporte pas de partagerL’enfant veut étre toujours aupres de I'adulteeptre en rivalité
avec un camarade qui manifeste le méme préfetiseut qu’on s’intéresse a lui, qu’on l'aime.

I demande une attention privilégiée et cherchauiemément a étre rejeté.

Ces perturbations relationnelles révelent unedliffé a s’attacher et a s’engager dans une
relation cohérente et stable avec un adulte. Réigtement un adulte étranger est rapidement
investi par le jeune avec une grande intensitédp&n tant qu’objet et de maniére discontinue.

e) Les difficultés d’attention et de concentratiorentravent I'apprentissage et
sont source d’échec scolaire.

Malgré une intelligence peu déficitaire, ces tregblaffectent le développement du
fonctionnement général de I'enfant. Son hypersditéitet son hyperesthésie* le perturbent

1 CYRULNIK Boris. op. cit. p.197.

12 LEMAY Michel. op. cit. p.91.

13 EXPERTISE COLLECTIVE INSERM. Editions Inserm, 2005. Tableau 1.1 sur les troubles mentaux et du
comportement (FO0-F99), publié par I'organisation mondiale de la santé (OMS, 1994), p.4.

14 LEMAY Michel. op. cit. p.59.
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dans ses capacités d’apprentissage (échec scohaitajlolescence, les répercussions peuvent
se propager a tout I'environnement social et emdradles conduites a risque.

Cette instabilité psychique et motrice implique dé§cultés d’attention et de concentration
accompagnées de manifestations d’opposition et rdgopation. Celles-ci induisent de
I'anxiété, une difficulté & maitriser ses colérasse conformer aux regles, un comportement
imprévisible et agressif. Le manque de patiencsi gjmwune intolérance a la frustration et a la
remise en question rendent le jeune susceptibl€oute attente crée une frustration qui
déclenche une réaction de colére, un geste de,dépetbouderie, voire un moment impulsif
contre les objets ou contre nous-mémes. Xette situation déchec provoque un
désinvestissement notamment de sa scolarité, urgueade motivation et de sens qui
I'empéchent de se projeter dans l'avenir.

f) L'adolescence est une étape de la vie qui présemes bouleversements et des
guestionnements.

La période dans laquelle se situe I'adolescencérgstcise (de douze a treize ans jusqu’a
vingt et vingt-deux ans). L’adolescence, (du laiiolesco : grandir, se transformer) est un age
vulnérable marqué par des transformations physigles et psychologiques. Elle se
caractérise par la puberté, les transformations dorps se développant, 'émergence de
préoccupations telles que la sexualité et des ipmestiments existentiels.

Elle est aussi «wwun phénomeéne socid]...] la rencontre d’'un sujet et d'une société, la
transformation d’un enfant en adulte’®. V. Halley Des Fontaines évoque plusieurs
adolescence$...] au cours desquelles la personnalité s’organise anhmose son image
sociale»!’.

L’adolescent va interroger les valeurs, les réegtd®rganisation de la société dans laquelle |l
évolue. La société actuelle, marquée par les iitégaociales, le chdmage, les familles éclatées
ou recomposées, la violence, est particulierenmnts de difficultés. Celles-ci vont avoir des
répercussions considérables sur son bon développeatevont entrainer un sentiment
d’insécurité face a I'avenir. L’échec scolaire watribuer & développer davantage d’anxiété et
de difficultés psychiques.

Ces souffrances peuvent avoir comme conséquencedralgbles du comportement, des
troubles alimentaires, des troubles du sommeilcdegportements destructeurs auto ou hétéro-
agressifs, des actes de délinquance, des conduitisgjues comme la prise de substances
psychoactives, licites et illicitesexplorant conduites dangereuses et addictidfis

g) A I'age adulte, la personne peut étre amenée aife des choix de vie qui
pénalisent la qualité existentielle.

L’évolution des TCC a l'age adulte ne peut étre égalisée. Cependant les difficultés

d’adaptation a I'environnement, ont tendance aigterset a entraver la qualité de vie de

'adulte qui reste fragile et vulnérable « [.lg langage symptomatique dans les spheres
affectives, cognitives et corporelles demeure smuvechangé dans certaines de ses
composantes [...3°.

5 LEMAY Michel. op. cit. p.30.

16 MAZET Ph. Difficultés et troubles a 'adolescence. Edition Masson, 2004, p.5.
17 MAZET Ph. op. cit. p.3.

18 MAZET Ph. op. cit. p.5.

19 LEMAY Michel. op.cit. p.236.
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La symptomatologie va varier selon les capacitaégaptation et I'influence du milieu socio-
economique et culturel. Les réponses peuvent deydns adéquates mais les risques de
reproduire le modele initial par des situationsdeflits et de ruptures demeurent.

Les mécanismes de défense sont lisolement, l'aiieds la fuite dans limaginaire,
I'autodestruction et la dépendance (drogues, alcbek difficultés relationnelles et affectives
font obstacles a la vie amicale, sentimentale,ugaig et parentale de la personne.

Schéma récapitulatif :
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B. Les arts plastigues et notamment la sculpture suriprre peuvent aider
la personne a s’appréhender de facon différente.

1. L’Art peut participer a la qualité de vie de I'étre humain.
a) L’Art peut procurer du bien-étre et favoriser la confiance en soi.

Le bien-étre se définit par la bonne santé* ded’@&umain et une qualité de vie contribuant a
son bonheur et a son épanouissement personnel.

Par le biais de l'esthétique*, I'Art permet de poguer des émotions, des gratifications
sensorielles, capables de stimuler la saveur exiske en apportant du plaisir, de la

satisfaction et du bien-étre. L'activité artistiquermet I'expression de son godt, de son style,
de sa volonté, laquelle est intimement liée aibest I'affirmation et la confiance en soi.

L’Art* est le propre de 'homme, il existe depuigaj’homme existe et peut donner du sens a
la vie. Son role a évolué avec I'évolution du momdais il demeure un moyen privilégié
d’expression et de communication.

b) La pratique artistique mobilise le corps moteur et engendre des
gratifications sensorielles.

L’Art est une activité humaine volontaire orientégs I'esthétique. Cette volonté se traduit par
I'implication du corps moteur dans I'action et pare activité mentale réfléchie au service de
la production artistique. L’activité artistique,aftse, musique, arts plastiques, théatre,...),
engage le ressenti, la structure et I'élan corgorBiéaliser une production implique de
nouvelles expériences corporelles et une priseodsctence de son corpscemme un tout
cohérent qui s’inscrit dans le temps, I'espaceattriosphéres®.

Ainsi, le processus artistique procure des gratifons sensorielles et engage le corps moteur,
I'esthésie* tout autant que I'activité mentale.

20 FORESTIER Richard. Tout savoir sur I'art-thérapie. 5éme édition augmentée. Editions Favre SA, Lausanne,
1999-2007, p.168.
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c) Les arts plastiques sont une discipline de I'Artet peuvent permettre
I'expression d’émotions en dehors du champ verbal.

Les arts plastiques* regroupent différentes disogsl telles que le dessin, le collage, la
peinture, le modelage, la sculpture... lls permettaxpression de ressentis, d’émotions,
d’idées, de sentiments qui dépassent les mots.

Par la mimeésis (imitation) ou I'heuristique (inviem), les arts plastigues peuvent mettre en
scene des émotions jusqu’alors non expriméesoliaeht la possibilité de gérer différemment
les affects, d’en faciliter une mise a distancerevanéme de les identifier. Faire de I'Art c’est
donner forme a ce que I'on est, une recherchesdpriéssion de soi qui permet de soulager des
tensions et de laisser place a I'imagination.

d) L'ceuvre d’Art permet de laisser une trace qui snhscrit dans le temps et dans
I'espace.

Les arts plastiques existent au travers des cepwodsiites. L'ceuvre d’Art a la singularité de
laisser une trace visible et durable. Elle esésriltat d’'une action, de I'expression d’'un monde
intérieur vers le monde extérieur. De par sa maltt&iet sa permanence, I'ceuvre d’Art s’inscrit
dans le temps et I'espace, elle est un Accidenti&pamporel (AST) et existe en dehors de
celui qui I'a produite. Laisser une trace puisdaier a voir est un don de soi et une volonté de
s’ouvrir aux autres.

e) Par le biais de la trace, les arts plastiques bane fonction socialisante et
valorisante.

L’ceuvre existe par le fait qu’elle est contempléa.trace laissée par I'ceuvre procure des
sensations particuliéres, physiques et psychidtlkspeut servir de lien entre le contemplateur
et l'artiste. En cela, I'ceuvre joue un role socid...] Le lien avec la communauté des hommes
est indispensable pour I'épanouissement compléadevité artistique et de I'homme??,

Son rayonnement va susciter des impressions grovoquent une stimulation des facultés
mentales comme la mémoire, l'imaginaire ou l'intghce [...]»%2

Les ceuvres d’Ark ont le mérite d’améliorer notre quotidien par tendéelle beauté ou les
illusions qu’elles suscitent®®: Par le biais des impressions qu'elle procure, I'eeyseut
favoriser les échanges et changer le regard died’aur soi.

2. La sculpture sur pierre appartient au domaine ds arts plastiques et implique une
technicité qui permet d’appréhender differemment sa corps dans I'espace et dans
le temps.

a) La sculpture est I'art* de transformer et d’extraire la matiere dans un but
esthétique.

La pérennité des différents matériaux utilisésdaita sculpture* un témoin privilégié de I'Art
et de I'histoire. La sculpture sur pierre existpuis le paléolithique, depuis pres de 25 000 ans.
L’Art de I’Antiquité est a I'origine des techniqugsii ont peu évolué jusqu’a nos jours. A partir
de I'Antiquité, la sculpture répond a une commaedassure souvent une fonction religieuse,
politique, commémorative... Elle est la représentatie la recherche d’un idéal esthétique.

21 FORESTIER Richard. Tout savoir sur I’Art-thérapie. op. cit. p.32.
22 FORESTIER Richard. Tout savoir sur I’Art-thérapie. op. cit. p.31.
3 EVERS Angela, Le grand livre de I'art-thérapie. Editions Eyrolles, 2010-2013. Chap.1, p.1.
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«[...] 'Thomme est éternel et [...] ses manifestatiomsdent vers la perfection a toutes les
époques et dans toutes les cultus&s

La sculpture nécessite un savoir-faire techniquéeifgue et une grande précision. Chaque
outil a une utilité bien définie, chaque pierreea saractéristiques, ses contraintes, ses limites.
« Etre sculpteur ne se réduit pas, techniquement,ratiquer un art ; c'est aussi,
sociologiquement, exercer un métier.

b) Les mécanismes cognitifs stimulés permettent dd@réhender le rapport au
volume.

La maitrise et I'expérience technique favorise éxaloppement des facultés cognitives et
intellectuelles, la prise de conscience du voluaresd’espace, des objets, de leurs proportions.

Les connaissances techniques permettent de chaligiiner son regard sur I'extérieur, de
I'apprécier differemment a travers I'observation slulptures existantes, de monuments,
d’ceuvres d’architecture et donc du monde environr&oulpter, c’est apprendre a observer ce
gui nous entoure.

La sculpture stimule les capacités visuelles etiléac de représentation mentale et
d’abstraction. La présence d’'une sculpture modiéispace qui I'entoure. La forme évolue
selon les déplacements du contemplateur et selligit mouvement et la coenesthésie*,
I'éclairage participant a ces perceptions.

c) La sculpture sur pierre nécessite de la force pisique et de la coordination.

Pour une action efficace, afin d’assurer conforséturité, le corps se mobilise et se déplace
tout autour du bloc de pierre. La posture et ldegegcessitent une adaptation aux besoins
techniques et a la manipulation des outils. Uneacer force physique doit étre exercée
permettant de dégrossir un bloc et d’avoir un inhgac le matériau.

L’équilibre, la coordination des gestes et une mpalaition adéquate des outils vont induire des
actions réfléchies et controléess coups portés sur la pierre doivent étre jugt@s,is et mesurés.

d) Extraire la matiere requiert du temps, de laconcentrationetdela persévérance.

La rigueur requise par la technique d’extractiorbitige la concentration et nécessite du temps.
Le résultat n’est pas immeédiat. Tant qu’elle njgas finie, la sculpture passe par des phases de
transformation parfois peu gratifiantes qui peuvardendrer de la frustration. En persévérant
et en investissant du temps on peut acquérir whmigue et aboutir a une forme satisfaisante.

e) La sculpture sur pierre est une activité artistjue solitaire qui favorise le
recentrage.

La sculpture est généralement une activité indefidu Par le biais de ses caractéristiques-
élaboration d’un projet, anticipation, travail dieaction de la matiere, impact définitif des
outils sur le matériau, gestes mesurés et contri@éulpture mobilise le corps et I'esprit. Le
sculpteur est centré sur son action, sur la matsereui-méme. La disponibilité et la présence
que sollicite cette activité peut favoriser la msé& de soi et le recentrage.

24 SOMAINI Francesco. La sculpture, toutes les techniques. Editions Dessain et Tolra de Philippe Clérin, 2000, p.18
25 BRUNEAU P., TORELLI M., BARRAL | ALTET X. La sculpture de ’Antiquité au XXe siecle. Editions Taschen, 2002, p.22.
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Schéma récapitulatif des caractéristiques de lptoe :

Réflexion )
Esprit Concentration £ attention Dl aftrise et expression de soif
Sculpture Disponibilité Savoit-faire techrdgue fersévérance Valorisation
sut piette Force phrsicque Perception du monde environnant Projection dansavenir
Cotps Adaptation gestes / posture || Dratifications sensotielles festhdsie
Z oordination y

C. L'Art-thérapie peut aider les enfants et adolescerst souffrant de
troubles du comportement et de la conduite a s’engar dans un
projet valorisant.

1. Les fondements de I'Art-thérapie reposent sur Emécanismes humains impliqués
dans I'activité artistique.

a) L’Art-thérapie participe a la qualité de vie dela personne.

Selon le modéle de I'Ecole de Tours, I'Art-thérapi I'exploitation du potentiel artistique
dans une visée humanitaire et thérapeutique. lfeBgahtes techniques artistiques existantes
sont autant de dominantes pouvant étre mises ereaans une prise en soin.

L’Art-thérapie utilise les effets de I'Art pour raser, restaurer ou rééduquer les facultés
défaillantes dues a une pathologie, un handicapazhoix de vie et qui pénalisent la personne
dans sa qualité existentielle. Elle participe Bdane santé de I'étre humain en lui apportant du
bien-étre et une qualité de vie contribuant a gameéuissement. ©ans I'objectif d’améliorer

la qualité existentielle des personnes en soufrantArt-thérapie favorise l'auto
revalorisation de l'estime de soi au moyen desteftel merveilleux* dans une pratique
artistique partagée?®,

b) L’Art-thérapie s’adresse a des personnes souffra de troubles de
I'expression, de la communication et de la relation

L’Art-thérapie permet d’offrir un espace d’expressiprivilégié pour des jeunes qui ont
difficilement recours aux mots et dont le mode grssion et de communication est
principalement I'agitation motrice, I'impulsivité& @ne difficulté & maitriser ses affects. Ces
troubles font obstacle a son intégration sociale.

«Exprimer sa pensée par le moyen de signes, dendextsi’images est aussi naturel a 'lhomme
que le langage verbaf’.

L’étre humain est un étre social qui a besoin detioms pour exister, se construire et
s'épanouir. L'Art-thérapie permet de favoriser &ation et les interactions avec le monde
extérieur notamment par le biais des émotions ®tidpressions que I'Art est en mesure de
procurer. Ellemobilise les capacités existantes de la personrggrike saine » et peut
contribuer a un sentiment de bien-étre, de valtoisaet de confiance en s&i.L’'expression
personnelle nous donne le sentiment d’existerrei@iés a la vie 5,

26 VAILLANT-PERRIERE M. L’évaluation en art-thérapie, pratiques internationales. L’évaluation des effets du
merveilleux en art-thérapie. Editions Elsevier Masson, 2007, p.85.

27 DUBUFFET Jean. L’Homme du commun a I'ouvrage. Editions Gallimard, 1991, p.61.

28 EVERS Angela. op. cit. p.23.
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c) L'atelier d’Art-thérapie permet de proposer au patient un cadre contenant,
structurant et sécurisant.

L’atelier d’Art-thérapie doit pouvoir offrir des aditions particuliéres permettant au patient de
se sentir en confiance pour mener une activitétaytie. Un lieu adéquat aménagé de facon a
favoriser les prises d'initiatives et I'autonomiermettent de mobiliser I'attention et la
concentration sans pour autant parasiter le rggartrop de stimulations visuelles et tactiles.

L’atelier est un espace identifi€, organisé etcstné ou la personne peut se sentir confortable,
en sécurité, dans le calme, a I'abri des regarddeetout jugement. La discrétion et la
confidentialité doivent étre possibles (lieu ferm@gt espace privilégié doit permettre au jeune
de s’exprimer librement, d'oser, d’expérimenteaiesi de prendre conscience de ses capacités.
« En Art-thérapie il s’agit d'instaurer un sentimeaé liberté en opposition aux contraintes
habituelles de I'environnement, de permettre unaiéra d’étre soi-méme?°,

La régularité des séances, inscrites dans I'entjldemps, et les limites spatiales de l'atelier,
contribuent a inscrire le jeune dans I'espace trigs et participent a I'élaboration de reperes
spatio-temporels.

d) La relation de confiance avec lart-thérapeute prmet au patient de
s’engager dans une activité artistique.

Les premieres rencontres vont étre déterminantasles séances suivantes et la faisabilité du
projet de soin. La qualité de 'accompagnement jouedle essentiel.

L’art-thérapeute doit pouvoir établir un climat cenfiance et de respect avec le patient fondé
sur la bienveillance et I'écoute. La mise a distade son savoir-faire et I'ajustement de son

intervention a chaque patient sont indispensablascompagne la personne en tenant compte
de sa singularité, de son potentiel, de ses cedti@®rét, de son rythme, de ses limites et

adapte sa méthode.

