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Cecil H. Patterson (1912-2006), docteur en psychosociologie de
'université de Chicago, fut un ami de John Shlien, qu’il rencontra
pendant son service militaire. Il travailla pendant une dizaine
d’années dans des entreprises civiles du gouvernement américain
avant d’étre nommé psychologue au Programme de counseling
pour les anciens combattants (VACounseling Program) mis en
place 'année précédente par Carl Rogers. Les deux hommes ne
se rencontrérent cependant pas.

Patterson fut ensuite pendant 22 ans professeur de Psychologie
du counseling et directeur du Programme de réhabilitation a
I'université de I'Illinois. Dans le cadre du Programme Fulbright il
enseigna également a l'université d’Aston, en Grande-Bretagne,
et a celle de Haceteppe, en Turquie.

11 écrivit de trés nombreux articles qui ont été réunis sous sa direc-
tion par PCCS Books sous le titre de Person-Centred Approach and
Client-Centred Therapy: Essential Readers, (2000).

De son mariage avec Frances Spano sont nés sept enfants dont
Francine dite Penny, la célebre psychologue qui enseigna le langage
des signes a Koko, le gorille.

Publi¢ in Humanistic Education and Development, 1993, n° 31, pp. 130-133 et in Understanding
Psychotherapy: Fifty Years of Client Centered Theory and Practice, PCCS BOOKS, Ross-on-Wye,
2000.
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Résumeé

Apres la mort de Carl Rogers, divers changements ont été pro-
posés a la psychothérapie centrée sur le client. L’auteur dresse
une liste de conditions qui doivent permettre de discerner si une
innovation correspond ou non aux principes méme de cette
démarche thérapeutique. Il conclut sur un distinguo entre les
expressions «thérapie centrée sur le client» et «thérapie centrée sur
la personne».

Mots-clés: thérapie centrée sur le client, thérapie expérientielle,
Approche centrée sur la personne, counseling.

1ls soufflent, les vents du changement.
Le counseling centré sur le client doit grandir.

Les vents du changement soufflent sur le counseling centré sur le client
(Cain, 1986, 1989a, 1989b, 1989c, 1990; Combs, 1988; Sachse, 1989;
Sebastian, 1989). Au cours des trois années qui ont suivi la mort de Carl
Rogers, nombreux sont ceux qui ont exprimé leur insatisfaction vis-a-vis du
counseling! centré sur le client «pur» ou «traditionnel» et ont commencé
a essayer de le compléter, de 'amplifier et de le modifier. Leur principal
argument semblait étre que les conditions spécifiées par Rogers (1957)
n’étaient pas suffisantes. Au cours de la « Conférence internationale sur la
thérapie centrée sur le client et les thérapies expérientielles» qui s’est tenue
en Belgique en 1988, Tausch, selon Cain (1989c), aurait déclaré que, dans
sa forme pure, la thérapie centrée sur le client n’est pas efficace pour cer-
tains clients et qu’elle est insuffisante pour d’autres.

Le commentaire de Cain (1989c) sur la présentation que fit Gendlin
(1988), en séance pléniere de cette conférence de Belgique, faisait remarquer
«que d’aucuns considérent le travail de Gendlin comme étant une extension
créative de la thérapie centrée sur le client alors que d’autres pensent que
la thérapie expérientielle est simplement incompatible avec la théorie et

I N.d.t.: en Approche centrée sur la personne, les termes counseling et psychothérapie sont
interchangeables.
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la pratique de la thérapie centrée sur le client». Brodley (1988) appartient
a ce dernier groupe si on en juge par la communication qu’elle prononga a
cette méme conférence: Thérapie centrée sur le client et thérapie expé-
rientielle — deux thérapies différentes. Cain (1989c) rapporte que Gendlin
dit qu’«il marche avec I’Approche centrée sur le client pour autant que
¢a fonctionne» mais qu’il marche avec le focusing «quand ce que fait le
client ne marche pas». Cette opinion représente le probleme posé par
beaucoup de ceux qui se sentent soutenus dans le fait qu’ils vont au-dela
de P’Approche centrée sur le client parce que ce qu’ils font «marche».

Comment sait-on ce qui marche? Pour cela il faut de la recherche; or
ceux qui justifient ce qu’ils font sur cette base ne se référent pas a la
recherche, mais a leur impression clinique — habituellement I'impression
que ¢a plait au client, donc au counselor, suggérant ainsi que c’est essen-
tiellement le placebo qui agit.

