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Devenir membre : peut devenir membre de l'Association Franco-bolivienne de Psychanalyse Appliquée
et de Psychiatrie toute personne partageant le but de l'association,ayant reçu l’agrément du bureau de
l’association. 
Les membres sont financièrement responsables du paiement de leurcotisation annuelle, dont le montant
minimal est fixé chaque année par l'assemblée générale. Les membres devront être à jour de leurs
cotisations au moment de l’assemblée générale. Le montant de lacotisation annuelle est fixé par le
règlement de l’association. 

L’ « Association Franco-Bolivienne de Psychanalyse Appliquée et de Psychiatrie » est une
association, régie par la loi du 1er juillet 1901 relativeaucontratd’association à but non lucratif, en
France. Son siège social est situé à Paris en France.
 
Elle a pour objet de favoriser les échanges entre lespraticiens,psychiatres et psychanalystes, en Bolivie et
en France et plus particulièrement le soutiendesactivitésdel’association « Taller Clínico de Cochabamba -
Institut du Champ Freudien, TalleresenMovimiento », par tous les moyens conformes 1

à son objet (activités de formation, conférences,journéesd'études,séminaires en présentiel ou en visio). Le
Taller Clínico de Cochabamba– Institut duChampFreudien,Talleres en Movimiento, se consacre à
l’accueil et à la formation clinique des étudiantsainsiquedesjeunesen fin de cursus universitaire. 

Par ce soutien, l’Association vise à promouvoirleséchangesetlacoopération entre la Bolivie et la France
autour de l’articulation entre la psychanalyseappliquéeetlapsychiatrie. Ces activités s'adressent
principalement aux étudiants, aux professionnelsdelasantémentale,et à toute personne intéressée par
l'étude des interactions et des enjeux actuels entrecesdeuxdisciplines, en Latino Amérique comme en
Europe. 
Membres fondateurs : Présidente Sofia GUARAGUARA, Vice-président Claudio MAINO, Secrétaire
Dominique CORPELET, Trésorière Beatriz VINDRET, Membre de bureau Jean-Daniel MATET. 
Siege social : 42 Rue des Solitaires, 75019 Paris, France 

1 Le « Taller Clínico de Cochabamba – Institut du Champ freudien, Talleres en movimiento », a été créé par Jacques-Alain Miller le 17 mai
2021 à Paris, « il se consacrera à accueil et à la formation des étudiants et des jeunes qui terminent leurs études universitaires ». Il garde un
lien direct avec l’Institut du Champ freudien à Paris. Il se fonde sur « le travail persévérant de notre collègue Sofía Guaraguara pendant les
cinq dernières années ». En 2023, pour la première fois à Cochabamba, Jean-Daniel Matet a réalisé des présentations de malades à l’Hôpital
psychiatrique et à l’Hôpital général. Désormais cinq institutions accueillent une présentation de malades. 



Argument 
Première rencontredepsychanalyseappliquée et psychiatrie 

 
Entre psychanalyse et psychiatrie, il y a un nœud. Ce nœud est la clinique elle-même, celle qui, selon
Jacques Lacan, concerne le réel « en tant qu’il est l’impossible à supporter » . Les deux convergent
autour de la clinique appliquée à la psychose ; appliquée à ce sujet qui, le cas échéant, comme dans la
schizophrénie, ne parvient pas à se défendre du réel au moyen du symbolique, c’est- à-dire par des
discours établis, « comme nous faisons tous quand nous ne sommes pas schizophrènes 
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» 3. Pour certains de ces sujets, l’ordre symbolique lui-même devient réel, c’est-à-dire insupportable.
D’où le fait que le sujet psychotique puisse attenter « à la racine de toute relation sociale » . 4

Sigmund Freud a analysé comment le sujet psychotique se trouve hors de tout discours commun,
ainsi que les dérèglements perceptifs qui lui sont concomitants, dans Mémoires d’un névropathe de
Daniel Paul Schreber . Dans ce cas, Freud a observé, d’une part, ce qui se produit lorsque la libido
se retire du monde et que le sujet, selon son témoignage, doit avoir affaire à un monde peuplé
d’ombres ; et, d’autre part, comment la libido envahit son image corporelle, étant objet d’une 

