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O Desenho da Arvore e o Indice de

Wittgenstein (*)

1. INTRODUCAO

Pretende-se aqui efectuar uma reflex&o sobre
o Indice de Wittgenstein, referindo, ndo somente
as posicOes dos diversos estudos realizados nesse
dominio como também langar alguns dados para
a sua compreensdo como uma das técnicas de
interpretagfo do desenho da arvore.

O Indice de Wittgenstein tem como particula-
ridade a determinacio da data da ocorréncia de
acontecimentos importantes na vida dos
individuos a partir da existéncia de cicatrizes ou
outras marcas deixadas no tronco da arvore que é
desenhada (Figura 1).

Tido como excelente e inequivoca manifesta-
¢élo de projecgdo por alguns autores e sem qual-
guer espécie de interesse por outros, ele cativa
pelo fascinio de que se reveste.

Buck (19482) foi o primeiro autor a afirmar
que «manchas ou deformaces desenhadas na ar-
vore, tais como cicatrizes, buracos, ramos parti-

(*) Uma vers#io deste trabalho foi ja apresentada
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de Rorschach ¢ Métodos Projectivos, Lisboa, 19 a 22
de Julho de 1993.
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i FIGURA 1
Arvore com cicatriz no tronco

dos, pontos de sombreamento ou muito mar-
cados, ramos mortos, etc., enviavam, quase sem-
pre, a experiéncias dolorosas sentidas e ocasio-
nadas por traumatismos psicoldgicos ne passado
do sujeito e que a data de ocorréncia do aconte-
cimento ou acontecimentos traumiticos pode
ser, por vezes, sumariamente aferida». Para tal,
ele considerava que a drvore simboliza o tempo
de vida do individuo, e que a base do tronco (ou
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seja a parte do tronco mals préxima do solo)
envia 4 infincia, o topo da arvore 4 idade actual
da pessoa, € o espago intermedidrio aos anos
intermédios. Buck (1948a) concretiza dizendo
que «se o sujeito tiver actualmente trinta anos de
idade e se houver uma cicatriz no tronco aproxi-
madamente a um tergo da distdncia que vai da
base ao topo da arvore, um episodio traumatico
terd presumivelmente ocorrido no periodo de vi-
da que vai dos 9 aos 11 anos. Entfio o psicologo
podera perguntar: o que ¢ que de invulgar lhe
aconteceu quando tinha a volta de 10 anos?»

Segundo este autor, somente serfo simboli-
zados aqueles acontecimentos de que o sujeito se
recorda que foram traumatizantes, e ndo forgosa-
mente 0s acontecimentos que para o observador
exterior possam parecer como susceptiveis de
imprimir marcas duradoiras.

Nesta descricio de Buck aparecem, clara-
mente, 3 ideias, a saber:

(a) que existe uma proporcionalidade nfo sé
entre o tamanho da arvore e a idade do sujeito na
ocasifio em que o desenho € realizado, mas tam-
bém entre a altura ou localizag@o da cicatriz no
tronco da rvore e a idade do sujeito no momen-
to da ocorréncia do acontecimento em questio;

(b) que o reconhecimento do episddio trauma-
tico é determinado por razdes subjectivas e niio
por normas objectivas;

(c) que a rafz é exclu{da na medicdo da altura
do desenho da arvore.

Buck parte, pois, aqui, do postulado segundo
o qual a altura do desenho da 4rvore representa a
idade actual da pessoa que efectuou o desenho, e
que a posi¢do da cicalriz ou marca traumdtica no
tronco da arvore aparecera situada a uma altura
proporcional a diferenga entre a idade actual do
sujeito & 0 momento do acontecimento. Esta
descoberta de Buck — a ser provada — teria uma
grande importdncia pratica em termos de
diagndstico, além de fornecer explicagBes paraa
teoria da projeccio em técnicas expressivas, o
que equivale a dizer que o desenho de uma arvo-
re teria relagfo com o eu (corporeo) de cada um,
na medida em que este eu € projectado num «es-
paco de vida».