L’implication du patient dans I'activité artistiquet dans la relation est une condition pour le
bon déroulement des séances permettant ainsi deeriepatient acteur de son processus de.soin

2. La sculpture sur pierre se caractérise par un egagementqui s'inscrit dans la durée.

Les jeunes souffrant de TCC éprouvent des difffsulh se détacher de I'immédiateté et a
prendre du recul. lls recherchent le plaisir int&taé et leur impatience induit de grandes
difficultés a s’engager dans un projet a long terme

L’articulation des éléments mis en ceuvre dansiVaétartistigue est appelé ghénomene
artistique. Il correspond a ihtention, I'action et laproduction. Le phénoméne artistique est
la partie observable et sensible de I'opératiorstaqie, une «organisation d’éléments de
nature a orienter I'expression humaine vers I'Aif. En évaluant notamment le temps investit
dans l'activité, (item d’observation), I'art-théyte peut se rendre compte de I'évolution des
capacités du patient a s’engager dans la dur@apteaprogressivement sa méthode.

La sculpture peut étre un moyen de stimuler I'eegagnt et de contribuer a I'élaboration de
reperes. Elle nécessite d’avoir un projet et dagnele temps de I'élaborer (intention). C’'est
en s'impliquant physiquement et mentalement eheestissant du temps (action) que I'on peut
voir évoluer une forme satisfaisante et aboutiedpction). Pour suivre ce cheminement, le

29 EVERS Angela. op. cit. p.105.
30 FORESTIER Richard. Tout savoir sur I’Art-thérapie. op. cit. p.172.
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travail autour du volume demande de l'anticipatdrune réflexion sur la représentation des
objets dans 'espace. Il implique également unlexié&mn autour des actions menées.

Le long processus de réalisation peut engendré ftastration. Il peut néanmoins amener a
étre plus patient et disponible par la volonté’'dagager vers un projet abouti ainsi que par la
satisfaction physique et psychique que procurgitaade sculpter (plaisir de faire). Mesurer

son impact sur la matiere peut étre réjouissaniusint et source de motivation.

3. L’acte de transformation de la matiere mobilisde corps moteur et peut canaliser
I'agressivité.

Transformer la matiere nécessite de la précisienjaddisponibilité et peut permettre de
contrdler son impulsivité et son agressivité. LECTont des répercussions sur le corps moteur.
Parmi les atteintes somatiques observées nousdeties surtout I'agitation motrice, les
troubles émotionnels, les coléres et I'instabijté rendent difficile tout investissement que ce
soit relationnel, scolaire ou pour toute activités Arts plastiques et la sculpture sur pierre en
particulier, permettent d’engager son corps maiewiren le contrélant.

Pour dégrossir un bloc de pierre a I'aide d’'unesaas d’'une pointe, on utilise la force de son
bras et le poids de son corps physique. Lorsqeamsproche des finitions et contours a l'aide
d’'un maillet et de ciseaux plats, il faut étre tifeau matériau, doser les coups portés sur la
pierre, maitriser sa posture, ses mouvements ébrea. Les gestes définitifs nécessitent
d’adapter son positionnement.Le ressenti corporel, la motricité fine, la psyctudritité,
I'énergie ou les postures sont canalisés par lanégue et régulés par I'activité mentai'.

Les gratifications sensorielles, (visuelles, tastiet auditives) permettent d’appréhender son
corps moteur et physique differemment et de faeoris ressenti corporel. L'action devient
constructive plutdt que destructive.

4. Le retrait de la matiere est définitif et néceste de I'attention, de la concentration
et de I'anticipation.

La sculpture sur pierre est un travail d’extractienla matiere ou chaque action exercée est
définitive et contribue a I'élaboration de la forme matiere 6tée ne peut plus étre ajoutée.
L’impact des gestes sur la matiére est définitdclivité mentale doit se coordonner a I'activité
corporelle et va impliquer un effort d’anticipatiatiattention et de concentration.

Les caractéristiques physiques inhérentes a unemmagturelle ne permettent pas toujours un
contréle absolu sur le matériau et amenent paldasulpteur & modifier son projet. La pierre
calcaire, par exemple, peut comporter des inciostate coquillages et de squelettes et avoir
une densité non homogene. Ces contraintes nécdsdibmc une capacité d’adaptation,
d’'improvisation et de tolérance a la frustration.

5. Les connaissances techniques relatives a la ftute peuvent stimuler la
motivation pour de nouveaux apprentissages.

La sculpture comme tout art a un rble éducatifudtucel et met en ceuvre un savoir-faire
nécessitant I'apprentissage de techniques. Entscejda manipulation des outils implique
d’étre rigoureux, a I'écoute des consignes, deedsp chaque outil pour son utilisation
spécifique. L'acquisition de la technique permesd@endre compte de ses capacités a agir sur

31 FORESTIER Richard. Tout savoir sur la musicothérapie-thérapie. Editions Favre SA. Lausanne, 2011, p.47.
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la matiéere, a la transformer, a la faire évoludorssa volonté. Une fois intégrés, les gestes
deviennent plus familiers et le travail progresserdniere plus autonome et efficace.

Réaliser une ceuvre gratifiante et belle (qui @da personne), peut renforcer la confiance en
soi, stimuler I'envie de persévérer et de se peojgans I'avenir.

6. L’engagement dans I'apprentissage peut permettrde s’inscrire temporellement
dans un projet artistique abouti.

Acquérir une technique nécessite un savoir-faiéfirid en Art-thérapie par le Bien), une
capacité a s’engager dans l'avenir qui impliquefale la confiance en soi et la structure
corporelle qui est une erganisation des segments corporels (bras, avaas;omain, doigt,
etc.) en vue d’une activit§?,

Par le biais de la technique, l'activité artistiqpeut donner de I'assurance et motiver le jeune
a poursuivre son ceuvre, qu’il verra évoluer additemps. La sculpture requiert une capacité
de réflexion, d'imagination et de visualisationlddorme naissante. Elle demande a s’inscrire
dans le temps et d’étre disponible pour aboutir f@ime voulue.

Sculpter c’est aussi permettre de concevoir unepetj une production en toute liberté, selon
sa personnalité, son godt, son style. Cet aspeanpsrtant pour des jeunes qui sont souvent
dans le rejet des contraintes

7. La production d’une ceuvre d’Art peut aider la pegsonne a révéler ses capacités.

L’activité artistique nécessite la volonté (enveesimpliquer- le Bon), relatif a I'estime de soi
(étre digne d'intérét) et a I'élan corporel (powssérporelle). Elle nécessite un savoir-faire
technique (envie de faire bien - le Bien) et perdeelaisser son empreinte (style) au travers de
I'expression. Elle implique la confiance en soieeigage la structure corporelle. L'activité
artistigue stimule la sensorialité par une recheedthétique (le Beau - ce qui plait) déterminée
par I'affirmation de soi (étre sire de son avig)rdssenti corporel et permettant d’assumer sa
détermination (golt). Les mécanismes psychiquephgsiques impliqués dans l'activité
artistigue sont intimement liés et doivent étreérents.

L’intention, I'action et la production présentesndde phénomene artistique et leur cohérence
contribuent au @rincipe d’idéalisation esthétique®®, (rapport d’équilibre entre le fond et la
forme). Celui-ci est défini dans la théorie detl'apératoire appelé aussi la théorie des trois B
(le Bon, le Bien et le Beau). Le travail thérapgué est basé essentiellement sur la cohérence
de ces éléments.

Intention =.Engagement4Estime de sai f Elan corporel # Boh ‘1
. L Rapport déguilibre
Phénom éne
astistique Action = Sivle #CDnﬁance en soi f Structure corporelle :} Bien fondfform e
Idéal esthétigue
Production e CGrofit B Affirmation de soi / Ressenti corporel = E'EEIUJ

Les gratifications sensorielles, la satisfactiopdevoir agir et transformer la matiere, induisent
un processus valorisant permettant de renforcenesaffirmation et confiance en soi et de
prendre conscience de ses capacités plaisir est un régulateur de la vié*.

32 FORESTIER Richard. Tout savoir sur I’Art-thérapie. op. cit. p.168
33 FORESTIER Richard. .Tout savoir sur I'Art-thérapie. op. cit. p.55.
347A770 René. Le colloque sur I'attachement organisé par René Zazzo. Editions Delachaux et Niestlé, p.17
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8. Le sentiment de fierté et de considération épraé peut améliorer les interactions
avec I'entourage.

«L’étre humain cherche a étre gratifié physiquemspitituellement et socialemes®. L'Art-
thérapie peut permettre de réassurer, d’instauneprocessus de réussite et de donner un
sentiment de fierté. L’Art peut changer la natues thteractions en le valorisant.

Montrer son ceuvre participe a la reconnaissanda pgersonne, de son travail et favorise les
échanges. La maitrise et peut étre méme le padfageprojet ou d’'une technique artistique
contribuent & sa valorisation et a sa socialisation

Carences Conséquences Sculpture Justifications
entrainent
Agitation motrice | Impulsivité Adaptation Implication du corps physique et moteur,
Violence Geste/posture maitrise du geste, coordination. Canalise
et apaise I'agitation dans un but donné et
réfléchi.
Variations Agressivité/coléres | Réflexion Implique concentration, attention,
émotionnelles pleurs/cris / Anticipation calme, persévérance / inscription
sentiment d’échec | Disponibilité spatio-temporelle. Permet de procurer
ou toute-puissance | Présence de nouvelles émotions liées au plaisir

esthétique et favorise le recentrage.

Engagement Désinvestissement | Savoir-faire, Implication dans la durée. Recherche
Echec scolaire savoir -ressentir | esthétique en lien avec sa personnalité,
/ gratifications son go(t, son style. Permet d’agir sur la
sensorielles matiere, d’étre rassuré de ses capacités

(fierté), stimule la motivation et I'envie
de se projeter dans 'avenir.

Relation Crises Echanges Autre maniere d’étre pergu par 'autre
Conflits /partage au travers de I'ceuvre. Permet ainsi
Bagarres Valorisation d’améliorer la qualité des interactions.
Insultes

35 FORESTIER Richard. Tout savoir sur la musicothérapie-thérapie. op. cit. 2011, p.15.
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DEUXIEME PARTIE

Une expérience d’Art-thérapie a lieu a I'Institdtérapeutique,
Educatif et Pédagogique de Cercay a Nouan Le Fauzeli

A. L'ITEP accueille des enfants et adolescents souffndde troubles du
comportement et de la conduite.

1. L'ITEP est constitué d’'une équipe qui travailleen interdisciplinarité.

Cet établissement accueille trente-six enfantgd@teacents agés de six a vingt ans souffrant de
troubles du comportement et de la conduite ennatersemi-internat ou externat, a temps
complet ou partiel. Il est constitué d’une équipeivenant de maniére interdisciplinaire sous
forme d’actions thérapeutiques, éducatives et paglgges réalisées en partenariat avec des
instances extérieures (équipes de psychiatrie deéelse services et établissements de
I’éducation nationale, services de I'aide sociale@fance et de la protection judiciaire de la
jeunesse). « [...Cet accompagnement améene ces personnes a preniseiawe de leurs
ressources, de leurs difficultés et a se mobiligeir aller vers leur autonomis®.

L’équipe est constituée d’un directeur, d’'une diiee adjointe, de deux chefs de service, d'un
pble thérapeutique composé d’'une orthophonistejedjpsychologue et d’une sophrologue,
d’un pdle éducatif avec des éducateurs spécialisésiteurs eéducateurs, éducateurs scolaires
et techniques, d’'un péle pédagogique comprenaigt énoseignants spécialisés, et enfin des
agents techniques et une maitresse de maisonqgregde jeunes.

2. Les objectifs de I'l'TEP sont de favoriser I'estne de soi, I'intégration sociale,
familiale et scolaire.

« Les instituts thérapeutiques, éducatifs et pédapmes accueillent les enfants, adolescents ou
jeunes adultes qui présentent des difficultés pEggigues dont I'expression, notamment
I'intensité des troubles du comportement, pertugbgevement la socialisation et I'acces aux
apprentissages. Ces enfants, adolescents et jawludies se trouvent, malgré des potentialités
intellectuelles et cognitives préservées, engagés dn processus handicapant qui nécessite
le recours a des actions conjuguées et a un accgngraent personnalisé®

Les ITEP sont des institutions médico-sociales#aalans le champ de compétence de I'Etat
et financées par I’Assurance Maladie. La Maison @gants de Cercay est administrée par
I’Association Pour 'Enfance Heureuse. L’admissiem ITEP fait suite & une décision de la
MDPH*, qui offre un acces unifié aux droits et peg®ns prévus pour les personnes
handicapées dans le département du Loir et Chgr (41

Les principaux objectifs institutionnels sont deakcilier I'enfant ou I'adolescent avec les
apprentissages, de le valoriser, de lui apporterefgeres et de favoriser son intégration sociale.

36 Art. D. 312-59-1. Du décret n° 2005-11 du 6 janvier 2005 fixant les conditions techniques d'organisation et de

fonctionnement des instituts thérapeutiques, éducatifs et pédagogiques.
37 1bid.
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3. Le Projet Personnalisé d’Accompagnement (PPA) abore des obijectifs
spécifiques adaptés a chaque jeune dans son indivalité.

L’L.T.E.P. dispose d'un projet d'établissement i@et L.311-8) qui garantit la cohérence, la
continuité et la qualité des Projets Personnati$&scompagnement (PPAyticle D312-59- 1

Le PPA regroupe différents objectifs réajustégévalués tous les trimestres en équipe et rend
compte de I'évolution de chaque jeune. Ce projesgealisé d’accompagnement est réalisé
en étroite collaboration avec les familles et lang lui-méme pour une prise en charge
cohérente adaptée a ses besoins et a ses difficulté

B. La mise en place d’un atelier d’Art-thérapie ausein de |'établissement
a permis de travailler en complémentarité avec I'éaipe.

1. L'Art-thérapie nécessite 'adhésion des jeunes aceillis et implique d’ajuster
son intervention en fonction de leurs centres d’irgdrét.

Compte tenu de la difficulté pour certains jeunesi@dérer a I'atelier d’Art-thérapie lors de la
premiere séance, une intervention en classe lepr@sosée. Une séance collective permet de
susciter leur intérét et d’'amorcer une relatiotedir est expliqué que l'intervention est unique
et qu'elle est I'occasion de se présenter et dewén les arts plastiques, dans un premier
temps.

Le fait de mener l'activité artistique dans leup&se classe ou salle d’activité (espace qu’ils
identifient) avec I'enseignante ou I'éducatrice (gmils ont confiance) et en groupe, a permis
de les mettre en confiance et d’'appréhender cpajitiétre proposé au sein de l'atelier.

Une étude de portrait (exercice dirigé) a sollidééar intérét et a permis de favoriser les
eéchanges. Cet exercice est particulierement valuret mobilise I'attention sur un temps assez
réduit. Il s’agit de les guider pas a pas, de manladique, simple et abordable, dans
I'élaboration d’un portrait.

Les enfants et adolescents ont pu se sentir vénsontrer et comparer leur production dans
le respect mutuel et personnaliser leur portraifagrction de leurs godts. La dynamique de
groupe a permis d’instaurer une relation de cooBaavec la stagiaire art-thérapeute et de
motiver les personnes pour qui 'Art-thérapie esliguée.

Comme certains jeunes sont dans le refus des oueBaet ont tendance a rejeter
systématiquement ce qui est proposeé, la stratégiapeutique est adaptée a leurs centres
d’intérét et les techniques sont diversifiées.

2. La prise en soin en Art-thérapie reléve d’'une indiation de la psychologue de
I'établissement.

Dans le secteur social et médico-social, I'Art-dlpée est une discipline paramédicale qui
s’exerce sous une autorité médicale ou sous celtBrdcteur de I'établissement.

Suite a plusieurs réunions et a la rédaction diajep présentant I'apport possible de I'Art-

thérapie pour ce public, la psychologue indique eefants et adolescents pour qui cette
discipline serait bénéfique. Cette indication partgamment sur les difficultés de certains
jeunes concernant leur ressenti corporel : surehgrgndérale, comportement inhibé,

hyperactivité motrice, corps désarticulé.

Les séances se déroulent le mardi toute la jouedésomprennent quatre prises en soin
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individuelles et deux en groupes, (groupes de aeuttois en alternance, en fonction de leur
stage en entreprise), sur une période de six ipeismettant un suivi régulier dans le temps.

3. Des échanges avec I'équipe pluridisciplinaire ont grmis d’affiner les
observations et de préciser I'état de base des patits.

Un temps de concertation avec I'équipe a été natespour mettre en place un protocole
thérapeutique*. Un temps d’observation a permis/aliger les difficultés rencontrées, de
déterminer les objectifs et ainsi de préciser t'd@abase des jeunes concernés.

Apres plusieurs séances d’Art-thérapie, I'étudaldssier des jeunes permet de compléter les
observations. Les objectifs en Art-thérapie sonapéés aux objectifs de linstitution et
s’affinent au cours des séances.

4. La mise en place d’'un atelier d’Art-thérapie a @minante sculpture sur pierre
requiert des conditions matérielles et organisatiomelles spécifiques.

a) L’atelier est investi et I'emploi du temps est dterminé en équipe.

Une piece est attribuée et aménagée de sorte r@irdéficadre et a établir les conditions
nécessaires pour les arts plastiques. Différentrimax sont mis a disposition afin de
diversifier les techniques. Des livres d’Art perteat d’éveiller la curiosité et l'intérét des
jeunes, leur donnent la possibilité de recoura enimesis qui peut les rassurer.

Avec leur autorisation, des productions sont adaes aux murs, en vue de rendre le lieu
agréable, de les stimuler, de favoriser les interas et les prises d’initiatives.

Suite a une concertation avec I'’équipe éducatidessenseignants, les séances sont inscrites
dans I'emploi du temps des jeunes. L'atelier d’'thirapie est bien repéré tant dans leur
environnement, dans le rythme de leur journée,upu&s des professionnels.

b) Dans un premier temps, diverses techniques soptoposées, I'objectif
étant d’établir un climat de confiance.

La méfiance des jeunes, en particulier vis-a-visd’personne étrangére se traduit souvent par
un comportement provocateur et de rejet. Les jetestant les limites et la résistance du cadre
. difficultés a le respecter (horaires, matéries raidisposition...), ton autoritaire et paroles
parfois grossieres, menacgantes, comportement iippasfois familier.

