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Présentation dué@minaire:

Ce £minaire propose de travailler la question de lardesivité. En tant que ésintrication pulsionnelle, la
destructivié a une place toué fait centrale dans le travail cliniquedestructivié chez les patients,
destructivié dans la relation, destructigitdans linstitution, du 6té des soignants. Nous articulerons le
concept de destructigita ceux dagressivié, de masochisme, de sadisme et de céuagu’est-ce que
I’agressivié ? Comment se manifeste-t-eReComment regrer les mouvements masochigiefuest-ce
gue la crua ? Comment la distinguer du sadist@uelles sont les pulsions en J2u

La destructivié est un teme articulant la dimension intrapsychigada dimension intersubjective. Elle
ceuvre dans les diffrentes pathologies (psychosegvimses,états-limites) et peut’sscrire dans la

relation: entre le patient et son entourage, entre le magiele tlerapeute, au sein dé&dstitution de soin,

dans la relation gre/bébé....

Dans ce cadre, il sera émessant de reper et de comprendre entre autre, son lien au rhasoe, au
sadisme et la cruaué et de @finir ce qui la lie et la diffrencie de lagressivié. La destructivi,
perceptible dans la clinique par des fantasmesl elés comportements, a pour origine un mouvement de
désintrication pulsionnell¢pulsions de vie/pulsions de morfreud, 1920). Elle est entendre dans son
lien a la compulsion de épétition (Freud, 1920) e& distinguer notamment deéagressivié précoce,
chargte de neéfiance eta I’origine de lidentification projective (M. Klein, 1946).

Les étudiants souhaitant s’inscrire a ce sémirair®nt a présenter I'état d’avancement de leursatra
tout au long de lI'année, préparer des exposésesitextes aidant a I'élaboration de leur recherbres.
expériences de stage auprés de populations powlgnt de I'enfant a l'adulte dans des structures
psychiatriques hospitalieres ou en ambulatoire, giggctures associatives, ou encore des services
hospitaliers généraux (CMP, CMPI, CMPP, Hépitauxjale, CATTP, services intra hospitaliers...), sont
recommandeées.
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