Je ne vais pas patler de toutes les innovations en thérapie centrée sur le
client qui ont été proposées. Wood (1986) a noté que «certains des plus
proches collegues de Rogers utilisent ’hypnose, le réve éveillé, les injonc-
tions paradoxales, I’analyse des réves, ils font faire des exercices, donnent
des devoirs et suivent les derniers engouements pour combler leurs
mangques (les conditions nécessaires et suffisantes de Rogers). Shlien (1986)
a écrit «qu’on pouvait lire que dans leur pratique les psychothérapeutes cen-
trés sur le client incluaient ’hypnose, la thérapie primale, la modification
comportementale, la Gestalt, le psychodrame, la relaxation, etc.». Mon but
estici de proposer quelques conditions a I’acceptation de telles innovations:

1. Toute nouvelle méthode ou technique doit étre cohérente avec la phi-
losophie et la théorie de ’Approche centrée sur le client. A ’heure qu’il
est, je n’en connais aucune qui remplisse ce critére (Patterson, 1989).

2. Toute nouvelle méthode devrait fournir la preuve que les conditions
proposées par Rogers comme nécessaires et suffisantes ne sont en fait
pas suffisantes. La recherche fournit une preuve considérable qu’elles
sont suffisantes pour un large éventail de clients mémes si les niveaux
auxquels elles sont proposées ne sont pas particuliérement élevés
(Patterson, 1984).

3. L’Approche centrée sur le client, pure ou traditionnelle, ne doit pas étre
rejetée comme étant simplement inadéquate parce qu’elle n’est pas effi-
cace avec tous les clients: a) aucune approche n’est censée étre efficace
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avec tous les clients. b) pour Rogers, deux conditions sont nécessaires,
a savoir que le client soit dans un état de trouble psychologique quel-
conque et qu’il pergoive les conditions offertes par le thérapeute.
D’autres conditions peuvent également empécher le succes.

4. Il est nécessaire que I'efficacité de toute nouvelle approche qui présente
les conditions précédentes soit prouvée par la recherche.

5. La déclaration de Thorne (1989) a la conférence belge devrait étre prise
avec sérieux avant de rejeter 'approche pure et traditionnelle. 11 dit
notamment: «Je crois que les limites de 'approche refletent les limites
personnelles du thérapeute... Je crois que nous ne devons pas essayer
d’ajouter aux conditions fondamentales... Par contre, nous devrions
nous demander ce que signifierait d’offrir les conditions nodales d’une
manicre plus profonde, plus intense, plus cohérente». Que se passerait-
il si nous étions plus patients avec nos clients ?

Dans son article sur la conférence, Cain (1989c¢) dit qu’il a entendu I'un des
participants reprocher gentiment a un autre participant d’étre «plus catho-
lique que le pape». Et c’était Bozarth, je crois, qui me dit une fois que j’étais
plus centré sur le client que Rogers. Je n’aspire a rien de plus qu’a devenir
aussi centré sur le client que Rogers.

Bien que pendant ses cinquante ans de pratique Rogers fit trés ouvert
au changement, il n’a jamais jugé nécessaire de changer ni sa philosophie
fondamentale ni sa théorie. Dans sa pratique, les changements tendaient
davantage a aligner la pratique sur la philosophie et la théorie.

11 semble qu’il y ait eu quelque confusion et désaccord quant a I'utilisa-
tion des termes thérapie centrée sur la personne et thérapie centrée sur le
client. La thérapie centrée sur la personne se référe a 'extension de la rela-
tion centrée sur la personne, résumée dans la thérapie centrée sur le client,
a des relations hors thérapie telles que des groupes de rencontre avec des
individus ‘normaux’, les relations internationales, I’éducation (bien qu’on
puisse patler ici de relations centrées sur 'étudiant), et des relations avec les
parents (que 'on pourrait appeler centrées sur 'enfant). Dans la thérapie il
y a des clients, d’ou le terme thérapie centrée sur le client. Cette utilisation
est cohérente avec celle de Rogers qui a écrit aussi bien sur «’Approche
centrée sur la personne» que sur «la thérapie centrée sur le client».

Je ne suis pas seul a étre préoccupé par les nouvelles directions prises par
d’aucuns qui se disent eux-mémes «centrés sur le client». Shlien, dans une
communication personnelle du 6 septembre 1987, en se référant au Forum
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de la Jolla de 1987, disait: «]J’ai dii me séparer de la position «centrée sur la
petrsonne> parce que je ne suis que «entré sur le clienp et que je crois que
les extensions dépassent parfois la théorie actuelle de maniere négligente
et irréfléchie.» Dans la référence de 1986 il notait que «I’Approche centrée
sur la personne invite a des extensions qui vont au dela de la théorie de
la thérapie centrée sur le client». Et Raskin (1987) de dire lui-méme que
«chacune des méthodes néo-rogériennes enléve quelque chose a la forte
croyance en les capacités d’autodirection qui sont si centrales a la philo-
sophie centrée sur le client».

Si ce n’est pas cassé, ne répare pas.
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