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TABLE RONDE : Limites psychologiques et culturelles à l'autosondage 

 

 

1° PLAN :  LES IDÉES PRINCIPALES 

 

Limites psychologiques :  

 

- connaissance de l’anatomie, capacité d’acquisition des gestes concrets 

- compréhension des consignes et des contraintes 

- limites psychopathologiques 

                  Problèmes conflictuels et vie relationnelle 

                  États limites et demande affective 

                  Psychoses et rapport au corps 

                  Troubles déficitaires (cognitifs) 

 

Limites culturelles :  

 

- héritages identitaires (femme-homme) 

- angoisses de pénétration 

- gestion de la culpabilité  

 

 

2°  LES MESSAGES-CLÉ 

 

L’autosondage arrive comme un fait de rupture dans la prise en charge du patient dysurique. 

Il ne vise pas la restauration d’une fonction défaillante, mais seulement le contournement du 

déficit et des risques qui vont avec lui. 

Le patient découvre que l’autonomie ne s’acquiert qu’au prix d’une plus grande solitude. 

L’importance symbolique de la région périnéale est considérable, parce qu’elle concentre les 

valeurs identitaires de chaque individu. 
 

Dans les lésions médullaires, le corps n’éprouve rien et ne manifeste rien lorsque le patient ou 

la patiente ressent un désir sexuel ou une émotion à connotation sexuelle :le désir ne s’inscrit 

jamais dans le corps. Inversement, quand son corps fait voir des signes de jouissance 

sexuelle, il ne les transmet pas à sa perception ou à ses sentiments : le corps  garde sa 

jouissance pour son propre compte.  
 

Les limites psychologiques concernent des domaines aussi différents que le rapport à 

l’anatomie, aux contraintes ou à la structure de la personnalité du patient. Quant aux limites 

culturelles, il faut y admettre à la fois les valeurs éducatives, les héritages identitaires et la 

complexité symbolique du rapport à la pénétration.  
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