Surgiram, desta técnica de medigoes, 2 esco-
las — a americana e a europeia —, tendo a pri-
meira como particularidade a inser¢iio das suas
pesquisas na linha de Buck (1948a; 1948b) en-
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quanto a segunda se situa no dmbito de Karl
Koch (1949).

No que diz respeito a escola americana, surge
um primeiro estudo feito por Levine e Galanter
(1953) em que se preconiza uma verificagio
objectiva das consideracGes de Buck pois que a
evidéncia clinica parece derivar de uma constata-
¢do que o individuo faz a posteriori de inciden-
tes que ele proprio considera traumaticos na sua
histdria pessoal. O que pretendiam estes autores
era orientar-se por traumas objectivamente veri-
ficAveis. Entfio, eles obtiveram desenhos de
arvore de 27 paraplégicos hospitalizados, pressu-
pondo que a gravidade da doenca e as circuns-
tincias em que ela ocorreu, assim como a com-
pleta reorientagfo para a vida, eram razdes muito
fortes para a sua eleigdo como trauma, tanto
mais que era possivel indicar a data exacta da
amputag¢io como o trauma verificdvel em cada
caso, 0 que equivale a dizer que, quer o trauma
quer o tempo da ocorréncia podiam ser especifi-
cados, independentemente do desenho.

A instrucfo era simplesmente «Desenhe uma
drvorey, e a populagdo, classificada por idades,
ia dos 18 aos 40 anos (idade média de 26 anos),
com a duragiio da doenga de 6 meses a 10 anos
(sendo de 15 meses o tempo médio de doenga).

A presenca de indicios traumdticos ou
cicatrizes na 4rvore era cotada independente-
mente pelos 2 autores, de acordo com os crité-
rios gerais de Buck, havendo concordincia em
relagfio & presenga ou auséneia de cicatrizes em
82% dos casos. E do total dos 27 desenhos cota-
dos, apenas 7 evidenciavam indicios trauméticos
inequivocos — o que ndo foi nada satisfatorio! —,
e nenhuma das cicatrizes se localizava na faixa
dos 2 anos de idade indicados na hipétese de
Buck.

Num pequeno artige sobre a importdncia do
H.T.P. numa bateria de prognéstico, Hammer

+(1953) indica a interpretagdo de psicopatologia

profunda ao referir-se a um tronco com cicatriz.

Diamond (1954) considera, por seu lado, que
a referéncia explicita 4 cicatriz no tronco da ar-
vore devia ser encarada mais como indice da an-
glstia de castragfio do que como traumas especi-
ficos sitvados no tempo.

Apesar do trabalho de Levine e Galanter, a
que ja nos referimos, nfo ter revelade éxito
quanto 2 localizagdo de cicatrizes, o facto & que
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parecia haver concordincia com a hipdtese pro-
posta, havendo portanto que resolver o problema
dos critérios a seguir na sua determinacgéo.

Lyons (1955), considerando que a frequéncia
de cicatrizes espontineas é de apenas 5% em
adultos e de 10% em criangas — o que & muito re-
duzido para permitir reunir um efectivo suficien-
te para estudo —, resolven, para testar a hipétese
de Buck, induzir os sujeitos a porem cicatrizes
na arvore. Recorreu 4 administragdo usual do
H.T.P. teste, mas pondo de uma s vez todas as
questes que dizem respeito a cada desenho:
neste caso, ao desenho da arvore. Todavia, a se-
guir as questdes relativas ao desenho da érvore,
era fornecido ao sujeito um lapis e dada a se-
guinte instruglo: «dgora suponha que um reldm-
pago linha caido sobre esta drvore ha algum
fempo. Pegue no ldpis e marque um x no ponto
onde o reldmpago teria caido.» Acrescente-se,
de imediato, que este autor costumava comegar a
bateria de testes com o H.T.P. e conclui-la com
um questiondrio que continha, entre 20 outras
questdes, as seguintes: «Qual foi a pior coisa
que lhe aconteceu, em toda a sua vida? Quando
aconteceu?»