5

« jouissance narcissique extrême » , c’est-à-dire une jouissance qui fait irruption dans le corps sans
qu’aucune limite n’opère. D’où le fait qu’il perçoive l’image de son corps comme féminine, proie
de la volonté de la jouissance de Dieu. Schreber ne dispose pas de l’opérateur symbolique qui lui
permettrait de stabiliser son image. Cet opérateur « qui nous permet de rester à notre place, dans
notre site, et de percevoir les environs sans trop de déformations » . À défaut de cette solution
commune, le psychotique invente une solution, une manière d’organiser son monde, le délire étant 
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« une tentative de guérison, une reconstruction », selon l’expression de Freud . 8

Jacques Lacan, à partir de sa thèse de psychiatrie sur un cas de paranoïa – le cas « Aimée » , fait
sien la psychanalyse freudienne et se laisse enseigner par l’effort du sujet psychotique pour
s’accrocher à la vie, pour se faire un corps, pour vêtir le réel. Plus tard, Lacan généralisera la thèse
freudienne du délire, dans la mesure où l’expérience analytique enseigne que, chez tout sujet 
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– névrotique ou psychotique –, il y a une jouissance insocialisable – localisée chez le premier,
délocalisée chez le dernier –, c’est-à-dire irréductible à tout traitement. Freud a associé
précocement cette jouissance au narcissisme, comme « complément libidinal à l’égoïsme de la
pulsion d’autoconservation » . 10

Au cours de son histoire, la psychiatrie a pu témoigner de cette jouissance insocialisable,
paradigmatique du sujet psychotique : de sa difficulté à s’intégrer et aussi de la difficulté de la
société à le tolérer, cette dernière étant agent dans la demande de tempérance adressée au psychiatre
et à l’hôpital psychiatrique. L’histoire de la psychanalyse témoigne d’une demande différente
adressée à l’analyste : on attend qu’elle provienne du sujet lui-même, de ce qu’il sait ou ignore de
son symptôme, de l’inconfort que celui-ci lui provoque. Freud lui-même n’a pas hésité à exprimer
ses réserves quant à la possibilité que certaines analyses parviennent à bon terme lorsque la demande
provenait – par exemple – de la famille . 11

Le mode selon lequel s’est historiquement présentée la demande adressée au psychiatre et celle
adressée à l’analyste dessine la particularité clinique des deux. La clinique psychiatrique est une
clinique de l’observation : les symptômes sont isolés par l’opération du psychiatre, qui les
observe, décrit, nomme et classe. Celui-ci les rapporte à un modèle général de maladie, universel,
qui 

2 Lacan, J., Ouverture de la section clinique. Questions et réponses, Ornicar ?, n° 9, Paris, 1977, p. 11. 
3  Miller, J.-A., Clinique ironique. La Cause Freudienne N°23, Paris, 1993, p. 7. 
4  Ibidem. 
5  Freud, S., Remarques psychanalytiques sur l’autobiographie d’un cas de paranoïa (Dementia paranoides) (Le président Schreber), Dans Cinq 
psychanalysis, Presses Universitaires de France (PUF), Paris, 2004. 
6  Miller, J.-A., L’image du corps en psychanalyse. La Cause Freudienne n°68, École de la Cause freudienne, Paris, 2008, p. 99. 
7  Idem 
8  Freud, S., op. cit., p. 315. 
9  Lacan, J., De la psychose paranoïaque dans ses rapports avec la personnalité, Paris, Seuil, 1975. 
10  Freud, S., Pour introduire le narcissisme (1914), Œuvres complètes vol. XII : 1913-1914, édition de Presses Universitaires de France (PUF), 
Paris, 2005, p. 218. 
11  Freud, S., Sur la psychogenèse d’un cas d’homosexualité féminine. Dans Œuvres complètes, tome XV. Presses Universitaires de France 
(PUF), Paris, 2012. 