Plusieurs séances sont parfois nécessaires pdulir éa climat de confiance et permettre
l'investissement. La relation de confiance est e€rpar I'écoute, l'attention portée a leurs
centres d'intérét, 'encouragement et la valorosati

Leur attention est attirée en proposant diversgmigues et matériaux pour certains de fagon
ludique. Le jeu est marqué par la surprise, I'ekxpéntation et la spontanéité. Il facilite la
compréhension et les apprentissages et permeed@xser ses émotions.

Au fil des séances, des consignes et des consagugplémentaires sont introduites pour
affiner les techniques et stimuler leur engagement.

c) La technique du dessin peut permettre un tempsedréalisation réduit et de
mobiliser I'attention sur un court terme.

La technigue du dessin au crayon, fusain, pastebsex I'huile, peut étre un projet réalisable
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en une séance. Au fur et a mesure et compte teneudengagement, d’'autres projets qui
nécessitent plus de temps, d’'implication et deepag sont mis en place : fabrication de
masques en papier maché et carton, modelage endeuipture sur pierre, élaboration d’'une
fresque murale collective dans la salle d’actiditégroupe des adolescents.

L’humeur fluctuante et 'engagement discontinu eains jeunes ont nécessité une adaptation
permanente des moyens et une réévaluation daatagt thérapeutique.

d) Les conditions matérielles ont écourté la périaelprévue pour la dominante
sculpture sur pierre.

La sculpture sur pierre nécessite un lieu luminetaéré, I'idéal est de pouvoir la pratiquer a
I'extérieur. La météo et 'absence d’un lieu adécuaonditionné la période. Néanmoins, les
trois jeunes qui en ont bénéficié, sont arrivéa agnojet abouti. L'atelier de menuiserie est mis
a disposition a partir du mois d’avril.

Pratiquer la sculpture a I'extérieur peut engendmercomportement de fuite et n’est pas
approprié pour certains en raison du manque deeddidnites spatiales)Pour d’autres au
contraire, le fait d’étre dehors a permis de sdirsealorisé par le regard intéressé et curieux
des jeunes participant aux autres ateliers a pihitkimfierté de montrer ses compétences
techniques, de faire évoluer une forme a partin diloc.

5. L’échange avec I'équipe témoigne des répercuss® d’'un atelier d’Art-
thérapie dans le quotidien du patient.

Des réunions régulieres avec le pole thérapeutfudes échanges informels avec I'équipe
éducative et pédagogique ont permis de se rendnpteade l'intérét des jeunes pour l'atelier
d’art-thérapie et de I'évolution positive de cemsacomportements. Le jour de l'intervention en
Art-thérapie semble étre trés attendu par cerfainses qui manifestent, et parfois verbalisent,
leur enthousiasme.

lls sont souvent fiers de montrer leurs product@ifigéquipe tout autant qu’a leurs camarades.
lIs ont pu se sentir valorisés et prendre consei@®leurs capacitéslalgré les menaces et
leur tendance destructrice, aucune production t@adégradée, ni par son auteur, ni par ses
camarades. L’activité artistique a donc pu faveriseespect du travail de I'autiea stratégie

de favoriser I'élan corporel a contribué a amélideaessenti corporel, a apaiser leur agitation
motrice et leur comportement parfois violent, pdtaré de mobiliser l'attention et la
concentration.

M., pour qui la lenteur des apprentissages estréep& gagné en assurance.
L’expression de son visage est plus détenduegalbi@ement intégré les techniques
avec un rythme d’exécution plus soutenu. L’amétiorade I'élan corporel se
percoit par une posture plus dynamique et adaptég droite et assurée.

C. Deux études de cas sont présentées, L. agé daid et J, un adolescent de
17 ans.

1. L’Etude de cas de L. met en évidence que ses gres irréguliers dépendent des
fluctuations de son humeur et donc de sa disponiidz.

a) L'anamnese de L. révele un parcours de vie chaqtie marqué par de
nombreuses ruptures affectives.
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Agé de onze ans, L. est admis a L'ITEP de Cercaoéh2011 pour troubles du comportement
et de la conduite (auto et hétéro-agressivit@stlle dernier enfant d’'une fratrie de quatre, nés
de péres différents. L. n’a jamais vécu avec sas garents qu’il ne voit plus depuis trois ans.

Depuis son admission en semi-internat, le pére.de émis la volonté de reprendre contact
avec son fils par le biais de visites médiatisées.

Son parcours de vie est marqué d’événements tragqueatmultiples et de ruptures dues aux
échecs des différents placements mis en ceuvréApde [Sociale a I'Enfance (quatre familles
d’accueil et une famille relais). La discontinuité son accompagnement et de son éducation
au cours des dernieres années ainsi que la rugesriiens précoces avec la mere sont la cause
d’'une problématique abandonnique (insécurité peemi@nliée a la crainte d'étre abandonné)
caractérisée par des difficultés relationnellele @hanque de confiance en soi. Son instabilité
psychiqgue et motrice, la recherche constante détebmengendrent des débordements
permanents et le rejet de son entourage.

L. prend un traitement médicamenteux, le Tercianpeuroleptique sédatif prescrit pour ses
propriétés anxiolytiques dans le cas de troublesey du comportement avec agitation et
agressivité. (Principe actif : Cyamémazine). litwoi psychiatre tous les mois pour renouveler
son traitement.

Malgré une volonté apparente d’apprendre, L. eetard scolaire important. Il se dévalorise et
se décourage facilement, n'accepte ni contraintesfamecs. En recherche constante
d’exclusivité, d’attention et d’affection de la pde I'adulte, il peut étre tour a tour affectueux,
insolent, injurieux et manipulateur.

b) L'état de base de L. fait état d’'une agitation rotrice et d’'une indisponibilité
a s’engager dans I'activité.

La premiére séance en Art-thérapie (S.1) est rinicdale la problématique de L. Il est intéressé
et curieux (observe tous les recoins de I'atelidgis il est aussi méfiant, énervé et agressif : il
reste environ cing minutes dans l'atelier, age&ggard fuyant et dispersé.

Dans la minute qui suit son arrivée, il menacddgisire art-thérapeute de la tuer, une paire de
ciseaux dirigée vers son cou. Celle-ci ne montaia@ crainte et lui demande de reposer les
ciseaux, ce qu’il fait. Une fois le calme revenlle ¢éente de lui expliquer sa présence dans
I'institution et lui propose différents matériauxais L. ne fait preuve d’aucune écoute ni
attention. Il semble vouloir prendre le contréléuetiemande sur un ton autoritaire de faire son
portrait, en prenant la posture de modele.

L’attention portée sur ses centres d’intérét I'amars’emparer spontanément d’une feuille, des
fusains et pastels a I'huile posés sur la tablev(ende stimuler I'intention) et & réaliser deux
dessins représentant des cceurs.

| ; A, f ;\ !i | .‘ - '
S.1 Production 1 (P.1) Production 2 (P.2)
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Dans le premier dessin (P.1), un cceur est transpluoe fleche avec, en haut a
gauche, un cceur gommé, comme s'il était en arpkne- Dans le second (P.2), il
fait deux coeurs, trois nuages et rajoute le sdlalempresse de les colorier en les
couvrant de hachures avec des gestes tres rapissjue violents. C’est ensuite
gu'il verbalise et dit aimer les cceurs, qu'il vetfrir a sa tante, puis a sahérie»
pour enfin les offrir & la stagiaire art-thérapeltaction prend ainsi le pas sur la
parole. L. reste debout tout au long de la ségmés,a partir & tout moment. Au
bout de cing minutes, il s’enfuit a toute vitesarssdire au revoir.

L’observation du comportement de L. met en évidesesalifficultés d’'investissement (activité,
relation) et une tendance a transgresser les regtas corps est tres agité, il ne tient pas en
place, a un fort débit verbal, est autoritairegeeasif.

Pour cette premiére rencontre, L. semble étre bliéistapar le rapport de dualité, ce qui 'améne
a avoir un comportement a la fois de rejet et diics®n puisqu’il lui offre des coeurs. Aux
vues de sa production, L. est capable de faireklex et de prendre des initiatives.

c) Les objectifs de linstitution pour L. sont de avoriser l'insertion scolaire,
d’améliorer la relation et I'estime de soi.

L. bénéficie d’'une prise en soin par une psychatogflune sophrologue dont les objectifs sont :
- De 'amener a accepter I'aide thérapeutique,ranédien, lui permettre d’investir cet
espace et ce temps.

- De l'aider a exprimer ses émotions, ses ressafitigl’apaiser ses angoisses et limiter
les passages a l'acte.

L’équipe éducative lui propose des activités daugeoadaptées, ponctuées de temps calmes.
Les objectifs éducatifs sont :

- De le canaliser en lui apportant un cadre fesgeurisant et chaleureux.

- De favoriser I'estime de soi en le valorisant.

- De favoriser la relation et établir des relatiphss saines.

Les objectifs pédagogiques sont :
- De s’investir et accepter les régles.
- De favoriser les apprentissages scolaires.

Ses engagements personnels sont :
- De ne plus se mettre en danger.
- De travailler en classe.
-De rester a table lors des repas.

d) Les objectifs en Art-thérapie pour L. sont de faoriser la relation, la
confiance en soi et de réduire son agitation motrécet son impulsivite.

Compte tenu de l'instabilité de L., de ses diffiésld’investissement (temps, espace, relation)
et de son impatience, les objectifs thérapeutigetesius sont de canaliser son agitation motrice
(élan corporel), son impulsivité et de favorisexpression et la communication. Les objectifs
intermédiaires sont dans un premier temps d’évesllecuriosité et son intérét, d’établir une
relation de confiance permettant a L. de s’impliqiens 'activité. Une attention particuliére
est attribuée au respect du cadre.

Les arts plastiques sont proposés a L. qui parétiteysensible et montre de la curiosité. Cette
dominante peut lui permettre, entre autre, d’expriges godts en laissant une trace, d’engager
la structure corporelle (qui implique ressenti cogb et activité réfléchie), de favoriser la
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confiance en soi et donc la capacité a se progtes I'avenir. La dominante sculpture sur
pierre est envisagée plus tard avec I'objectif’ ohvastir sur la durée.

e) L'organisation des séances permet de lui donndes reperes.

L’accompagnement en Art-thérapie est inscrit daws emploi du temps, ce qui contribue a
structurer son quotidien. Une séance hebdomadaiteedte minutes est proposée a L., du 4
décembre 2012 au 11 juin 2013, soit durant six jreiec quelques interruptions dues aux
activités proposeées par linstitution (rencontr@®rives). Les séances ont lieu le matin,
intégrées aux heures de classes et d’activités eflaaiet éducatives. L'atelier est situé au sein
de I'école permettant de surveiller ses déplacesnent

f) Au regard de I'opération artistique, la stratégie thérapeutique utilisée pour
L. est de s’appuyer sur le savoir-faire technique.

Le travail de I'art-thérapeute s’appuie sur l'ofina artistique, fondement scientifique des
connaissances en Art-thérapie, appelée égalemetitétarie de l'art opératoire. Celle-ci
« permet de comprendre et d’analyser ce qui s’estif@sté dans le phénomes€ et ainsi de
localiser la pénalité sanitaire du patient. Le miméne artistique est la partie observable et
sensible de l'activité artistique (repérée dansplesses 4, 5, 6, 7, 8) ; I'intention se situe en
phase 3 et 4, l'action en 5 et 6 et la productio? et 8.

Chaque phase de I'opération artistique est endians un mouvement de va et vient et permet
l'autorégulation de l'activité artistique. Les mé&ames humains impliqués font appel tant a
I'activité mentale que corporelle.

Le schéma de 'opération artistique permet de mezumprendre comment s’organise I'activité
artistique :

Production

L'eeuvre dart artistique 8
L avant
r
— 7 Traite ment mondain 1
o _ Mauwvelle
Expéritne ntation euvre diAr
[Fayonnement et captation) B Technigue
[savoir-faire)
i
3 Traite e nt sophistiqué L
Traitement archaique Poussée corporelle

L’avant : est lecontexte socio-cultureld’'une société / de la personne.

Phase 1. L’ceuvre ou chose de I'Artest ce qui permet de l'identifier comme telle. &jte
esthétique). Elle est un Accident Spatio-Tempo/$ST) artistique qui va susciter des
impressiongar le biais de son rayonnement.

Phase 2 Le rayonnement et captationest le moment ou I'ceuvre se donne a voir (captatio
et rayonne (impressions qu’elle produit). On pé&ussumettre ou s’en soustraire.

Phase 3: le traitement brut ou archaique de I'information est I'impact sensoriel (esthésie)
produit par la captation sur un mode global (neergionné) et de sécurité.

38 FORESTIER Richard. Tout savoir sur "art-thérapie. op. cit. p.185.
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Phase 4: Le traitement sophistiqué de I'information est un mode orienté (acte volontaire
dirigé) vers I'esthétique qui implique les connaisses et l'intellect. Cette phase détermine
I'intention du sujet et le passage entre I'impresst I'expression.

Phase 5: La poussée corporelle ou élan moteuest la disposition du sujet (psychique et
physique) a se lancer dans I'action (phase de p#pa du corps orienté vers la production).

Phase 6: le savoir-faire technique (ou teckné)est la phase de réalisation générée en 4
(intentionnalité), lancée en 5 (le corps se prépate I'action).

Phase 7: La production artistique est la synthese de toutes les phases (aboutisgeatent

laisse place a une forme artistique, plastique,icales ou corporelle, en fonction de la
dominante artistique retenue.

Phase 8: Le traitement mondain est la présentation de I'ceuvre a la société humame
respectant les caracteéristiques inhérentes a Ik, s’inscrit alors danshistoire de I'Art. En
Art-thérapie, il s’agit d’évaluer la pertinence xf@ser ou non I'ceuvre du patient.

Phase 1': La nouvelle chose de I'Artou nouvelle ceuvre d’Art est un autre Accident Spati
Temporel artistique qui va générer une nouvells fopération artistique.

Au regard de I'opération artistique, les sites ttat(mécanismes défaillants) repérés pour L.
se situent dans l'avant (son histoire marquée geures et de carences), dans le traitement
archaique (phase 3) : il est impulsif et ne coptpis ses émotions, et au niveau de la poussée
corporelle (phase 5) : il est tres agité, ses mmaves et ses gestes sont désorganiseés.

L’art-thérapeute va appuyer sa stratégie thérageeitisur le savoir-faire (phase 6) afin
d’orienter le corps vers la réalisation d’'une pretthn artistique (phase 7) réfléchie (phase 4)
permettant de créer des situations de réussitest le valoriser. Une écoute particuliére des
centres d’intérét du patient permet de stimuler at@ntion et de favoriser son engagement
dans l'activité (motivation, envie de faire).

g) Les observations recueillies auprés de L. permtent de noter une évolution
positive mais aussi des régressions.

Les observations faites tout au long des séancesremb certaines évolutions et améliorations
quant a I'implication et au comportement de L..\akiation reste complexe en raison des
fluctuations de son humeur et de son engagemeatidre activité). Il a été également difficile
de structurer les séances (ritualiser) et de lganiser en séquences rythmées comportant un
début, un milieu et une fin compte tenu de la motimrgence que son comportement implique.

La stratégie de réadapter la deuxieme séancedB.gloupe de trois a pour objectif d’établir
la relation avec L., d’éveiller sa curiosité, dedssurer et ainsi d’éviter la situation duelle. L.
montre un grand intérét pour I'exercice du portedis’engage rapidement dans l'activité. Il
semble stimulé par le groupe et la présence dadaddce. Il parait aussi étre plus en confiance
et en sécurité (espace repéré), bien qu’en congrétivec les autres participants (recherche
d’exclusivité avec I'adulte)] respecte les consignes, se montre plus calmengubagitation
motrice, peu de paroles). Concentré et invegpaivient a réaliser deux productions.
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S.2 Production 3 (P.3) Producdq(ir.4)
Crayon a papier) (Pastels ailthsur fond de brou de noix)

La séance aboutit & un portrait guidé (P.3) etartrait libre (P.4) auquel il décide
d’ajouter un soleil et un arc en ciel. Le soleill@aut a gauche, positionné juste a
cOté de sa signature a di étre rogné. Le deuxieémsemnage est plus souriant que
le précédent qui montre une volonté de maitrisetréats. Les portraits sont aboutis
et lui plaisent, il semble fier et heureux de sadisations.

Lors de la troisieme séance (S.3), L. est contedrén colére. Il éprouve de la frustration et ne
montre aucune disponibilité pour la séance d’Aérdipie qu’il ressent comme une injustice. Il
est pressé de rejoindre une autre activité de niéadianimale qui suscite tout son intérét. A
I'écoute de ses revendications, une discussioeregigée. L. est intéresse, enthousiaste, ses
yeux s'illuminent, il sourit. Il accepte de réalisene production, toujours en rapport avec
I'autre activité. Se croyant incapable de dessiagproposition d’étre guidé dans I'élaboration
du graphisme, étape par étape, sur feuille libemcburage et de le rassure. Il respecte les
consignes données. Perturbé ensuite par un brog acouloir, il s’enfuit mais revient
chercher son dessin pour le montrer a son ensdgyeta ses camarades, fier de sa production.

S3 Dessin 5 (P.5)

(Exercice dirigé, crayons de couleurs)
P.5 : La chienne d’'une enseignante est dessinég,miites gamelles (pleines de
croguettes) devant elle, une grande derriere eitk2), un os et une ballepour
jouer »a ses cotes.

S.3 et 5, L. s’émerveille de ce qu'il fait en s’&mant («c’est beau ») et montre de la fierté
vis-a-vis de ses productions qu'’il a tendance doiomontrer a tout le monde.

31



L,

86 et7: Prodno(tRx?)