Os 2 canais de informagéo de cada sujeito, ou
seja, a cicatriz induzida na arvore e a localizacio
do trauma no decurso da vida, s#o assim obtidos
por 2 vias diferentes e que estfio separadas por
cerca de uma hora no decorrer do exame psicolé-
gico. Foram utilizados neste estudo 50 adultos
(39 homens e 11 mulheres), dos 17 aos 61 anos,
indo de normais a psicoticos graves. E isto, por-
que o autor achou que nio haveria razio para
considerar a priori que qualquer categoria de su-
jeitos faria pesar os resultados nesta ou naquela
direcgio (Lyons, 1955, p. 268). Para cada sujei-
to, foi contemplada: '

a—a altura da drvore em milimefros do ponto
mais baixo ao ponto mais alto (HT).

b —a altura da cicatriz em milimetros medida
do ponto mais baixo da arvore até ao meio do x
{SC).

¢ —a idade (em anos) em que o sujeito locali-
za o trauma (TR).

d - a idade actual do sujeito em anos e meses
(CA).

Visava-se, deste modo, a correlagio produto/
/momento entre as variaveis SC/HT e TR/CA,

concretizada em .54 que é significativa acima de
1% do nivel de confianga (p<.01).

Estes dados poderiam ser interpretados no
sentido da existéncia de uma relagio significa-
tiva entre a localizagéo da cicatriz na arvore (fei-
ta pelos sujeitos) e a ocorréncia de um trauma
(ou pior acontecimento) nas suas vidas. E pode-
ria concluir-se, segundo Lyons, que a localizagfo
de cicatrizes induzidas na experiéncia da arvore-
cicatriz nfio é simplesmente o resultado de facto-
Tes 40 acaso, mas antes o produto do significado
individual dado & 4rvore ¢ ao simbolo do reldm-
pago para cada um dos sujeitos estudados.

Com o mesmo objectivo de Lyons aparece um
trabalho de Bolin, Schneps e Thorne (1956). Foi,
por estes autores, aplicado o procedimento de
Lyons a uma populagfo constituida por 3 grupos
de sujeitos adultos, ndo amputados. Foram medi-
das, em milimetros, as arvores desde o ponto
mais baixo até ao mais alto (HT), e achada a dis-
tancia que vai do ponto mais baixo até & marca x
(8C): foi também determinada a idade actual dos
sujeitos {CA) e a sua idade no momento do
trauma alegado (TR), e obtidas as raz6es SC/HT
e TR/CA. Mas, o facto é que nio foi encontrada
qualquer correlagfo significativa entre a altura
relativa da marca do reldmpago na arvore e a
idade relativa do pior acontecimento.

