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Notre exposé abordera la particularité de notre 
travail clinique, à savoir la prise en charge des 
adolescents dans leur lieu de vie, en lien avec la 
dimension psycho-corporelle largement rencontrée 
chez ces patients et leurs familles.

L’équipe Karacole est une équipe d’outreaching qui 
suit le jeune à domicile sur une durée de quelques 
mois.  Nous avons pour objectif de favoriser la 
réadaptation médico-psycho-sociale de l’adolescent 
en difficulté ainsi que de limiter voire d’éviter une 
hospitalisation.  Nous nous attacherons dès lors, 
à développer les missions qui nous sont propres 
sous l’angle du corps physique avec ses maux et 
souffrances.

Nous montrerons comment l’intimité des rencontres 
dans le cadre du domicile modifie les relations de 
corps à corps entre le patient, sa famille et l’équipe. 
Sur base d’un exemple clinique, nous pointerons 
également ce que le corps de l’adolescent peut 
exprimer dans son lieu de vie et en quoi ces 
expressions différent souvent de celles présentées 
lors d’une hospitalisation.
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Corps écrans. La place prise par le corps au sein d’un dispositif 
clinique sur Internet

A partir d’une situation clinique rencontrée 
sur l’espace d’échanges du dispositif clinique  
www.passado.be nous vous proposons de réfléchir 
à la place que peut occuper internet pour des 
adolescents en souffrance.

En quoi la mise à distance des corps réels permet-il 
une mise en jeu des processus psychiques et des 
corps vécus à l’adolescence.

Nous faisons le pari qu’un dispositif comme  
www.passado.be peut permettre à certains 
adolescents de trouver un ‘holding’ suffisamment 
sécurisant sans être effracteur. Un espace où le 
corps réel non visible (autant celui du jeune que celui 
de ses interlocuteurs, animateurs et participants) 
permet de déployer, déplier d’autres dimensions que 
dans un travail en face à face.
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Addiction de l’internet
Corps-inhibé, symptôme et angoisse

Est-ce que nous avons une nouvelle forme de 
«mania», le cyber mania ? Tandis que  la plupart 
des jeunes sont exposés à l’Internet, pourquoi  
seulement  certains en sont dépendants?  

Chaque addiction du sujet a le même but : celui de 
réduire l’anxiété impensable. (unthinkable anxiety : 
Winnicott).

Devant son clavier, le jeune oublie et évite le monde 
réel. Il lui est difficile de supporter le contact avec 
une autre personne et de confronter l’angoisse de 
réalité (rejet, ambivalence, plaisir).

L’internet lui donne l’impression d’omnipotence. 
Il s’identifie avec les héros qui ne meurent pas, il 
bat les méchants, il se fait beaucoup d’amies avec 
une fausse personnalité. Il évite de sortir avec ses 
camarades, il est limité dans un fauteuil, inhibé, 
contrôlant toute sa vie avec les boutons.

Sauf l’omnipotence, l’addiction de l’Internet aggrave 
et prolonge l’autoérotisme chez les jeunes. Nous 
remarquons le même stéréotype et la même façon 
compulsive de soulagement de la tension, pour 
décharger l’intensité de la stimulation de la vie 
réelle, qui nous rappelle les masturbations répétées, 
observées à l’adolescence.

 L’inhibition du corps et de la pensée observées  

à l’addiction de l’internet est l’expression d’une 
limitation fonctionnelle du moi, qui peut avoir des 
origines différentes. Quelque fois, le moi évite un 
conflit avec le ça. D’autres fois, il évite un conflit 
avec le surmoi. En général on peut dire que le sujet 
inhibé,  limite la fonction du moi, soit par mesure de 
précaution, soit à la suite d’un appauvrissement en 
énergie. On observe ces perturbations à l’hystérie, 
aux troubles obsessionnels, a la dépression, au 
deuil.

Si l’adolescence est une expérience du processus 
du deuil, est-ce que l’addiction de l’internet est une 
mauvaise manière d’envisager le deuil ?  
Le deuil apparait sous l’influence de l’épreuve de 
réalité qui exige d’une manière impérative que l’on se 
sépare de l’objet qui n’est plus. Le corps de l’enfant 
ou le corps de la mère, est-il l’objet perdu chez les 
adolescents ? Où est le corps du thérapeute ?
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