S.4 et 5 : Production (P.6)

Technique mixte : Technique mixte :
Gouache, pastels secs, pastels a I'huile Collageesmche, feutres, pastels a I'huile, marqueur

P.6 : la toile représente un bonhomme, la téteeavérs, dont le corps a
pratiguement disparu sous les superpositions diémsaiet ne laisse apparaitre plus
gu’un trait. Le personnage est centré sur la teiteavant-plan figure un arc en ciel,
symbolisé de plusieurs traits courbés et de cosléus’est approprié tout I'espace
de la toile. La composition est équilibrée. Deshé&@crondes de couleur laissent
place aux hachures habituelles (voir P.1 2). ledBifie les techniques ce qui donne
des effets de matiére. Tout autour de la toildraibhrouge ondulé délimite la toile.

P.7 : Deux arbres sont disposés de maniere symeétdig part et d’autre du support
(carton blanc). Celui-ci est délimité comme la gdEnte production d’un trait noir.
Du papier d’emballage cartonné est utilisé en gdesé&onc, le prolongement des
branches laisse percevoir des cerises. Au miliee petite toile, peinte au préalable
avec, en son centre, une maison, est collée supleort. Celle-ci est encadrée de
petites formes carrées rouge sur fond jaune. Uaerdgr barriere verte sépare les
arbres. Deux tétes de mort sont rajoutées (insgpiés tétes de mort de J.). L'une,
encollée de lentilles noires est située au-dessua chaison (au niveau du ciel), la
seconde (a droite de la petite toile), est tenuelps vertébres. Toutes deux ont des
larmes de sang qui coulent, sang qui dégoulinecéuait de part et d’autre, sous
forme de hachures, a I'extérieur des arbres.

L. sourit plus fréquemment (S.5), ses regards ptus soutenus (habituellement sérieux, le
regard dispersé et fuyant) et expressifs (ses galient). Méme s'il a tendance a abandonner
rapidement ce qu’il fait en raison notamment deisgmatience et d’'un temps d’attention tres
limité, il accepte d’approfondir son travail et éimente de nouvelles techniques (S.5 a 16).
Pour cela, la stratégie est d’éveiller sa curiopéé I'aspect plutét ludique que permettent
certaines techniques et le plaisir archaique (PIRspi’elles impliguent sensations liées aux
différentes matiéres utilisées, bruits du couteausstoile.

Au départ, réticent a I'idée d’exposer ses réatisat(Phase 8), il exprime avec enthousiasme
son envie de participer a I'exposition prévue endfannée (S.5). Il demande a garder le secret
car il veut créer un effet de surprise sur sonuaige et accepte de laisser ses productions qu'il
a habituellement tendance a vouloir ramener chieLleia révele sa volonté de laisser une
trace, de présenter ses productions au sein dgitlition, (notion de partage) et qu’il en est
satisfait. Le jour de I'exposition, il montre avBerté ses réalisations. Un tableau (P.6) est
accroché dans le lieu de vie de son groupe ettedsdmiration de tous.

L. a tendance a bacler ses productions, a voubnitrgler la situation (ton de voix autoritaire)
et a décider de ce qu'il va et veut faire. La sgga consiste a le responsabiliser et le rendre
acteur, (voire décideur) de son projet. Pour defaut qu'il se sente libre d’élaborer un projet,
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de prendre des initiatives (choix du support, déetzhnique, du théme). Progressivement,
d’autres consignes vont étre intégrées, par les lWa@rguments concrets et adaptés pouvant
éveiller sa curiosité, afin d’élaborer sa produttith s’agit de favoriser I'expérimentation de
nouvelles techniques sous un angle ludique (Phaset 8e I'encourager en stimulant la
réflexion (Phase 4, couleurs, composition etc.).

Lors de la séance 8, I'élaboration d’'une bandeidésgBD) attire son attention et 'amuse. Il
se montre enthousiaste et adhére au projet sanseuésistance. Un livre dédié a la bande
dessinée est utilisé comme support ou chaque pagerest dessing, étape par étape. L'objectif
de cette séance est entre autre d’élaborer urexiil sur le fond du discours et de favoriser
I'expression.

Il dessine les personnages masculins et demaradstagiaire art-thérapeute de représenter les
personnages féminins. L. ne se décourage pasdéivsdorise.

(;,:'f‘al;/
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S.8-10-11 Production 8 (P.8)

Bande dessinée, crayon de papier
P.8 : Dans sa bande dessinée, L. représente un édamuithnomme «Monsieur
Muscle» et qui semble irrésistible. Dans la seconde aasegre de famille court,
les bras ouverts. Souriant, il avertit sa femmea®enue {arrive chérie » La
quatrieme case illustre un autre personnage, (spp®rt avec les autres), qui dit :
«Moi j'm’en fous, je bois». Dans la cinquieme, on apercoit la femme dentihme
qui court. Elle réve de M. Muscle. C’est alors quiiee la petite fille (avec des
mains grosses comme des gants de boxe). Ellerande <Maman, pourquoi tu
es amoureuse d’'un autre papa Pendant ce temps, une jeune fille fait du rpller
un casque de musiqgue sur les oreilles (case 7{ekmiére case de la BD est
entierement consacrée a la signature de son auteur.

Ala séance 9, L. est en classe. Il est occupBosdimateur et ne veut pas venir. Avec I'accord
de l'enseignante, la séance a lieu en classe (gralg 3), I'occasion d’observer le
comportement de L. en groupe. La séance a pouretltiardessiner les rongeurs (gerbilles)
installés réecemment dans la salle.

S. 9 Production (P.9eutres de couleurs et pastels s

P.9 : Malgré la contrariété, I'urgence et le mandtmplication (L. montre de
l'indifférence et de la coléere), sa production albutie. L. a tendance a ne pas
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vouloir colorier en argumentant que cela prend tdepemps et qu’il aime le blanc.
Encouragé a mettre de la couleur, il fait un forar rau pastel sec (partie
supérieure), contribuant a I'équilibre de la conippms. La gerbille mange, derriere
elle est posée une gamelle remplie de nourritueerobhd représenté sous I'animal
symbolise sa litiere. Le soleil est timidement ég@nté en haut a gauche en
résonance avec le méme jaune sable de la litiere.

Avant de finaliser la BD (S.10), L. est inspiré pmmodelage d’'un masque en terre d'un de ses
camarades et demande poliment d’en faire un. Agvés tapé, malaxeé et caresse la terre, L.

montre de la facilité a créer le volume. Les enagaments lui permettent d’aller plus loin dans

I'élaboration de son masque. Sollicité pour décses ressentis au contact de la terre (froid,
doux), L. qui verbalise difficilement ses émotiod&,uniquement j'ai aimé ».

P.10 : Il choisit le masque qu’il aimerait représerdans un livre d’Art
africain. Il observe son modéle, puis en donneinteeprétation personnelle|:
Les yeux sont plissés (comme fermés), les souhatshurés et sous Ie
pommettes, le visage est trés creusé. La bouclendstme de vague. Fie
de sa production, il est pressé de la ramenentison.

= 0

S. 10 Production 10 (P.10)NModelage en terre nous remarquons qu’eh
moyenne il produit une réalisation par séance.

Compte tenu de ses progres, de sa disponibilité Bamélioration de son état de base, observeés
également par I'ensemble de I'équipe, la sculptsue pierre lui est proposée (S.12).
Néanmoins, suite aux vacances scolaires, certamblés sont réapparus (S.12-15). Son
attitude violente et provocatrice le conduit mémena période de séparation avec son groupe
dans le but de soulager I'’équipe éducative ainegilgs jeunes. L’'activité a lieu dans l'atelier
de menuiserie ou se trouvent des outils, machihestablis rendant le lieu propice a la
distraction et I'exploration ainsi qu’a la prise deques (touche aux machines et aux outils,
parcourt I'atelier a vélo, s’échappe dans le paooyt avec une brouette).

Méme s'’il semble ne montrer aucune écoute du fisah instabilité physique et de son
attention dispersée, L. tient compte des consige@pproprie et intéegre rapidement les
techniques et montre de I'enthousiasme pour cetigalle activité. Il n’élabore pas vraiment
son projet, esquissé sur le bloc de pierre, passédmmencer a utiliser les outils pouager »
dans la matiere. Eparpillé, avec une tendance &rcdans tous les sens, il travaille par
intermittence sur des temps réduits de quelquesdes seulement. C’est en le rendant attentif
sur ce point, que L. s’efforce d’allonger le tentbisnplication et reste attentif au nombre de
minutes accomplies, considérant cela comme un jeu.

A la séance 14, L. est dissipé et manipule ledsoatiec trop de confiance. Encourageé a se
concentrer davantage et averti des risques quearbenpne mauvaise utilisation des outils, il

finit par se blesser (coup de masse sur le polldaghe instantanément ses outils qui tombent
au sol, semble surpris et vexé et tente de sed@entrour ne pas pleurer ni montrer sa douleur.

A la séance 15, il se montre impatient de rameaescalpture chez lui. Il expérimente, prend
des initiatives, fait preuve de curiosité, de vodoat d’'intérét pour la sculpture. Pourtant, I
enléve sa blouse a quatre reprises, prét a paais me semble pas pour autant, avoir I'intention
d’abandonner.
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SRR, LB S -

S.12-16 Production 1Scu|pture en bas-relief sur pierre calcaire

P.11 : L. est pressé d'utiliser les outils et apagsir contemplé un livre de
Constantin Brancusi, choisi pour ses formes simplespurées, il s'inspire d’une
de ses sculptures, laGolonne du Baiser (vers 1936%.

La Colonne du Baiser de Constantin Brancusi

Il s'intéresse a la partie supérieure de la scudptie I'artiste pour la ressemblance
gu’il y trouve avec la forme d’'un bonbon. L. predels initiatives : il rajoute des
formes, arrondit les limites du bloc, ponce quetgparties au papier de verre
permettant d’adoucir la matiere et diversifie leshiniques (polissage, traces a la
pointe et au ciseau plat). Malgré une élaboratimcompléte, la composition
équilibrée de I'ceuvre laisse a supposer qu’ell@estitie.

h) L'évaluation des faisceaux d’items et le bilan & séances rendent compte
d’une évolution comportant de nombreuses fluctuatins dans le comportement
deL..

L’évaluation des items retenus (de 1 a 5), fludtue au long d’'une méme séance (S). Ce qui
est évalué correspond a ce qui va prédominer laceé&xemple : L. peut étre a la fois dans
I'opposition, réticent, distrait, disponible et katisiaste durant une méme séance. Tout se passe
trés vite et au regard de I'état d'urgence dansdle il se trouve, des fluctuations de son
humeur et de son comportement, il a été trés diiffar exemple, de quantifier le nombre de
regards, de sourires, de gestes brusques, de miengagées dans l'activité.

La fiche d’observation (Annexe) a permis d’étayévaluation (ex : humeur de début, milieu

et fin de séance) et de laisser une trace du dgraut de chaque séance.

Justification des items du graphigue 1 :

Rencontre: permet de se rendre compte de sa disponibiité gengager dans I'activité.
Comportement durant la séance permet de définir la qualité de son engagembysigue
mais aussi psychique : est-ce qu'’il est agressif das gestes, son attitude, ses paroles ?
Séparation : mal vécue par L. qui a tendance a s’enfuir Bé das dire au revoir. Elle rend
compte de son état suite a la séance ainsi quesgect dans la relation.

3% CABANNE Pierre. Constantin Brancusi. Editions Pierre Terrail, Paris 2002, p.165.
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GRAPHIQUE 1

Capacités comportementales

M Rencontre | Comportement durant la séance Séparation

Rencontre: 1. Agitée/agressive 2. Réticente 3. Indifféreht®olie 5. Chaleureuse
Comportement durant la séance 1. Agressif 2. Agité/en opposition 3. Fluctuante 4b&&. Détendu.
Séparation: 1. Agitée 2. Fuit 3. Difficultés a partir 4. @a 5. Poli

La rencontre se caractérise souvent par de I'agitalt. est énervé ou contrarié, en opposition
avec ce qu’il lui est proposé. La plupart du ter(gag 9 séances), la rencontre reste polie ou
chaleureuse. Il dit étregontent d’étre la» et dit «bonjour» pour la premiére fois (S.8),au
revoir et merci » une fois sorti de l'atelier (S.11). Il exprimeadgment ses sentiments de
sympathie* & I'égard de la stagiaire art-thérapelates un langage enfantin, en recherche de
proximité physique et s’inquiéte de la durée dpreéaence.

Son comportement demande a étre réactif face hogeu’il implique (« épéche-toi ») L.

ne prend pas de temps de réflexion, il ne décompaseses mouvements, ses gestes sont
rapides, presses, parfois violents. Son implicadépend souvent de la maniére dont son
attention et son intérét vont étre éveillés. Eiste néanmoins inconstante. Son comportement
et sa disponibilité reste tres fluctuants tout @ugldes séances et de la prise en soin. Il est
toujours agité, pressé, impatient. L'attentiondispersée, particulierement en début et fin de
séance. En cours de séance, il arrive a mobilmerattention, prend des initiatives, fait des
choix et fait preuve davantage d’écoute.

Il lui arrive de venir en avancepour avoir plus de temps et ne veut plus partir (S.4, 6, 11),
en dépit de I'heure de la récréation a laquells tes jeunes semblent attacher de I'importance.
En début et milieu de la prise en soin, L. prendveat la fuite. A partir de la séance 5, la
séparation se fait plus calmement, voire poliment.

Les séances de sculptures sur pierre (S.12 a irgspondent a une période de reprise difficile
pour L. suite aux vacances scolaires. Les temptedt#on et d'implication sont trés courts et

il a un comportement provocateur (intrusif, dones drdres, langage grossier, crie) avec mise
en danger physique de soi et des autres.

Justification des items du graphique 2

Posture: Sa posture est généralement accroupie sur isegha buste penché sur la table. Elle
est inadaptée lorsqu’il s’agite dans tous les s¢gi’elle ne lui permet pas de s’engager. Elle
est instable par exemple lorsqu’il se balance eararau risque de tomber, inconfortable quand
sa position peut lui causer des douleurs (dos épbirdas écrasés par son buste). Elle est adaptée
a partir du moment ou il arrive a se calmer et as®entrer, dynamique lorsqu’il se met au
service de sa production.
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Agitation motrice : L. a du mal a tenir en place, il bouge sanstasg&s mouvements sont
rapides, brusques, incontrdlés. Son agitation getiétermine sa capacité ou non a se projeter
dans I'action.

Rythme d’exécution: Il aide a préciser la qualité de son engagentntemps investi, de
I'élaboration de sa production.

GRAPHIQUE 2

Implication corporelle

51 52 53 54 S5 56 s7 S8 S9 510 511 512 513 514 515 516

M Posture M Agitation motrice Rythme d’exécution

Posture: 1. Inadaptée 2. Instable 3. Inconfortable 4.@Ada 5. Dynamique
Agitation motrice : 1. Permanente 2. Fluctuante 3. Moyenne 4. C&lnstable
Rythme d’exécution: 1. Baclé 2. Pressé 3. Rapide 4. Contrélé 5.e8outmaitrisé

Il semble s’apaiser progressivement, méme si saatiaq persiste surtout en début et fin de
séance. Malgré une posture plutét inconfortablehatlaptée, il arrive a se concentrer et a
s’investir dans l'activité sur des temps plus inpots. De la séance 9 a 11 (BD), son
implication corporelle montre une progression. 'Implique davantage avec un rythme
d’exécution plus soutenu. Il gagne en autonpmientre plus d’assurance et s’applique dans le
graphisme de ses personnages en refusant l'aig@gie prétextant étre capable de le faire
seul. Son agitation motrice diminue, et méme gicsure n’est ni confortable ni adaptée (il est
accroupi sur sa chaise et se balance), elle ntgpassmoins dynamique puisqu’il reste engage
et concentré.

Son agitation motrice est souvent ponctuée de démdwd’'apaisement autocentrées et
d’attitudes régressives (se met en boule, sucp@ace) Suite a la premiere séance de sculpture
sur pierre (S.12), il déclare avec un grand sowirdes yeux lumineux avoiradoré» et que
cela lui a permis de sedéfoulews. A la séance 13, L. ne montre aucune disporebilit
(comportement instable amorcé en S.12).

Justification des items du graphique 3 :

Relation avec l'art-thérapeute: met en évidence la qualité de la relation gflueasur son
engagement dans I'activité.

Aide : précise sa détermination, son autonomie et leatéd’aller plus loin dans I'élaboration
de sa production.

Ton de la voix: précise sa disposition a respecter le cadre.
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GRAPHIQUE 3

implication relationnelle

s1 s2 s2 sS4 S5 56 57 S8 §9 S0 S1I  S12 513 S14 SIS 516

W Relation avec l'art-thérapeute  WAide M Ton de la voix

B

w

(%]

[

Relation avec I'art-thérapeute: 1. Minimale 2.Veut faire plaisir 3.ExpressiveRelation 5. Relation
de confiance

Aide : 1. Refusée / rejetée 2. Partiellement acceptée@ptée 4. Demandée 5. Réclamée

Ton de la voix: 1. Agressif 2. Autoritaire 3. Enfantin 4. Respeix 5. Cordial

A partir de la séance 3, L. montre une plus gratisigonibilité, de l'intérét et de I'engagement
dans l'activité. Il parait plus en confiance, ingpié dans la relation : il se confie, exprime ses
inquiétudes en relation avec sa famille. Il essp@u’écoute et accepte les suggestions qui lui
sont faites. Cependant, il refuse toujours de i@spdes regles de I'atelier (ranger, laver les
pinceaux) et y échappe le plus souvent en preadnite ou en trouvant des prétextes (maux
de téte).

Le ton de sa voix change par intermittence, padatsritaire, voire agressif (surtout en début
de séance), parfois amical, voire affectueux (amrsae séance) dans un langage enfantin
(cherche la proximité de I'adulte). A partir deskance 2, il se montre plus poli et respectueux.

Il dira a la séance 5 vouloir faire plaisir a lagaire art-thérapeute gqu’il impliquera dans le
choix d’une couleur ou I'écriture des bulles dB&a(S.11).A la séance 6, dés qu'il la voit, il
s’empare de sa main et I'entraine vers l'atelkeon y va! » Il sourit, motivé.

Malgré sa tendance a étre dans le refus, il actate, la demande méme, ce qui prouve qu’un
climat de confiance a pu s’établir. Les séance® at, 13 sont toutefois caractérisées par un
comportement d’opposition ou L. teste le cadre.