https://associationpsychanalytiquedefrance.fr/ocf/sigmund-freud-oeuvres-completes-15/
https://associationpsychanalytiquedefrance.fr/ocf/sigmund-freud-oeuvres-completes-15/
https://associationpsychanalytiquedefrance.fr/ocf/sigmund-freud-oeuvres-completes-15/
https://associationpsychanalytiquedefrance.fr/ocf/sigmund-freud-oeuvres-completes-15/
https://associationpsychanalytiquedefrance.fr/ocf/sigmund-freud-oeuvres-completes-15/
https://associationpsychanalytiquedefrance.fr/ocf/sigmund-freud-oeuvres-completes-15/
https://associationpsychanalytiquedefrance.fr/ocf/sigmund-freud-oeuvres-completes-15/


permette d’articuler un ensemble dispersé de signes pathologiques en une unité étiologique
commune. La clinique psychanalytique, en revanche, se définit par « C’est ce qu’on dit dans une
psychanalyse » . Le symptôme analytique n’existe que s’il est dit par le patient : il prend son origine
dans le mouvement de son discours et s’isole à partir de son témoignage. 

12

Par conséquent, l’expérience analytique ne va pas à l’encontre du diagnostic psychiatrique ; elle
démontre plutôt la solidité du diagnostic référé aux structures cliniques. Cependant, dès sa thèse
de psychiatrie, Lacan ne s’est pas intéressé à la typicité du symptôme, mais a cherché à apprendre
de sa singularité, des éléments atypiques qui orientent l’écoute d’une clinique du un par un. Le
symptôme « est serré avec un souci de précision poussé à l’extrême de la minutie » . De cette
minutie pour le « divin détail » , comme le dit Jacques-Alain Miller, sont extraites des leçons en
psychanalyse. En ce sens, la finesse et les nuances de la psychiatrie classique offrent un
enseignement inégalable. Or, la psychanalyse, au lieu d’ajouter de nouvelles catégories au
florilège de la psychiatrie classique, mise sur la refonte de la clinique à partir de l’a-typicité de
chaque sujet. 
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Si la psychanalyse n’existe qu’à partir de ce qui est dit par le patient, cela suppose que l’analyste
fait partie du symptôme : il y est impliqué, puisqu’il est celui à qui le sujet adresse son discours
dans l’expérience analytique. La relation de l’analyste au symptôme n’est pas d’extériorité et, par
conséquent, la clinique analytique est nécessairement sous transfert . « Au commencement de la
psychanalyse est le transfert » , Freud a postulé que le premier moment de l’expérience
analytique implique une mise en forme du symptôme, qui requiert l’inclusion de l’analyste pour
l’interpréter. L’analyste doit être averti de son implication dans le discours du sujet. 
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Dans cette première rencontre, nous discuterons du transfert chez Lacan, du narcissisme chez Freud,
et cette discussion sera également une occasion de nous imprégner de l’actualité psychiatrique en
Bolivie et en France. 
Jean-Daniel Matet a réalisé pour la première fois la présentation de malades à Cochabamba , ce qui 17

a permis de constater une transmission en acte. À cette occasion, nous aborderons « l’intérêt de la
conversation clinique et de la présentation de malades », avec des psychiatres, psychologues et
psychanalystes qui ont ouvert ce dispositif fondamental d’enseignement. 

Nous souhaitons que surgissent des trouvailles fécondes lors de cette première rencontre. 