Relativamente 3 escola de Koch, convém, an-
tes de mais, salientar que nas primeiras edicdes
do Baumtest ndo é feita qualquer alusfo ao re-
cursa de marcas de traumas nos desenhos de ar-
vore para estabelecer a data da ocorréncia de
acontecimentos significativos (Koch, 1949), e
que ¢ somente na 3.* ediglo alema do livro de
Koch (ou seja em 1957} que, pela primeira vez,
se encontra uma referéncia a essa questfio. A in-
clusdo nesta 3.° edigfio, do fndice de Wittgen-
stein, de um extracto dos trabalhos de Hermann
Stideli e do contributo de outros autores insere-
-3¢ — como assinala o proprio Koch no prefacio a
esta edigfo (Koch, 1957, p. 7) — numa perspecti-
va de enriquecimento do teste da drvore. Koch
refere ter sido o Dr. Graf Wittgenstein quem —a
denominagio fndice de Witigenstein deve-se ao
facto de ter sido o neurdlogo alemiic Dr. Graf
Wittgenstein a fazer a constata¢fio —, numa co-
municagdo pessoal, lhe havia afirmado: «Se se
admitir que a drvore que é desenhada num deter-
minado momento deverd retratar ou correspon-
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der a situag8o presente de quem efectua ou efe-
ctuou o desenho, entdo deverd poder encontrar-
se uma medida capaz de poder aplicar-se tanto &
drvore como a vida. E isto, porque, se a arvore
representa 0 homem, uma parte dela representari
uma parte do homem» (Koch, 1957). E um pri-
meiro exemplo € entdo apresentado em defesa
dessa posi¢fo. Diga-se que para tal se calcula a
altura da drvore (h) em milimetros e a idade do
desenhador em anos e meses (i). Isso permitira
detectar na arvore certos elementos importantes,
e em parte esquecidos, da histéria do individuo.
Eis o exemplo: «Um homem de quarenta anos
desenhou uma 4rvore de 120 mm. de altura, o
que dd um indice de 3. A distancia de quase 13
mm. da linha de solo, o bordo esquerdo do tron-
co apresenta-se descontinuo. A questdo O que é
que lhe aconteceu relacionado com a mie efou
com o pai quando tinha 4 anos e 4 meses {12,9:3
= 4,3 ou seja 4 anos ¢ 4 meses)?', o paciente
ficou palido e respondeu que com essa idade
tinha perdido a sua mae» (Koch, 1969, p. 50).
Outros exemplos sdo ainda apresentados por
Koeh (1969, pp. 50-53) em abono deste método.
E todos «parecem confirmar a hipétese segundo
a qual a altura da 4rvore (ou seja a distancia que
vai da base ao topo da drvore) contém a histéria
da vida do sujeito, sendo entdo possivel datar ou
situar no tempo, com bastante exactidio, os
mais pequenos acontecimentos da sua vida pas-
sada» (Koch, 1969, p. 50). Koch estabelece, no
entanto que:

(a) «os traumatismos, conscientes ou esque-
cidos, devem ter acontecido jd h uns anos para
se conseguir um calculo correcto;

(b} nem todos os casos de traumatismo sdo
detectdveis pelo desenho da drvore» (Koch,
1969, p. 51).

E com base nesta dificuldade, ou até impos-
sibilidade, em detectar acontecimentos trauma-
ticos recentes que Ermanno Ducceschi (1966)
efectua uma reflexdo critica ao fndice de Witt-
genstein dizendo a propésito do seu autor: «Ele
partiu de uma ideia que ndo deixa de ter l6gica.

' A tradugdo francesa conterd aqui uma gralha (Ve-
ja-se Koch, 1969, p. 50).
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Se a drvore representa o homem, uma parte des-
ta representara uma parte do homem.

Transformando o seu pensamento numa for-
mula geométrica, chegar-se-ia a seguinte ilagdo:
dados 2 segmentos de recta A-B e C-D, de dife-
rentes comprimentos, e admitindo que o segmen-
to A-B equivalha ao segmento C-D, 1/3 de A-B
equivalerda 1/3 de C-D; 1/4 de A-B a 1/4 de C-
D; e assim por diante. Deste modo, a determina-
da idade do homem corresponderia determinada
idade da drvore» (Ducceschi, 1966, p. 71). Vari-
as criticas sdo, por este autor, feitas aos exem-
plos referidos em Koch e é proposto que seja
considerada na medig#o nfio apenas a altura total
da 4rvore mas também a do tronco.

Relacionado com esta problemdtica ha tam-
bém um artigo de varios autores espanhdis
(Abad-Alegria, Gonzalez & Orta, 1981). Serviu-
-lhes de amostra uma populagio constituida por
2.114 individuos dos 2 sexos, com idades com-
preendidas entre 0s 3 e os 92 anos, a quem foi
aplicado o teste da drvore com o objectivo de ve-
rificar a validade do /ndice de Wittgenstein rela-
tivamente & detecgfio ou revelagiio de traumas
psicolégicos passados. Concluiram, no entanto,
estes autores que, «independentemente da idade,
a cicatriz no tronco da arvore — somente lhes in-
teressou a cicatriz no tronco — tendia a situar-se
no limite entre o tergo inferior e o meio do ta-
manho total da 4rvore, e que, por conseguinte, se
tratava de um fendmeno meramente geométrico
e ndo projectivo, na medida em que nada tinha a
ver com os acontecimentos vitais dos sujeitos
estudadosy.