Il cherche a impressionner la stagiaire art-thargpen simulant a plusieurs reprises de casser
son bloc de pierre avec une masse ou en la mendgantoutil pointu. Voyant que ses
provocations n’ont aucun effet et qu’elle lui fadinfiance, il se calme (S. 12, 13, 14).

La séance 13 se caractérise par un comportemerdjate de I'agressivité et une relation
minimale dus a son comportement perturbé au redesrvacance®A la séance 14, il a
conscience que son comportement n’est pas adagitéaetint de partir sur un ton respectueux
et désolé : de te jure, je ferai mieux la prochaine fois

Sachant que c’est la derniére séance (S.15), rnirterle projet amorcé malgré un manque de
disposition, une agitation persistante et un comgpeent insolent et provocateur. Il dik:
jespere que tu ne seras pas la a la rentrée, flaimerais bien ».
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Bilan des séances

Les débuts et fin de séances paraissent compliqpatesL. et se traduisent souvent par de
I'opposition (début) et un comportement de fuite)(fDurant la séance, il arrive a s’investir, &
éprouver du plaisir, de la satisfaction et de &té pour ce qu'il fait (il sourit, ses yeux
s'illuminent, il est curieux et intéressé). Sa ragfie fait place a des échanges et une relation
de confiance s’instaure. Son comportement restemeias instable et imprévisible malgré une
volonté apparente de progresser.

L. s'inspire régulierement des productions visibkdessein de l'atelier (Phase 1 et 2), pour
lesquelles il est tres réceptif, et prend le temipdes observer, de les commenter et de les
critiquer. Elles stimulent son intention et perrapttde faciliter 'engagement dans l'activité.

Une des répercussions extérieures a I'atelierwespqur la premiéere fois, L. a accepté de faire
un dessin en psychothérapie permettant de I'exgplodmme support a la parole.

A la séance 12, son comportement général s’es€ali@la se caractérise par une hyperactivité
motrice, un état d’excitation et de provocation]aldispersion et un manque de disponibilite.

Les événements de sa vie quotidienne et I'intolggamla frustration peuvent engendrer une
implication fluctuante ou moindre dans l'activité . comportement d’opposition. Compte

tenu de ses difficultés relationnelles et de saianég, la prise en soin de L. mérite d'étre
poursuivie sur une plus longue durée.

2. La prise en soin de J., met en évidence que [|tAthérapie peut avoir des
répercussions positives en dehors de l'atelier.

a) L'anamnese de J. montre un contexte familial diifcile et des situations
d’échec notamment sur ses lieux de stage.

J. est un adolescent de seize ans admis a I'I'TERoéh 2011 en semi-internat. Il a été
diagnostiqué hyperactif avec troubles de I'attentol’age de six ans. Cela se caractérise par
une agitation psychomotrice (hyperkinésie), depiuisivité et des difficultés de concentration.
Tres anxieux, J. pallie & ses troubles du somnaeitip cannabis. Il ne prend plus de traitement
médicamenteux.

Il est enfant unique et entretient des rapportBcdds avec une demi-sceur de 20 ans (c6té
maternel). J. se voit mélé aux conflits de sesmian cours de séparation. |l est assez complice
avec son pere, lequel exerce de linfluence sucdmtre sa mére et sa demi-sceur. Le pere,
suspecté d’étre violent, a tendance a dévalorisarrejeter son fils. Il questionne I'attitude
efféminée de celui-ci et souhaite que l'institutionapporte davantage de stabilité. La mére se
sent démunie face aux relations conflictuelles aagrcfils.

Sur le plan relationnel, J. peut étre provocatdua €lu mal a trouver sa place dans son
environnement (famille, institution, stages professels). Il se sent souvent rejeté et mis a
I'écart, peut faire I'objet de moqueries de la pherses camarades et a tendance a se positionner
en tant que victime.

J. ade bonnes capacités intellectuelles, il gstlila de réflexion et de méthode et a pleinement
conscience des regles de vie et de société. Cantesa scolarité, il est volontaire mais son
rythme lent entrave ses apprentissages (partienfiént pour la lecture et I'écriture). Sa
maladresse dans I'exécution des taches sur sesd@stage le met en échec.
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b) L'état de base de J. révele une attitude corpolle désarticulée et une
tendance a se dévaloriser.

De contact facile, J. se montre agréable, coopémespectueux et fait preuve d’humour. Il dit
aimer les arts plastiques. Il a réalisé plusiearsdies dessinées (trois tomes qu'il apportera par
la suite et dont il parlera souvent au début derikke en soin). Il est curieux, expérimente et
montre de l'inventivité. Il parait sensible a I'Aat a I'esthétique.

Des la premiére séance, J. montre des difficulésdte et de concentration, son attention est
dispersée. Il s’exalte facilement, est impulsifit@gparle beaucoup, trés vite, avec un ton de
voix élevé. Il est enclin a se laisser envahirgesr pensées et ses émotions. Avec une tendance
a se dévaloriser (kai une idée de taré), il affirme : «Je ne suis pas un enfant nornsalll
semble étre sensible au regard que I'on porteus(difficultés a choisir entre le vouvoiement

et le tutoiement) : Jde préfere ne pas dire pourquoi j'aime les tétesnbet sinon vous allez

me juger et avoir une mauvaise image de moi.

Son corps moteur est comme désarticulé. Dans gpémscaénents a I'extérieur de l'atelier, son
visage est dirigé vers le sol, les épaules en alemtoras ballants, il traine des pieds. Il se
déplace de facon théatrale dans une agitationgjespermanente. Il ne prend pas soin de ses
vétements ni de son cartable qu'il jette dans un, @ar terre en arrivant a l'atelier.

'“l.=|‘ﬁ“w‘

S.1 Production 1 (P1) Production 2 (P2)  Production 3 (P3)
Fusain Fusain Aquarelle

P1 : J. utilise la technique du fusain* pour larpiere fois. Il éprouve un plaisir
archaique (tactile et visuel) a expérimenter getiiere s'apparentant a de la craie
tres fine. Le fusain est tres salissant et néeedsit’habileté pour ne pas tacher sa
production. J. choisit d'utiliser ses doigts et ragard des taches produites, il
s’amuse a faire un fond. La téte de mort est cersué la feuille.

P2 : En voyant ses traces de doigts sur sa prasuptécédente (en dirait de la
pluie »), il choisit de rajouter ses empreintes darmilaante. Il trace les contours
d’une autre téte de mort en gommant la surfacdeekst centrée et prend plus
d’'importance sur la feuille. J. I'offre a I'art-ttapeute (®our Natalie»).

P3 : Envisageant de refaire une téte de morthiéeaa la proposition de la mettre,
cette fois, en couleur et choisit d’utiliser deglerelle. Il rajoute au coin (en bas a
gauche) un bateau de pirate. C'est a ce momentéygque son réve d’étre pirate
et que pour lui, la téte de mort symbolise la giéa liberté. Les couleurs claires et
pastelles laissent paraitre une certaine lége@taque dent a une couleur
différente, correspondant pour lui, aux couleutsdirc en ciel.
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c) Les objectifs institutionnels pour J. sont de faoriser son insertion sociale et
professionnelle et d’améliorer I'estime de soi.

J. suit un enseignement scolaire adapté avec umentation vers une formation
préprofessionnelle et/ou professionnelle. Les astiothérapeutiques, eéducatives et
pédagogiques mises en ceuvre sont notamment déstvarn autonomie, de le responsabiliser
et de l'aider dans son choix professionnel paideslile stages de découverte. Il s’agit aussi de
développer ses compétences et diversifier sestéstivotamment pour canaliser son agitation
motrice (activités sportives) et favoriser son esgron (guitare, temps de parole). La relation
duelle est privilégiée.

J. bénéficie d’'un suivi médical régulier et rencena psychologue de I'établissement chaque
semaine. 14 séances d’'une heure quinze sont pexpeséArt-thérapie.

d) Les objectifs en Art-thérapie pour J. sont d’améorer I'estime de soi, de
favoriser le ressenti et la maitrise de I'élan corprel.

La premiére séance permet de voir que J. adhéatelidr d’Art-thérapie mais elle est aussi
révélatrice de ses difficultés. J. se dévalorisestamment et questionne sa place dans la
société, notamment au sein de linstitution.

Le premier objectif est de favoriser I'estime ettamfiance en soi en valorisant ses capacités.
Un autre objectif est d’améliorer le ressenti éfdh corporels afin de s’apaiser, de prendre soin
de son corps, de son apparence, de ses vétemdntsat cartablé’objectif intermédiaire est
d’établir une relation de confiance.

e) La stratégie thérapeutique pour J. est de privégier le savoir-faire et la
recherche esthétique.

J. aime dessiner et met en scene des histoiressisiison imagination sous forme de BD.
Lorsqu’il montre ses cahiers de dessins, il lesroemte. Bien souvent, il se représente lui-
méme, la plupart du temps comme un pirate. ll@stsbord d’un gros bateau qui chavire, soit
on le jette par-dessus bord. Le plus souvent,iépeésente comme victime, prét a mourir. Ses
dessins, peu élaborés, attestent d’'une recherthétigsie moindre privilégiant le contenu du
discours (le fond) sur la forme.

Au regard de l'opération artistique, la stratédiérapeutique va étre de 'amener a prendre
conscience de ses capacités (capacités intelllEsgticognitives, de réflexion, d'imagination,
intérét et engagement pour l'activité) et par eidde la technique, a accéder a de nouveaux
apprentissages. En présentant notamment des pimtkictrtistiques issues de I'histoire de
I'Art (phase 1), il s’agira de le sensibiliser asdeuvres proches de ses centres d’intérét (phase
2), de stimuler la réflexion et la recherche e#ffoét (phase 4). Privilégier le savoir-faire
technique (phase 6) et la forme, peut 'amener Biliser davantage son attention, a canaliser
ses débordements émotionnels (phase 3) et sorti@yitaotrice (phase 5). Participer a
I'exposition de I''TEP (Phase 8) peut lui permettte se sentir valorisé et de reprendre

confiance en lui (regard des autres et estime ideessenti corporel).

f) Le déroulement des séances montre une grande ifigation de J. et un besoin
de s’exprimer.

Suite a la lere séance, marquée par une serieedael®mort, I'orienter vers un autre theme est
envisagé. J. dit vouloir peindre la rue de New-Yeravec des tétes de mort partouiCette
toile a nécessité 8 séances avec une interrugbion €t 8) dédiée a d’autres projets.
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Pour I'élaboration de la rue de New-York (constiarty, cing séances ont été nécessaires. C'est
ensuite qu’il met en scéne personnages, animaurigoifiere, soucoupe volante, char de
guerre, parachute...

J. questionne constamment le sens des chosest(&3hkle chercher des repéres. Le verbal a
parfois tendance a prendre une telle importanci gwu mal a se concentrer et interrompt
régulierement sa production pour laisser placepatale.

Production 4 (P.4)
Gouache, feutre, pastels secs et collages

P4 : La composition est équilibrée et l'effet dergpective assez réussi. Il
s’exclame : «n dirait qu’on rentre dans le tabledw Des sceénes hors du commun
apparaissent : une vache traverse un passage (eétbas a droite), un canard (au
centre) se jette sous un char de guerre, un baigeeubas a gauche) traverse
derriére sa bouée en nageant, une personne eunifaotgant est tirée par son chien
(au centre), un peintre en batiment (en haut &ejree trompe de couleur parce
gu’il a trop bu, un homme se jette par la fenétremdmmeuble et tente de se
suicider, un cameraman filme une scéne pour un flonnographique, un
musulman promene son cochon. Au centre, sous ¢igerlune publicité vente le
cannabis en promotion et sur le mur a droite soumnd de graffiti est marqué :
Maman en grand et papa (presque illisible).

Un bandage autour de sa main droite (S.4), J. siecdl s’est blessé en dirigeant sa colére
contre lui (auto agressivité) suite a une dispateseses parents. Il est calme mais inquiet pour
sa mere. Il s’adapte aux contraintes liées a ssbite (droitier).

Aucune téte de mort ne figure finalement sur sadypection mais les différentes scenes
dispersées dans le tableau traduisent I'insécelrigs inquiétudes de J. : il représente (S.6) des
morts, le sang, le suicide, I'alcool, la droguee waene a caractere blasphématoire, aborde la
pornographie (S.9) et a du mal a accepter de stetievers d’autres themes. Il questionne
systématiquement toutes les scenes figurant sutabdeau comme pour chercher un rapport
entre son imaginaire, la réalité et la « normalité«Tu as déja vu un canard se jeter sous un
taxi pour se suicider €es questionnements provoquent chez lui une grexaitation.

A chaque début de séance, il prend le temps d'ebs&t de commenter les productions
présentées dans I'atelier et dit préférer les sisnBn séance S.5, J. se dévalorise et dit du mal
des autres. Il se sent persécut@éme quand je me tiens tranquileSes propos concernant
sa vie relationnelle peuvent étre contradictoilerevendique le fait que personne ne l'aime,
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gue tout le monde se moque de lui (filles y compasit en abordant sesfétes avec les
copains» et ses conquétes amoureuses.

En S.7, J. exprime son intention de faire queldwese de Beau pour son meilleur ami et ne se
dévalorise a aucun moment : son bonhedépend >de celui de ses amis ainsi que de celui de
sa mere. J. commence a vouloir entreprendre phssigajets a la fois (son tableau avance tres
lentement et il semble perdre patience. Il le viesbea, S. 9). Il demande a faire un masque. Le
symbolisme du masque varie selon les usages atrneat(théatral, carnavalesque, funéraire
etc.). Il peut avoir une fonction sociale, catlgaré ou étre un symbole d’identification.
L’intention de J. est d’effrayer ses camarades.

L
Production 5 (P.5) Production 6 (P.6)
Masque de Mickael Jackson  Masque de diable
Carton, feutre Papier encollé sur stmectle ballon baudruche

P4 : J. souhaite faire un masque de Mickael Jackson «faire peur» a ses
« copains». Eil, nez et bouche ont une ouvertur@our pouvoir voir, respirer
et parler». Ce masque lui a permis de prendre de la distpaceapport a son
tableau et partir aprés une séance avec quelqge deoconcret.

P6 : Un masque de diable est fabriqué sur plusiséasces : rouge avec une
flamme bleue, des cornes en papier. Destiné ausdade peur » ce masque
suscitera, selon la chef de service, des moqueei¢s part de ses camarades.

A la séance 9, la stratégie est orientée de satir@r son attention sur la forme, sur la qualité
esthétique, pour le détourner des themes subvegsifprovoquent chez lui des débordements
eémotionnels et une grande excitation (tableau dadade New-York). Il donne toujours des
arguments autour de sa production comme pourigrsgjli’il n’est pas un enfant normal.

Compte tenu de sa volonté d’exposer sa productiodhocgmmente en détail a chaque personne
gu'il croise, la stratégie va étre de s’appuyerlauechnique (phase 6). Le détourner du fond
en valorisant la forme (travailler les effets detigras, et élaborer davantage une recherche
esthétique), peut permettre d’atténuer son exmesserbale, cause de débordements et de
distraction et de favoriser la concentration.

L’ceuvre de l'artiste surréaliste Salvador Dali (494®89), connue pour son caractere subversif
et provocateur, lui est présentée. Le but est éioles sa réaction face aux themes qu’il aborde
lui-méme, (effet miroir) et de lui permettre denmiee de la distance. Cette stratégie a également
pour objectif de I'ouvrir peut-étre a d’autres chgntle représentation.

J. est profondément choqué et dérangé par les satwi&@rtiste. Il les estime insoutenables et
macabres, malgré leur qualité esthétique. Plusigeirdures ou figurent notamment des tétes
de morts ou des femmes nues le dérangent : leataki®ureaucrate moyen atmosphérocéphale,
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dans l'attitude de traire du lait d’'une harpe crénine # peint vers 1933, montre un personnage
jouant de la harpe représentée par une boite arén@éformée. ke visage de la guerrg,
évoque «de multiples tétes-cranes enchassées les uneslesreutres» qui «fixent le
spectateur a partir des orbites devenus balcona dhdne transformé en théatre funéelste

La contemplation de I'ceuvre de Dali permet d’obeergue les themes qu’il aborde le
dérangent lorsqu’il les voit représentés par qualtya’autre. Choqué par la représentation
d’'une femme nue, il s’exclame :vwous vous rendez compte si je fais ¢a a I''TERhgajuerait
tout le monde. Mal a I'aise, il referme le livre et préfere dgar de sujet de discussion. J. est
pluscalme et posé.

La stratégie d’orienter sa production (S.10) vars techerche esthétique échoue en partie. J.
continue a s’attacher au fond plutét qu’'a la forroa.contrainte technique le contrarie. La
stagiaire art-thérapeute lui suggére de ne passexpour éviter de le mettre en difficulté face
aux réactions extérieures.

Suite a un échange avec un éducateur autour desegrésentations de son tableau, J. décide
de modifier deux scenes (pornographique et blasptara), en vue d’exposer sa toile dont il
est fier. La séance suivante (S.11), J. approwsvetaifications effectuées et dit de son tableau
gu’il «<ne choque plus.

Apres une interruption de trois semaines (stagéepsmnnel puis activités sportives), un
changement dans l'attitude de J. apparait. lleattattention sur son apparence, dit qu’il est
« beau gosse et ne s’habille plus @omme un clochardyimporte comment» Il dit attacher
beaucoup d’'importance a sa nouvelle coupe de cRestese recoiffe sans arrét.

Des la séance 12, la sculpture sur pierre lui egpgsée afin de diversifier les supports,
d’accéder a de nouvelles technigues et peut étstoderir a d’autres représentations. Réticent
au départ, (puisque l'idée ne vient pas de luimdntre finalement beaucoup d’intérét pour
cette nouvelle activité qu’il entreprend visiblerhpour «faire plaisir ». Méme s’il a tendance

a ne pas respecter les consignes techniques,&liragpte et se montre curieux.

S. 12,13, 14 : Production 7 (P.7 ) :

Sculpture en haut-relief* représentant un personnage vu de
trois quart. En dessous est gravé : « Joe La Douille », nom donné
a son personnage (également représenté dans son tableau, et
surnom donné a son pere).

g) L'évaluation montre que les répercussions de ltalier d’Art-thérapie sur
son quotidien suggérent certaines améliorations naaussi des limites.