Sofía Guaraguara, Claudio Maino 
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Lacan, J., op. cit., p. 7. 
Miller, J.-A., Avertissement. Dans : J. Lacan, Premiers écrits. éditions du Seuil, Paris, 2023, p. 9. 
Miller, J.-A., L’orientation lacanienne. Les divins détails (1988–1989), enseignement prononcé dans le cadre du Département de 

psychanalyse de l’Université Paris VIII, inédit. 
Miller, J-A., « CST », La Conversation Clinique, Le Champ freudien éditeur, UFORCA pour l'Université Populaire Jacques-Lacan, Paris 

2020, p. 23 
Lacan, J., Proposition du 9 octobre 1967 sur le psychanalyste de l'École, Autres écrits, Seuil, Paris, 2001, pp. 247 
Atelier clinique de Cochabamba – Institut du Champ freudien – Ateliers en mouvement, à l’Institut psychiatrique San Juan de Dios le 22 

février 2023 et à l’Hôpital général Francisco Viedma le 24 février de la même année. 
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Dr. Jose Luis Antezana, 

Conversation avec le public 

 
• Enjeux actuels de la psychiatrie en Bolivie 
Dr. Carlos Fernando Paca 
Sucre
 
• Contexte de la création et actualité du premier Institut national de psychiatrie Gregorio
Pacheco de Sucre
Dr. Álvaro Flores
Pacheco de Sucre
 
• Intérêt de la conversation clinique, de la présentation de maladies 
Dra. Grace Camacho Costa
Psychiatrique San Juan deDios de Cochabamba 

Lic. Silvia Gemio A., psychologue clinicienne, Hôpital Francisco Viedma de Cochabamba 
Lic. Gloria Rivera S., psychologue clinicienne, Institut National de psychiatrie Gregorio Pacheco de
Sucre 

 
Jacques Lacan, Intervention sur le transfert 
Dr. Carole Dewambrechies-La Sagna 

 
Conversations autour de: 
• Actualité des institutions psychiatriques en Amérique latine
Hno. Luis Alberto Mojica, psychologue Frères San Juan de Dios 

• Défis politiques de la psychiatrie en Bolivie 
Dr. David Bustos, 

• Principaux jalons de l’histoire de la psychiatrie en Bolivie
Dr Carla Génecis Guzmán Burgos Psychiatrique Benito
Menni deSanta Cruz de laSierra

 

 

 

Hora : 14h-14h40
Ouverture 
Sofia Guaraguara 

médecin psychiatre à l'Hôpital Corea d'Oruro. 

, psychiatre, directeur général de l’Institut National de Psychiatrie Gregorio

, médecin psychiatre,cheffe du service de psychiatrie l’Hôpital 

psychiatre,Chef de santé mentale del’Hôpital Général San Juan de Dios d’Oruro 

, médecin psychiatre, cheffe du service de psychiatrie, Institut 

,Psychiatre, chef àl’Institut National de psychiatrie Gregorio Pacheco de 

,psychiatre AIHPsy et psychanalyste, enseignante et 
corresponsable de la Section Clinique de Bordeaux, CES de psychiatrie. 
Animation : Sofia Guaraguara 

Hora 14h40-15h20 
Sigmund Freud et le narcissisme 
Dr. Yves-Claude Stavy, psychanalyste et psychiatre des hôpitaux, ancien chef de service à l’EPS de
Ville-Évrard, enseignant à la Section clinique de Paris. 
Animation : Beatriz Vindret 

Hora 15h20-17h 
Psychiatrie et psychanalyse 
Dr. Jean-Daniel Matet, psychiatre et psychanalyste, Coordinateur y Président UFORCA de Paris-Île de
France 
Animation : Claudio Maino 

1 Nous remercions Jacques-Alain Miller pour l’orientation et les indications qu’il nous a données. 



 
Langues : français y espagnol 
Traduction : Pablo Reyes, Cinthya Estrada, Daniela Dighero,
Modalité : virtuel 
Date : mercredi 10 de juin 2026 
Horaires : heure de Paris : 20h-23h ; heure de Bolivie : 15h-18h 

Informations et contact : assopsy.francebolivia@gmail.com
Cotisation d’adhésion: 100 euros 
Les dons sont les bienvenus 

Inscription à la première rencontre : 

• En Europe: 
• En Amerique Latine: 

Professionnels: 50 euros, étudiants:20 euros 
Professionnels: 20 euros, étudiants: 7 euros 

Pour s’inscrire, cliquer ici 
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