Les faisceaux d’items retenus pour J., en rappeet des objectifs thérapeutiques sont :
I'implication corporelle (agitation motrice qui ate sa maniére d’élaborer sa production, corps
désarticulé, manque de soin par rapport a son epga), I'expression verbale (débordements
qui entrainent linterruption de son travail) effienla technique, qui permet d’évaluer sa

40 Catalogue de I'exposition DALI. Centre Pompidou du 21 novembre 2012 au 25 mars 2013. Editions du Centre
Pompidou, Paris, 2012, p.153.

41 Catalogue de I'exposition DALL. op. cit. p.245.

42 Catalogue de I'exposition DALL. op. cit. p.244. 44



réceptivité face aux apprentissages et aux cotdsait détermine son autonomie (acquisition
des techniques). Une fiche d’observation compkteélaluations.

Justification des items graphigue 1 :

La posture permet de voir si J. prend soin de son corps fcaidché et désarticulé).
L'agitation gestuelle’'empéche pas de se concentrer ni d’étre attekitii I'objectif est qu’il
puisse s’apaiser.

La dextérité : J privilégie le fond au dépend de la forme. i@@h marque sa volonté d’orienter
son action dans une recherche esthétique.

GRAPHIQUE 1

Implication corporelle
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Posture: 1. Relachée 2. Courbée 3. Inconfortable 4. Aépt Droite et dynamique
Agitation gestuelle: 1. Permanente 2. Fluctuante 3. Moyenne 4. Calnstable
Dextérité : 1. Grossiéere 2. Maladroite 3. Moyenne 4. BonnEise

L’évaluation des items montre une améliorationadpdsture de J. au fil des séances. Il se tient
plus droit et montre de la fierté vis-a-vis de sadpiction. Notamment durant les trois derniéres
séances, il attire I'attention sur son apparengsighe : «WVous avez vu comme je suis beau
gosse & Son agitation gestuelle demeure fluctuante ¢ardéipend souvent du contenu de sa
production. La dextérité est en progression verfinade la prise en soin, ce qui dénote

davantage d’engagement, de volonté a élaborer,coneentration et une attention plus
soutenues.

Justification des items graphique 2

La quantité de parole et ce qu'il verbalise se oaggple plus souvent au contenu (fond) de sa
production. Plus il parle, plus le ton de sa vaikfert et plus il a tendance a se laisser déborder
par ses émotions.

Cela entraine des répercussions sur sa produdigih peut interrompre) et sur le rythme
d’exécution (lent).

Cet état d’excitation se rapporte principalementsaenes qu'il représente dans son tableau de
la rue de New-York. (S.5, 6, 9, 10). Ces items mttemt d’évaluer son engagement, son
intention et de repérer si il arrive & se canaligarle biais de I'activité artistique.
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GRAPHIQUE 2
Expression verbale
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Quantité de parole: 1. ininterrompue 2. Importante 3. Modérée 4.eR&r Sans
Répercussions sur sa production 1. Interrompue régulierement 2. Ralentie 3. vlige4. Continue 5. Soutient
Rythme d’exécution 1.Pressé 2.Rapide 3. Lent 4. Trés lent 5. Soutenu

J. montre un besoin de s’exprimer et de mettrenggts sur ce qu'il fait, alternant phase de
production et d’expression verbale. Il arrive néamms a se concentrer davantage sur son travail
et a ne plus se laisser envahir par la paroleyaetfa mesure des séances (S.4, 8, 11, 14). Ala
séance 8, il dit méme vouloir travailler plutét qde parler (sinon, dit-il «’est de la
psychothérapie). Il est plus calme et plus posé.

Justification des items graphigue 3

Réaction face aux apprentissages : J. a des difficd’apprentissage. Cet item permet de
mesurer sa motivation. Il peut accepter de faiseagprentissages tout en ignorant les consignes
et contraintes données (décalage possible entrel@até et la réalité).

Consignes : respecter les consignes revient deseaplx régles qu'il a tendance a transgresser
puisque linitiative doit venir de lui.

Acquisition des techniques : permet de définir é@anination a progresser et a gagner en
autonomie

GRAPHIQUE 3

Technigue
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Réaction face aux apprentissagesl. Refuse 2. Ignore 3. Doute de ses capacit8sekpte et/ou demande
l'aide 5. Ouvert

Consignes. 1. Ignorées 2. Non respectées 3. Rejetées 4elRartent respectées 5. Respectées
Acquisition des techniques 1. Difficulté 2. Impatience 3. Suivi des consgit. Maitrise et mémorisation 5.
Autonomie
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Lors de la premiere séance, J. se montre coopétaatl’écoute. L'évaluation montre des
fluctuations au niveau de son attention et de smuté. Cependant, une évolution et une
stabilité sont apparentes (S.7 et 8). L'évaluaties quatre derniéres séances montre une
constance mise a part au niveau de sa réactiomtecapprentissages dont il ignore les conseils
donnés (manque d’attention) et n’en fait qu'a $e.t& dit souvent savoir-faire pour échapper
aux contraintes techniques ou se satisfait de ‘deaquroduit prétendant qu’élaborer davantage
est «trop intellectueb> pour lui.

S.4, il s’émerveille en voyant 'effet de perspeetde son tableau et le valorise. Il montre
néanmoins peu de volonté pour approfondir et ameflga technique

Malgré une tendance a vouloir toujours faire ptaksia des difficultés a accepter les consignes.
Il veut faire ce qu'il a décidé de faire, I'initiaeé doit venir de lui. Les consignes sont
majoritairement « partiellement respectées ». lanté de faire plaisir peut influencer cet item
mais montre son ouverture aux suggestions. J.agstbte d’autonomie mais il manque de
patience pour élaborer la technique.

J. montre une grande excitation lorsqu’il est emrsale réalisation (gestes amples, agitation,
dispersion, parle beaucoup et fort), ce qui a pomséquence un rythme d’exécution parfois
tres lent d0 a un manque de concentration.

Bilan des séances :

Les observations relevées au cours des 14 séapnoesida bénéficié, montrent que son
enthousiasme, son engagement et sa motivatioroatrilmué a une amélioration de son état de
base. Malgré certaines difficultés (impatience, quend’écoute), il a investi de maniére plus
approfondie et efficace les séances en soutenardtgntion, sa concentration et son rythme
d’exécution.

L’échange et la discussion restent parfois comgkquengager lorsqu’il s’agit de sa production
ou que cela I'engage personnellement (remarquaseds...). Pour échapper a ce qu'’il n'a pas
envie d’entendre, il coupe la parole systématiquemeest pourtant sensible au regard que
I'on porte sur lui et cherche souvent I'approbatam I'adulte pour étre rassuré. La relation
privilégiée avec la stagiaire art-thérapeute prédderes séances et un échange a pu s’instaurer.
Cependant, la qualité de la relation a impliqué gieésstionnements de la part de J., parfois
indiscrets et intrusifs, ce qui a posé questionla&gance 6.

Les phénomenes associés*ont parfois rendu la prissoin en Art-thérapie compliquée. Il a
suffi d’un bruit dans le couloir pour que J. sedai distraire et invite la personne (le plus souven
un éducateur) a venir voir sa production en la cemant.J. semble également préoccupé par
le temps. Il demande constamment I'heure qu’ieéstdu mal a partir. Il a besoin d’étre rassuré
sur la permanence des séances.

L’Art-thérapie a été bénéfique pour J. qui s'efir@ et a exprimé ses préoccupations par le
biais de l'activité artistique. Il a réinvesti daambre en la décorant. Le soir, il a commeacé
peindre des tableawsur son groupe. Il a utilisé les séances d’Artdpér pour verbaliser ses
inquiétudes et ses questionnements auprées dedagisgue. J. s’est senti fier et valorisé. Les
interactions avec les jeunes des autres ateliegrgeaméliorées (notamment en sculpture) : ils
I'ont observé et lui ont posé des questions retatdv la technique et a ses intentions.

Au cours des dernieres séances, il a pris soimd@gparence physique, a adapté ses gestes et
réajusté sa posture. Il n’a plus jeté ses vétenzetdse mais les a posés soigneusement sur sa
chaise. Il a interpellé son entourage sur son gmgarphysique.

Un suivi prolongé dans le temps aurait été soublaitdn fin d’année scolaire, J. a été admis
en EREA*, ce qui lui permet de suivre une formajoofessionnelle qualifiante et dipldmante
avec une prise en charge éducative en internat.

47



TROISIEME PARTIE

Pour favoriser l'intégration des adolescents santfde TCC a leur
environnement, l'art-thérapeute doit gérer le paugabversif et
provocateur inhérent a I'Art sans nuire a la qaalde leur
expression.

A. L'expression artistique offre des possibilités gi peuvent améliorer
la qualité de vie de la personne.

1. l'Art peut contribuer a la qualité existentielle de I'étre humain.

L’Art et la recherche d’esthétique permettent atftme de s’épanouir, de donner du sens a sa
vie, d’exercer un regard sur soi et de favorisaulerture vers I'extérieur.

L’Art est un mode d’expression privilégié qui efitda et engage I'étre humain tant
physiqguement que psychiquement. L’expression dgtidecomme de passage de l'activité
instinctive a l'activité volontaire dirigée®. Par le biais de lintellect, des émotions et des
ressentis, I'Art permet parfois d’exprimer ce qaIne peut pas toujours mettre en mots.

Ce mode d’expression peut étre libérateur. C'esjueele philosophe Aristote, appelle I'effet
cathartique de I'Art (du grec katharsis : purifioa). Celui-ci se définit comme la purification
de I'dme ou purgation (expulsion de certaines énstet humeurs). Le plaisir éprouvé par la
contemplation d’'une ceuvre tragique aurait une fonclibératrice et bienfaisante pour le
spectateur. Que I'on soit contemplateur ou esthétefaut donc supposer que la catharsis
réside dans cette faculté paradoxale, propre auctsmée tragique, de transformer des
sentiments désagréables en plaisff

Le psychanalyste Sigmund Freud définit le termeatbarsis comme ua bénéfice de plaisir
qui nous est offert [par les ceuvres d’'art] pour pettre la libération d’'une jouissance
supérieure émanant de sources psychiques profondeéd.a psychanalyse va utiliser la
catharsis comme un mode opératoire en psychoteémmsistant a 4aire venir a la
conscience des sentiments enfouis dans l'inconstiesujet[...]» qui vont libérer « [...]le
patient des angoisses et sentiments de culpabffité

L’Art peut permettre de favoriser I'estime de soi ¢ la relation.

La maniére de se percevoir soi-méme dans son rappononde, cette gonscience d’étre
humain et vivant détermine notre rapport aux awtda qualité de nos échanges. Par le biais
de 'Art et par le biais des gratifications sensbes, la personne peut prendre conscience de
ses potentialités, se sentir valorisée pour acadernouveaux projets.

Par I'échange, I'empreinte laissée au travers dpmduction et la considération, I'Art crée un
lien entre les étres humains et peut amélioreintesactions avec I'environnement.

43 FORESTIER Richard. Tout savoir sur I’Art-thérapie. op. cit. p.75.

4Extraits de M. Escola. Catharsis d’Aristote & Freud. Le Tragique. (En ligne) Editions Flammarion. GF-Corpus.
2002. Disponible sur : www.fabula.org.

4 |bid.
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2. Par I'expression artistique, I'Art-thérapie peut permettre de revoir son
systéme de croyances et de représentations et deuver sa place.

L’Art a un pouvoir subversif et provocateur et petrde questionner les normes et valeurs
d’'une société. Jl serait difficile [...] de défendre la liberté d’eression et de création sans
reconnaitre la liberté d’offenser, c’est a dire)leede choquer par les ceuvres de I'espsit.
L’expression artistigue ouvre les champs du possiaht au travers de ce que I'on peut
exprimer que par le biais des différentes techrigianatériaux utilisés. Il laisse libre court &
I'imagination, permet d’'inventer des mondes nouxede questionner le monde existant et de
revoir son systeme de croyances pour accéder @meitieure connaissance de soi et des autres.
Le systéme de croyances est défini par ce que b appris et expérimenté et qui fait partie
de sa personnalité. Son histoire de vie, son éauncaia culture, sa religion vont déterminer sa
maniere d’étre et d’agir sur son environnement.

La contemplation d’ceuvres d’Art permet d’ouvrir schamp de connaissances et de
représentations* a d’autres formes d’interprétatiblte peut permettre de se confronter a sa
perception du monde et de soi, de repérer parfoisl’qn n’est pas aussi différent des autres
gu’on peut le croire ou au contraire d’affirmenmasonnalité.

J. a une faible estime de lui. Il a tendance ameeoa tout effort qui lui permettrait
de progresser et de gagner en autonomie. |l séaléeasans cesse, s'insulte méme
et cherche des prétextes comme pour démontrereteute facon il n’est pas un
enfant comme les autres. Cela le conforte dansofestat que personne ne
s'intéresse a lui ou pire, qu'il est toujours viet des autres. Ses représentations
graphiques justifient pour lui sa différence.

L’ceuvre est polysémique et impliqgue donc une miiditg d’interprétations, dépendant de la
sensibilité de la personne et de ses repéeres. lkiomermet donc de questionner les valeurs
socio-culturelles transmises a la personne etwgrreon systéme de valeurs*, la maniére de
concevoir et de percevoir la réalité.

La provocation* dans le cadre d’'un atelier d’Art-thérapie peut étre un moyen
de s’affirmer et de faire évoluer ses représentatics.

Le recours a la provocation peut étre un moyeresdtet la solidité du cadre.l{adolescent,
pour se construire, interpelle le monde des aduffes valeurs, ses réalités parfois décevantes,
ses régles et son organisation socisfie

Dans le cadre d'un atelier d’Art-thérapie, la proation peut permettre d’affirmer son style,
son go(t, son engagement : confronté a I'ceuvredtie D s’affirme en disant qu'’il préfére ses
propres représentations et son style proche d®la B

L’expression symbolique que permet I'Art peut ingpler un sentiment de géne pour le

spectateur, il dérange et interpelle mais ne lgissandifférent. Une ceuvre peut étre ressentie
comme belle et dérangeante mais elle peut égaletreniaide et plaire pour le message qu’elle
transmet.

La provocation est un moyen de s’interroger, deosdronter aux limites de I'autre nécessaires
a la construction de ses propres limites. Ainsirdacontre, le partage de golts et de
connaissances, ont une importance déterminante tansonstruction des reperes de
I'adolescent, pour évoluer dans son style et ac@d&utres représentationd_&jeunesse en

47 OGIEN Ruwen. La liberté d’offenser. Le sexe, Iart et la morale. Edition la Musardine, 2007.p. 19.
48 MAZET Ph. op. cit. p.9.
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occident est un temps de marge, une période derté@toent propice a I'expérimentation des
réles, a I'exploration du monde environnant, eli¢ ene quéte intime de sens et de valeurs, la
recherche de ses marque®’

La provocation permet d’ouvrir une discussion autteil’ceuvre de Salvador Dali (cf. p.41).

J. aborde différents themes qu’il questionne syati@mement, s’en sert pour se
dévaloriser : «je suis débile mental» Il cherche également a impliquer
personnellement la stagiaire art-thérapeute.

Comme J. lui demande si elle trouve normal qu’'wentant» comme lui dessine
des tétes de mort, elle lui montre les ceuvres ba&ar Dali représentant des tétes
de mort. Elle lui demande a son tour s'’il trouvemnal que ce peintre représente lui
aussi des tétes de mort, notamment une dans utegpéohie de 1954 Salvador
Dalis zweite Geburt59, («deuxieme naissance de Salvador Dalicomposée de
plusieurs femmes nues, symbole de la renaissaniéartie.

Cette confrontation a donné lieu a des échangase aéflexion autour de I'Art, du
godt, du style de chacun, de I'expression, de lavaaration, des différentes
émotions et formes d’interprétation qu'une méme reslpeut engendrer. J. a
exprimé ses godts et a pu accéder a d’autres mpadi®ns. Son état d’excitation
est retombé.

3. L’atelier d’Art-thérapie est un lieu privilégié d’expression qui permet une
mise a distance de ses émotions et de favorisenkture des échanges.

L’ceuvre d’Art permet de laisser une trace, quitexr le biais de sa matérialité et en dehors
du créateur. On peut la mettre de c6té et la réosgu’on le souhaite. Cette séparation d’avec
I'ceuvre permet une prise de recul vis-a-vis destim®ressenties au moment de la production.
La personne peut exercer un regard plus critiquearaimplication est différente, plus distante,
moins investie d’affects que lors de la réalisation

Porter un regard sur la production de l'autre pengendrer des échanges privilégiés. La
recherche esthétique a travers I'expression ayistipeut contribuer a réduire la tendance
destructrice de la personne et a favoriser le mghetravail de 'autre : aucun des jeunes n'a
deétruit, abimé ou dénigre le travail d'un autren@tat réalisé lors du stage). Contempler la
production d’'un camarade peut permettre de I'apgrdar differemment.« Je ne pensais pas
que X dessinait aussi bien, jadore, c’est le desgie je préfere et jaimerais faire pareil,
pourtant je n’apprécie pas du tout X».

Les arts plastiques peuvent canaliser la violence eenforcer la maitrise du
geste.

Les arts plastiques offrent au jeune (qui est paiérement dans I'agir), la possibilité de mettre
son corps en action, de coordonner et d’anticipemsouvements selon la technique utilisée et
I'intention esthétique. La nature de I'implicatidn sujet dans I'activité permet le passage d’'une
expression brute et archaique (Art 1) a une expegdus sophistiquée et réflechie (Art II).

49 LE BRETON David. op. cit. p.14-15.
50 Robert Descharnes, « Die Eroberung des Irrationalen, Dali, sein Werk, sein Leben », Editions Dumont, 1997,
p.319
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« C’est la nature et l'intensité de I'implication daua situation [...] qui animent le rapport
entre le godt et le style et déterminent la présdnamaine»..

En recherchant le plaisir esthétique par une acgtiéchie (Art I1), la personne peut changer
la perception qu’elle a de son propre corps (réssenporel) en le mettant au service de la
production (maitrise de sa force et de ses gedtes}ivité réfléchie peut contribuer a apaiser
et canaliser un comportement violent et a évitetetaispersion« Je n’aurai jamais cravoir
autant de patience et étre capable de tenir englac

4. La stratégie thérapeutique consiste a utilisealboucle de renforcement positif
en s’appuyant sur les parties saines du patient.

L’Art-thérapie selon le modele tourangeau utilige Houcle de renforcement positif en
exploitant la partie saine du patient.

Les jeunes de I'I'TEP viennent a l'atelier le plasigent avec des idées, des projets, ils ont
beaucoup d’'imagination et d’énergie a mettre enresu@énéralement, dans le rejet des
contraintes, il est difficile de leur proposer unethode spécifique (themes, exercices,

techniques), qui ne soit pas a leur initiative.

Pour atteindre ses objectifs, la stratégie esilder les capacités du jeune a faire des choix, a
prendre des initiatives, a exprimer ses enviegetidées. Face a I'impulsivité et a la notion
d’'urgence qu’engendrent le comportement et les ddesgmdu jeune, il faut étre réactif et
convaincant. Les contraintes peuvent étre amen@gggssivement et de maniére subtile ou
détournée au fil des séances en fonction des dbjéxés.

L. est sur le pas de la porte, prét a partir.flige de colorier sa production de peur
de perdre du temps. Son attention est attiréeesterhps réduit qu’'implique le
coloriage (3 couleurs seulement). Ainsi encourdgéaccepte et S'installe a
nouveau autour de la table pour terminer son delssinil sera fier.

En posant un cadre a I'atelier, I'art-thérapeute dat pouvoir accueillir et étre
a I'’écoute de certains questionnements.

Le cadre de l'atelier dont I'art-thérapeute estgarest défini par 'engagement dans la durée
et la continuité, le respect du travail de 'auttes horaires, du matériel utilisé€, des contraintes
liées aux arts plastiques qui sont une activitissanhte : il faut nettoyer la table, ranger, laver
les outils. C’est aussi déterminer le devenir deuvre.

Pour stimuler les échanges, I'espace doit étre ediéant, chaleureux, et confortable. La
bienveillance et I'écoute sont primordiales. Legsjionnements du patient sont une maniere
de se mesurer a ce qui I'entoure, de tester seshiidés, une demande de reconnaissance,
d’écoute et de parolé’adolescent, en recherche d’autonomie<esians la quéte intense de
significations et de valeurs [..5?.

Le cadre sécurisant de I'atelier favorise une esgiom libre de tout jugement, a I'abri des
regards et protége le jeune de I'extérieur. Le amldéontologie art-thérapeutique, (article 3*
et 17*) permet un regard de discrétion et de cenfiidlité sur I'ceuvre au travers du secret
professionnel. «e cadre est indispensable au déroulement du #dast la signature du lieu

51 FORESTIER, Richard. Tout savoir sur la musicothérapie. op. cit. p.84
52 LE BRETON David. op. cit p.18.
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de soin [...] sans cesse a tenir, a structurer, da@er »>3 Il est énoncé au début de la prise
en soin et rappelé si nécessaire permettant dereads patient.

5. En privilégiant le fond sur la forme, I'Art-thér apie permet d’exprimer des
émotions et des ressentis et de les identifier.

Les adolescents souffrant de TCC sont dans I'@&raltement archaique) plutét que dans I'Art
Il (traitement sophistiqué). Le plaisir tactile Benvie de revendications peuvent primer sur la
volonté de produire quelque chose de beau (qui pdait). En privilégiant de maniere
stratégique le fond (subjectivité) sur la formejéahivite) et donc I'Art I, le jeune peut laisser
place a sa spontanéité et exprimer ses affectgnsabilité, ses émotions.

Suite a la séance d’Art-thérapie lors de laqueleéprésenté une scene a caractere
pornographique, J. s’entretient avec la psychologysartir de la pornographie, ils
abordent la sexualité et I'amour entre deux perssnh a pu verbaliser et identifier
des préoccupations, prendre du recul et étre askars de la séance suivante, il
modifie la scene : des jeunes filles jouent a l@e@ sauter.

a) L’art-thérapeute doit adapter sa stratégie aux entres d’'intérét du jeune.

Axer son intervention sur les centres d’intéréjeline, au rythme qui lui est propre, lui permet
de sentir que le thérapeute est a son écoute, apt’iimportant et que I'on s’intéresse a lui.
Respecter les choix du patient revient a le resgmhiser et a lui donner confiance en lui tout
en 'accompagnant dans son projet de maniére st et valorisante.

L’expression artistique est basée sur l'expressiensoi, de sa personnalité, dans son
authenticité, influencée par son histoire de veeptise d'initiatives induit I'affirmation de soi.
Elle permet d’affirmer son godt, sa volonté et daérir un style.

Le jeu peut étre un moyen d’éveiller I'intérét paacéder a d’autres thémes et techniques, a
des échanges, a une écoute mutuelle et a uneoretidi confiance. Dans son ouvrage Jeu et
réalité, D. W. Winnicott définit celui-ci comme éta«[...] au premier plan dans la vie de
I'enfant dont il favorise le développement et laiglisation [...] Le fait que I'enfant soit
capable de jouer revient ainsi a questionner cefaitique la vie vaut la peine d’étre véete

Pour Mélanie Klein, le jeu est unmoyen d’expression pour pallier aux difficultés lde
communication verbale™.

En début de séance, L. est énervé et agite. Unuefeheent ludique (théatre) lui est
proposé pour qu’il puisse se détendre et porteatteation particuliere a son corps
tendu et agité en le tapotant délicatement. Celamgteégalement de séquencer la
séance (temps d’accueil). Il hésite, souffle, leaxyfixés en direction du plafond
comme pour marguer son ennui et son opposition &ada consigne. Il finit
cependant par accepter mais auparavant, L. prajfere un jeu de mime (le jeu
du miroir) gu’il compte diriger. Ainsi, I'échauffeemt a pu étre intégré suite au jeu
du miroir qu’il a mené avec fierté. Ce moment anierd’établir le contact et d’étre
dans une meilleure disposition pour commenceriVaét

53 AUBARD I., DIGONNET E., LEYRELOUP. Ateliers en psychiatrie, médiations thérapeutiques. Editions Masson,
2007, p.19.

54 AUBARD I., DIGONNET E., LEYRELOUP. . op. cit p.42-43 (réf. A Winnicott, Jeu et réalité, Gallimard, Paris, 1975)
55 AUBARD I., DIGONNET E., LEYRELOUP. . op. cit p.43
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b) Le juste équilibre fond / forme permet a la perenne de se sentir valorisée.

L'idéal esthétique recherché par I'artiste estulstg eéquilibre entre le fond et la forme. |l est
important de préciser qu’en Art-thérapie la notibesthétique (le Beau) est ce qui va plaire au
patient et ne représente pas la beauté universelle.

Le fond est investi d’affects et d’émotions etagporte au contenu de I'ceuvre, le message que
I'on veut transmettre. La forme est déterminédg@domaine des connaissances et de I'intellect
et se rapporte a ce qui contient le message :pposty la technique. Le fond a besoin de la
forme et inversement méme si I'un peut dominertfau

Cet «idéal » existe seulement en tant qu'idée et hors déaléé et constitue une motivation
pour produire et aller toujours plus loin (pouvdientrainement de I'’Art évoqué par Platon).

6. Exposer fait partie du phénomene artistique mais’est pas une finalité en Art-
thérapie.

Au regard de l'opération artistique, I'expositicaitfpartie du traitement mondain (phase 8 de
I'opération artistique). La production est termirgéen la donne a voir au monde. L'ceuvre est
la propriété de l'artiste (article 17* du code diodtologie) et son utilisation, en vue d’'une
exposition, nécessite le consentement du patiede@on représentant légal.

Si le jeune souhaite exposer, il doit étre senséb@ux conséquences, qu'’il n’est pas toujours
en mesure d’évaluer, qu’une production a tendanbeessive ou provocatrice peut impliquer.
Exposer peut mettre le patient en difficulté faceegard des autres et n’est pas une finalité en
Art-thérapie.
J. atendance a se considérer comme une victigei @agendre un comportement
provocateur de sa part, des attaques et des megukyila part de ses camarades.
Lorsqu’il est dans l'atelier d’Art-thérapie, il ctohe presque systématiquement a
exhiber sa production a toute personne qu’il enfesmber dans le couloir et lui
explique le détail des scénes. Pour toute persexiéeieure, les scenes peintes sur
la toile ne se reconnaissent pas. C’est ce qu’ildeénqui permet de prendre
conscience des messages qu’elle transmet. Il seyrdnleir un décalage entre ce
qu’il dit et qu’il percoit comme de I'hnumour et fiierprétation que I'on peut en
faire.
Le regard bienveillant d'un éducateur a permis géger une discussion avec J.
autour de sa production. Il I'a mis en garde faceaactere blasphématoire d’une
de ses scénes. J. est surpris puisque son intentdé de faire de 'humour. Il a
ainsi pris conscience de I'impact du message tremstna décidé de modifier la
scene afin d’exposer son tableau.
Le jour de I'exposition, il s’excuse d’avoir oublde le rapporter ce qui laisse a
supposer soit qu'’il a préféré se protéger du regatérieur, conscient du contenu
de ses représentations.

Exposer une ceuvre peut contribuer a lintégration d jeune dans son
environnement.

Exposer est une des finalités en Art. L'ceuvre difeixiste et n’appartient a I'histoire de I'Art
que si elle est captée et reconnue comme telllespectateur. Elle implique la responsabilité
de l'artiste, de ce qu'il fait et montre de lui.

Dans le cadre d’un atelier d’Art-thérapie, expasee ceuvre pour sa qualité esthétique peut
contribuer a valoriser le patient et participe a swégration sociale.
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Par le biais de I'Art et plus précisément graceraitement mondain, le jeune donne a voir sa
production, il fait don de son empreinte persormetlpeut se sentir valorisé. Cela permet a son
entourage de porter un regard différent sur lui.

M. et J. sont tous deux passionnés de sports dbataghont réalisé un diptyque*
représentant deux personnages s’entrainant a la kBark un tatami. Cette
production a fait I'objet de hombreux échangeseelds participants, d’'un travail
de collaboration dans le respect mutuel alternast pgrises d’initiatives. La
composition est equilibrée, les couleurs harmomiglet les deux toiles ont été
investies avec cohérence, tout en respectant leimpret la volonté de I'autre.

La proposition d’exposer leur production dans ledreadu quarantieme
anniversaire de l'institution est rejetée catégagigent car leur ceuvre ne leur plait.
lIs craignent les moqueries des camarade®st un travail de bébe. Le jour de
I'exposition, ils ont eux-mémes pris linitiativéimstaller leur production sur des
chevalets prévus a cette occasion, fiers de laneont

B. L’expression artistigue en Art-thérapie présentades limites.

1. L’Art est potentiellement dangereux et peut conduie a I'isolement.

L’Art est souvent une activité solitaire ou I'atésest confronté a son intériorité, ses émotions,
sa sensibilité, ses questionnements existentieisiges en question des régles établies, esprit
critique et d’opposition.). Il peut perdre le carttavec son environnement social.

Le travail du créateur ®obilise fortement I'esprit, exige une tension dups et sollicite
beaucoup d’énergie psychique. De sorte qu'il pdtérer la santé mentale®®. Ainsi, I'Art
peut enfermer I'artiste dans un monde imaginairaden obsessionnelle, le couper de la réalité
volontairement ou non et le conduire jusqu’'a I'ewsobn et l'isolement. Obnubilé par son
ceuvre, et, laissant place &es voix intérieures d’homme sauvagg l'artiste peut ressentir
une sorte de décalage, une incompréhension entrdeniatérieur et extérieur. Selon le critique
d’Art, Alceny Saidou Barry, Nietzsche a affirmé qil’se pourrait que la constitution fonciére
de l'existence impligue qu’'on ne puisse en avoie pfeine connaissance sans périr, [...]
Interroger le monde, c’est prendre conscieiicg Les plus grandes beautés naissent trés
souvent des souffrances les plus effroyables. &aurtout vrai dans I'ards,

Le respect de soi et des autres peut étre entrave.

Aliéné, ne voyant plus que son ceuvre, l'artistet gte conduit a se négliger (mauvaise
alimentation, manque de soins) et a négliger stoueage. En fonction de ses exigences, il se
peut qu'il ne soit jamais satisfait de sa productio

Dans le cadre d'un atelier d’Art-thérapie, laisbre court a I'expression du patient peut
I'amener a se conforter dans la mauvaise opinicih ajale lui et & se dévaloriser davantage.
L'impact de ses représentations sur I'extérieurt pgugendrer que le spectateur se sente
personnellement agresseé au point d’entraver ldoela

J. atendance a vouloir justifier qu'il n’est pasnwenfant normab par le biais des
représentations qu’il produit, accentuant aingdatiment qu’il a de ne pas avoir
sa place dans la société.

56 ALCENY SAIDOU Barry. Article du 04-10-2007. Observateur Paalga. Pourquoi tous les grands artistes sont-ils
fous ? (En ligne) LeFaso.net © 2003-2013. Disponible sur Google : www.lefaso.net/spip.php ?article23819

57 DUBUFFET Jean. Positions anticulturelles. 1951, (En ligne), http://theses.univ-lyon2.fr

58 ALCENY SAIDOU Barry. op. cit.
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2. L’environnement socio-culturel et familial conditionne un type de
représentations.

Par le biais de ses expériences et de son histeikge, la personne va développer un certain
regard sur le monde et sur soi avec sa subjectiged attentes, ses deéceptions. Son
interprétation et la maniére de percevoir ce qntbure (quéte de signification et de valeurs)
dépendent de toutes ces expériences. Ainsi, lextansocio-culturel et familial joue un role
déterminant et va influencer un certain type deésgntations.

A 12 ans, M. dit étre souvent seul et livré a l@me. Ses activités favorites sont la
péche et le vélo. Lorsqu’il vient en atelier d’Ahrapie, il ne peut s’empécher de
peindre plusieurs tableaux représentant des pastams un étang, lui et sa canne
a péche. Il dit ne pas avoir d’autres idées, gastda seule chose gu'il sache faire.
La recherche esthétique peut alors I'orienter d&astres centres d’intérét.

L’adolescence est un age durant lequel la provocam et la recherche de sens
sont fréquentes au risque de se mettre en danger.

L’adolescence se caractérise par une recherchentiiél et de sens a sa vie. Particulierement
dans un milieu défavorisé, «amdir au sein de rapports de force permanents daisentiment

de son exclusion ou de celle de ses pargntpde l'intégrité de soi par rapport aux autres,
[...] radicalise encore le désarroi, alimente le déagde I'école, I'incapacité d’accéder sans
heurts au statut de citoyen quand on peine a exéstedlement comme suje?.

Ainsi, la provocation et la remise en question idgges et valeurs d’une société peuvent étre
un moyen de défense contre cette souffrance, unéreade chercher sa place et des reperes
qui peuvent mettre a mal le sujetCenfronté a une absence de limites, le jeune ésitdans

une fuite en avant que seul arréte parfois le hbrutal avec le monde.

3. La difficulté d’acceptation de la pathologie par lejeune peut induire un
comportement de transgression du cadre institutionel.

L’enfant ou I'adolescent qu’on retire de I'école; cbllege ou de classes spécialisées (comme
CLIS* ou ULIS*) pour étre orienté en institutioneyt vivre ce placement comme une
régression, un échec difficile a accepter, d’aufdns si la famille (parentale ou d’accueil)
ressent de l'indignation. Il ne se percoit pas canes « autres » et défend l'idée qu’il n'est
« pas fou ». Cette « étiquette » est mal vécudepgune (stigmatisation) et peut induire un
comportement de révolte et de violence qui a poaséguence la transgression des regles et
du cadre institutionnel : ur mon lieu de stage, je ne défoncerai plus lefepear la-bas, je

ne serai plus en ITEPR.

La prise de risque et la violence sont fréquentes.

La difficulté a maitriser son corps et ses émotjpmg des jeunes souffrant de TCC peut induire
des réactions impulsives. Le comportement violelgseconduites a risque mettent le sujet lui-
méme ou les autres en danger. Les bagarres sauefries et les réactions émotives se
traduisent par de la violence, sans mesurer laécuence des actes (morsures, coups de poing).
« Les conduites a risques sont des manieres ambiealele témoigner d’'un manque a étre,
d’'une souffrance, et de lancer un appel aux pluxpes, a ceux qui comptent ou parfois une
maniére détournée de tester sa valeur personmélle

59 LE BRETON David. op. cit. p.19
6 |bid. p.17
61 |bid. p.5
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L’expression artistique peut étre utilisée poureager I'autre au risque de se mettre en danger.

4. Le manque de limites peut renforcer la boucle d’infbition et mettre le jeune
en difficulté dans son intégrité en le confortant dns ses représentations.

Le comportement de J. révéle une grande agitationice et des débordements
émotionnels générés par les commentaires qu'ildiaisa production. Les scénes
représentées révelent une angoisse profonde. &sefafaire peut revenir a le
conforter dans ce type de représentations et atamreces moments d’excitation
extréme, source de difficultés.

Etre a son écoute et pouvoir passer le relaisautre professionnel lorsque I'on ne
trouve pas toujours les réponses adéquates estiekse

Le manque de limites implique la nécessité d’'un cad contenant et des limites
bien définies au préalable.

Pouvoir tout exprimer peut mettre le patient efialifté au travers des affects impliqués et du
regard de l'autre. C’est a l'art-thérapeute delerih ce que les effets de l'atelier soient
bénéfiques. L'Art est expression mais toute expoessest pas de I'Art.

En Art-thérapie, il s’agit d’évaluer les risquexquels le patient peut étre exposé s’il montre
sa production. On peut définir ensemble que layrtion reste dans I'atelier. Malgré les régles
clairement établies au préalable, et comme I'ceastéa propriété de I'artiste, on ne peut pas
empécher le patient de les transgresser en exlsagmbduction au premier venu. Il s’agit alors
de l'aider a prendre conscience et de le respdisabiace a I'impact que peut générer le
contenu de ses ceuvredl faut savoir faire avec les provocations, la p&rsation et les attaques
du cadre qui font partie du processus thérapeutigomnal »°2

5. Privilégier la forme sur le fond dans une recherch esthétique peut aider a
poser un cadre et des limites.

Privilégier la forme afin d’orienter sa productieers une recherche esthétique, va susciter chez
le patient une certaine réflexion, une autre maniksippréhender sa production. La recherche
esthétique peut créer des émotions permettantaligpr un plaisir différent et de s’apaiser.
Cela peut générer de nouvelles motivations ainsinguouverture vers d’autres formes de
représentation. Ainsi, pouvoir par exemple agir Burmatiére par un acte orienté vers
I'esthétique, peut stimuler la réflexion et permetposer un cadre et des limites lorsque le fond
entraine la personne dans une perte de contr@eide

« Les objets qui suscitent normalement la peur, t& mu la colére dans la vie réelle [...]
peuvent étre transfigurés en représentations sarsicites sentiments de plaisir esthétigtie

Orienter la production en privilégiant la forme i@t néanmoins a détourner le patient de ce
gu’il souhaite réellement exprimer : J. est décs demarques de I'éducateur et se sent
incompris, atteint dans son expressiorC’est mon tableau, j'ai le droit d’en faire et diyettre

ce que je veux ! »

62 AUBARD I., DIGONNET E., LEYRELOUP. . op. cit p.22
63 OGIEN RUWEN. . op. cit. p.73
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a) Les adolescents sont souvent dans le rejet etédus des consignes.

« Pour se construire en tant que sujet, l'interdit @ssentiel, ne serait-ce que pour le
transgresser ou s’y opposef* L'opposition et le rejet systématique des contesiparticipent

a I'élaboration des reperes de I'adolescent. 8t tl#rapeute évalue que I'activité en cours met
le jeune en difficulté, il peut étre complexe dm&ikénter vers autre chose en raison du refus de
se plier aux regles. Le professionnel doit done étr mesure d’adapter sa stratégie ou s’il se
sent lui-méme dans I'embarras, de refuser la mseoin (article 15 du code de déontologie
art-thérapeutique®*).

J. demande a la stagiaire art-thérapeute de sBoposr face a la pornographie.
Cette question ressentie comme intrusive a gén&é I'embarras, des
questionnements qui ont été repris avec la psyghelo

b) Les adolescents présentant des troubles du conmpament et de la conduite
privilégient I'Art | et la recherche d’un plaisir i mmédiat.

Les jeunes sont toujours pressés, ils ne prenmariegemps d’élaborer ni de réfléchir. Le plus
souvent, ils ont envie de ramener leur producigodir méme. Leur impulsivité et la recherche
de plaisir immédiat induisent qu’ils sont davantdges la sensorialité et le traitement brut de
I'information (Art I). L'urgence dans laquelle it trouvent ne permet pas la prise de recul et
la réflexion nécessaires a la prise de conscienamdtenu de leur représentation. Puiser dans
I'Art Il et tendre vers une recherche esthétigueshpas toujours accessible pour eux.

6. Dans le cadre d'un atelier d’Art-thérapie, les thenes provocateurs peuvent
aller a I'encontre des valeurs institutionnelles eh’ont pas leur place dans le
traitement mondain.

Une exposition est prévue dans le cadre de l'iet@ion de la stagiaire art-thérapeute en qualité
d’artiste dans un IME*. Q. souhaite exposer sofetah Son format imposant (200 x 300 cm)
et ses couleurs vives ne passent pas inapercueprdsente un personnage attablé, fourchette
et couteau a la main, devant une assiette dansllagst allongé un tout petit personnage,
agrémenté de pommes de terre, qu'il s’appréte ayaraface a lui, un autre personnage avec
une couronne sur la téte et dont on ne voit quétéaet le buste, en raison de sa grande taille,
regarde la scéne, d’un ceil surdimensionné. Le dadgguline de sa bouche, il semble se réjouir,
un sourire au coin de la bouche. Entre les pergms)ain mouton bienveillant sourit.

Nous n’irons pas dans le détail des commentair€3. @encernant ce tableau. Néanmoins, lors
de I'exposition, plusieurs éducateurs ont considgré I'ceuvre n'a ¢as sa place» dans
l'institution, qu’elle est «choquante et dérangeante Pour éviter toute polémique et surtout
pour ne pas mettre le jeune en difficulté face aommentaires que son tableau suscite, le
tableau est retiré de I'exposition aprés quelqaessj Il est exposé alors dans I'atelier ou il est
bien accuelilli par les autres jeunes qui S’en sgrveéme comme source d’inspiration
notamment pour la qualité du graphisme et des nmil€). s’est senti valorisé de le voir dans
I'atelier ou il a continué de venir chague semaine.

Exposer une ceuvre souléve la question du rapport awautres.

L’ceuvre est intime et investie d’affects, de lago@nalité de I'auteur. L’exposer revient a
dévoiler une partie de soi-méme et a se confrcenleregard et au jugement de l'autre. Le
caractére provocateur ou subversif d'une ceuvre géanger.

64 LE BRETON David. op. cit. p.5.
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Exposer une ceuvre dans le cadre d’'un atelier thiarapie souléve la question de I'acceptation
et de la tolérance du contemplateur vis a visaeil/re et du patient. Ainsi, I'’Art peut engendrer
un regard malveillant et provoquer des réactiobengontre du patient.

C. Le tableau récapitulatif montre la pertinence dun Atelier d’art-

thérapie avec des enfants et adolescents souffrade troubles du

comportement et de la conduite

mais aussi ses lired.

L’expression artistique offre des

possibilités qui peuvent améliorer la qualité

de vie de la personne.

L’expression artistique en Art-thérapie
présente des limites.

L’Art peut contribuer & la qualité existentielle
I'étre humain.

L'Art peut permettre de favoriser I'estime
soi et la relation.

Par I'expression artistique, I'Art-thérapie pe

permettre de revoir son systeme de croyances
représentations et de trouver sa place.

La provocation dans le cadre d’un atelier ¢+4
thérapie peut étre un moyen de s'affirmer et

faire évoluer ses représentations.

L'atelier d’Art-thérapie est un lieu privilégi
d’expression qui permet une mise a distance d¢
émotions et peut favoriser la nature des échan

Les arts plastiques peuvent canaliser la nage

et apprendre a maitriser ses gestes.

La stratégie thérapeutique va étre d'utiliser
boucle de renforcement en utilisant les par
saines du patient.

En posant un cadre a l'atelier, I'art-thérape
doit pouvoir accueillir et étre a I'écoute de cirsg
guestionnements.

En privilégiant le fond sur la forme, I'art-thérag
permet d’exprimer des émotions et des ressen
de les identifier.

L'art-thérapeute doit adapter sa stratégie
centres d'intérét du jeune.

Le juste équilibre fond / forme permet a

personne de se sentir valorisée.

Exposer fait partie du phénomene artistique n
n'est pas une finalité en Art-thérapie.

conduire a I'isolement.

de Le respect de soi et des autres peut
entrave.

uL’environnement socio-culturel et familiz
etdaditionne un type de représentations.

\r  L’adolescence est un age durant leque
govocation et la recherche de sens
fréquentes.

q

J

€ La difficulté d’acceptation de la pathologie [
b gjeune peut induire un comportement
gésinsgression du cadre institutionnel.

> La prise de risque et la violence s
fréquentes.

lee manque de limites peut renforcer la bou

tiesinhibition et mettre le jeune en difficulté da
son intégrité en le confortant dans
représentations.

u Le manque de limites implique la néces

d'un cadre contenant et des limites b

définies au préalable.

i Privilégier la forme sur le fond dans une
lis@therche esthétique peut aider a poser un
cadre et des limites.

aux Les adolescents sont souvent dans le re|
le refus des consignes.

la Les adolescents présentant des trouble
comportement et de la conduite privilégie
I'Art | et la recherche d’un plaisir immédiat.

hddans le cadre d'un atelier d’Art-thérapie,
themes provocateurs peuvent aller a I'enco

dé’Art est potentiellement dangereux et pe
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des valeurs institutionnelles et n’ont pas leur

place dans le traitement mondain.
Exposer une oceuvre peut contribuer| a

l'intégration du jeune dans son environnement Exposer une ceuvre souléve la question du

rapport aux autres.

L’Art est une activité humaine volontaire orientéers I'esthétique. Cette orientation peut
permettre d’ouvrir a une expression libre de tofnemes de représentations.

En Art-thérapie, le Beau est « ce qui plait » aiepa Il est subjectif et peut donner lieu a des
interprétations et des ressentis capables pardmedrter son environnement social ou de faire
I'objet d'incompréhensions.

Définir un cadre, poser les régles de l'atelierrtFthérapie permet d’en définir les limites. Un
climat bienveillant, de confiance et un sentimensécurité sont indispensables pour le patient.
Parfois le cadre peut étre remis en question pandmifestations imprévues et imprévisibles.
L’art-thérapeute doit étre en mesure de s’adaptEmlapter ses réponses et d’accueillir
I'imprévisible tout en veillant a ce que le biemeédlu patient ne soit pas affecté.

Il semble donc pertinent pour des enfants et adetds dont les troubles affectent I'expression,
la communication et la relation, d’avoir recoutsat-thérapie afin d’exprimer librement leurs
inquiétudes et leurs questionnements. Favorisegpiéssion par le biais de I'Art, étre a I'écoute,
permet d’extérioriser des émotions, des craintes,eh distancer, de les identifier, voire méme
de les verbaliser. Cela donne du sens a la vieletéaamieux percevoir ce qui nous entoure.
Cela peut aboutir a une nouvelle réflexion, de etles formes de représentations permettant
de progresser, d’acquérir de 'autonomie et devieosa place dans son environnement afin de
mieux se projeter dans I'avenir.

Le professionnel doit étre en mesure d’évaluemnsi ceuvre peut ou non étre exposeée, si elle
participe a sa valorisation et a sa socialisatarsi au contraire, elle peut le mettre en diffi€éul

La discrétion et la vigilance de I'art-thérapeutatsessentielles afin de préserver I'intégrité du
patient.

La limite de I'expression est atteinte lorsqueelerje transgresse les regles définies au préalable
pour montrer sa production ou si 'on estime gustue de se mettre en danger.
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CONCLUSION

La formation d’Art-thérapie de la Faculté de Médecde Tours m’a permis d’acquérir une
méthode et des outils spécifiques pour orientegnessivement mon intervention artistique
auprés des jeunes en IME dans une visée humaretainérapeutique. L’Art-thérapie peut se
définir comme une riche expérience pleine d’hunéar@e n’est plus I'Art qui est au centre des
préoccupations mais I'Etre humain.

Le stage en ITEP a été la mise en pratique de daores d’enseignement qui révelent la
pertinence et la richesse de I'Art-thérapie etamt fine discipline & part entiére, ceuvrant en
complémentarité d’'une équipe interdisciplinaireuiPdes enfants et adolescents souffrant de
troubles du comportement et de la conduite qui sewantage dans « I'agir » que dans le
« dire », 'Art est un moyen d’expression privilégi

Le stage s’est déroulé sur une période de six paimettant un suivi régulier. Néanmoins, une
durée plus importante est nécessaire pour en ¢enséellement les bénéfices. Le contexte
d’'un stage est une contrainte qui présente desebn@n particulier pour des jeunes, souvent
confrontés a I'abandon, a un accompagnement diseprét qui ont besoin d’interventions
stables et permanentes.

Les séances au début de la prise en soin correspopdrfois a des séances préliminaires
permettant uniguement d’instaurer un climat de iemicke, condition essentielle qui demande
un certain investissement de temps. Une remisaiestign et une distanciation par rapport a
la pratique sont également nécessaires afin d’cepore le bien-étre du patient.

Le travail amorcé aupres de ces jeunes va poutr@rmpdursuivi puisque ce stage en ITEP a
abouti a un contrat de travail. Ainsi I'occasionest’ donnée de continuer ma formation et
d’approfondir ma recherche dans cette nouvelle poadessionnelle. Celle-ci améne a une
réflexion notamment autour de la nécessité d’apaifois recours a I'expression verbale.
L’expression artistique peut en effet susciterglgsstionnements de la part du patient. Il s’agit
de trouver des réponses adéquates et d’étre atantapport, voire au décalage, qu'il peut y
avoir entre ce gu'il représente et ce qu’il en dit.

Des échanges réguliers avec des art-thérapeut&sseciation « La Maringotte » a Orléans
dans le Loiret, vont me permettre également de faie analyse des pratiques.
L’art-thérapeute en début d’exercice, dont le moglaxpression est principalement I'Art et
plus précisément la sculpture sur pierre, n’a paptrs les mots adéquats et la prise de recul
suffisante pour répondre a ces questionnementssi A bon sens et l'authenticité du
professionnel en début de formation semblent prilaox. Le passage de relais a un autre
professionnel peut s’avérer nécessaire.

L’art-thérapeute peut se trouver confronté au regarl’institution et a la crainte du jugement,
ce qui pose la question du positionnement de thartapeute face au caractere subversif et
provocateur de I'expression artistique dans unecattitutionnel. Que faire de ce que le jeune
nous donne a voir et de ce gu'’il nous en dit? Contrpedserver le devoir de discrétion et de
confidentialité si le patient a tendance a vouwoaxhiber » ses productions ?
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Fiche d'observation

-Prénom et nom : Date :
-Séance n. Horaire début : fin :
-Rappel de I'objectif : Objectifs intermédiaires :

Dynamique de la séance :
Intérét pour l'activité : 1. Opposition 2. Réticence 3. Episodique 4. Displenb. Enthousiaste
Humeur début / pendant / fin :

Exercices pratiqués durant la séance : Consigne  oui non

Ambiance :  Agitée De coopération De travail Conviviale

Techniques employées : Peinture Dessin Sculpture Autre :

Phénomene associé :

Méthode Situation jeu exercice
Directif guidé ouvert

Aspect abordé : Expression Communication Relation

Respect du cadre 1. Ignore 2. Refuse 3. Partiellement 4. Sur detedb. Accepte

Phénomene artistigue :

Intention

Inspiré par des stimulations: 1. Dans I'atelier 2. Extérieures a l'atelieB. Autres :
Attention : 1. inexistante 2. Partielle/Fugitive 3. Bonn&#ande 5. Soutenue
Volonté : 1. Inexistante 2. Faible 3. Apparente 4. Bonn@érande

Curiosité : 1. Inexistante 2. Faible 3. Apparente 4. Bonn@rande

Action

Capacité a se projeter dans I'action

1. Inexistante 2. Hésitante 3. Impulsive/instinetdz Réfléchie 5. Forte

Prises d'initiative : 1. Aucune 2. Rares 3. Régulieres 4. Fréquentelbreuses

Production

Quantité : 1. 2. 3. 4.5. Aboutie : 1. En cours 2.baclée 3. Abandonnée 4. Terminddautie
Matériel : choisi proposé

Invention (heuristique) Reproduction (mimesis) Théeme:
Rapport fond/Forme : équilibré f>F f<F

Utilisation de I'espace: entiere partielle infime

Présence d'un titre: oui non Signature de la production: oui non
Volonté de montrer sa production a des personnes xieures : oui  non

Devenir de la production: offerte / Confiée a I'art-thérapeute / emportéeabliée / détruite.

Technigue

Réaction face aux apprentissagesejet accepte ne se croit pas capable sd¥ibir faire
Autonomie : oui partielle non

Bilan :

Eléments marquants :

Limites atteintes et modifications a apporter

Items particuliers révélés a I'occasion de la séaac

Prévisions prochaine séance : Météo :
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Titre : ART-THERAPIE A DOMINANTE ARTS PLASTIQUES PEUT AIDER LES ENFANTS ET
ADOLESCENTS SOUFFRANT DE TROUBLES DU COMPORTEMENT ET DE LA CONDUITE A
S'INTEGRER DANS LEUR ENVIRONNEMENT.

Ce mémoire retrace une expérience d’Art-théraglerdinante Arts plastiques, et notamment
sculpture sur pierre, dans un Institut Thérapeetigadagogique et Educatif, auprés d’enfants
et adolescents présentant des troubles du compantesnde la conduite.

Leur souffrance psychique et physique, due a desnces affectives et éducatives, se
caractérise notamment par une agitation motriceonmportement imprévisible et un manque
d’estime et de confiance en soi.

Les conséquences de ces troubles se traduisedepatifficultés relationnelles, scolaires et
professionnelles ne leur permettant pas réelleshestintégrer dans leur environnement.
L’Art-thérapie est un moyen adapté et valorisantrexprimer, mobiliser le corps moteur, la
sensorialité, procurer de nouvelles motivationacgfuérir de I'autonomie afin de se projeter
dans l'avenir.

Dans le cadre d’'un atelier d’Art-thérapie, 'exmies artistique offre de multiples possibilités.
L’Art-thérapeute doit gérer le pouvoir subversifppebvocateur inhérent a I'’Art, sans nuire a la
qualité de leur expression en vue de favoriserilgagration.

Mots clés: comportement, sculpture sur pierre, provocatiyersion, intégration.

TITLE: ART THERAPY WITH DOMINANT PLASTIC ARTS CAN HELP CHILDREN AND TEENAGERS WITH
DISORDERS IN BEHAVIORAL CONDUCT TO INTEGRATE THEIR ENVIRONMENT.

This report relates to an experience in Art-theraging mainly Fine Arts, in particular, stone
sculpture, in Educational and Therapeutic Inst#tath children and teenagers with disorders
in behavioral conduct.

This psychic and physical suffering is due to eowdi and educational deprivations, it is
characterized in particular by agitated and ungtaflie behavior and a lack of respect and self-
confidence.

The consequences of these disorders result in gorablin relationships, schooling and
professional difficulties that do not allow themkiecome integrated in their environment.
Art-therapy is a way to adapt, develop and exptiessiselves, mobilize the motor body, the
sensory, get new motivations and gain autonomydgpt themselves in the future.

The artistic expression offers possibilities in Aherapy. The art-therapist has to use the
subversive and provocative power inherent in Artfavor integration without damaging the
quality of their expression.

Keywords: behavior, stone carving, provocation, subversiaiegration.