Dada a diversidade das opinides que acaba-
mos de expor, tomamos como hipéteses que:

(a) a haver sujeitos com traumas ou traumati-

zados psicologicamente estes deveriam situar-se,

senfio exclusiva pelo menos preferencialmente,
numa populagfio claramente perturbada ou psico-
tica, e ndio num grupo de normais;

(b) considerando a cicatriz no tronco da arvo-
re come a expressdo de acontecimentos traumé-
ticos, os desenhos de 4rvore de adolescentes
psicéticos, por exemplo, deveriam evidenciar
percentagens mais elevadas de cicatrizes que os
de adolescentes normais.

QUADRO 1
Cicalriz no tronco

Total de desenhos
com cicatriz

Categoria de sujeitos

Psicdticos

Normais

Sujeitos Desenhoes Desenhos com cicatriz

Idade Psicoticos Normais 1.2 2.° Total 1. 2. Total

12 anos 12 12 48 1 0 i 2 2 4 5

13 anos 12 12 48 4 4 8 3 5 8 16
14 anos 12 12 48 2 2 4 1 i 2 6

15 anos 12 12 48 0 0 0 5 2 7 7

16 anos 12 12 48 1 1 2 2 1 3 5

17 anos 12 12 48 0 0 0 1 3 4 4
Total 72 72 288 8 7 15 14 14 28 43

Y 11,1 9,7 10,4 19,4194 19,4 14,9

2. METODOLOGIA

Aplicamos o Teste do desenho da Arvore a
um efectivo constituido por 72 adolescentes psi-
coticos do sexo masculino, em tratamento numa
institui¢do psicoterapéutica, com idades compre-
endidas entre os 12 e os 17 anos incluidos, distri-
buidos equitativamente por grupo etario, tendo
cada sujeito fornecido 2 desenhos de arvore, um
apds outro, segundo a instrugiio: «Desenhe uma
drvore» (para o 1.° desenho); «Desenhe ainda
uma drvare» (para o 2.° desenho).

Foi obtido, segundo idéntico procedimento,
um ntimero igual de desenhos de arvore de ado-
lescentes normais, do mesmo sexo, habitando na
mesma regifo e apresentande um nivel socio-
-econdmico semelhante.

3. RESULTADOS

O estudo dos desenhos dos adolescentes en-
contra-se no Quadro 1 — nds nfo nos ocupadmos
da medig8o da altura da cicatriz no tronco mas
somente da sua presenga.

Este quadro revela-nos que:

(a) no total dos 288 desenhos de arvore reco-
lhidos ha cicatrizes no tronco da arvore em 43

deles, ou seja em 14,9% — o que n#o ¢ estatisti-
camente significativo —, sendo a percentagem
nos psicotices de 10,4% e nos normais de
19,4%;

(b) a percentagem de aparecimento de cicatri-
zes no tronco é sempre mais elevada nos adoles-
centes ditos normais que nos psicdticos, quer se
trate do 1.° desenho (19,4% contra 11,1%), do 2.°
desenho (19,4% contra 9,7%), ou do total de de-
senhos por categoria de sujeitos (19,4% contra
10,4%);

(c) os adolescentes psicdticos apresentam,
em geral, metade do total de cicatrizes constata-
do nos adolescentes ditos normais ou seja, os
normais tendem, de forma estatisticamente
significativa [X? (1) = 3,93, p < 0,05], a desenhar
cicatriz no tronco da drvore com mais frequéncia
que os psicdticos;

(d) a presenca de cicatriz no tronco varia si-
gnificativamente com a idade, sendo mais ele-
vada no grupo etrio dos 13 anos que nos grupos
restantes [X? (5) = 13,7, p <0,02];

(e) os valores obtidos quer nos psicéticos |

quer nos normais permanecem praticamente es-
taveis de desenho para desenho (psicéticos:
11,1% no 1° desenho e 9,7% no 2° desenho; nor-
mais: 19,4% no 1° desenho e 19,4% no 2° de-
senho).
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4. DISCUSSAO E CONCLUSAOQ

Parece, pois, ndo restar divida de que estes
resultados contrariam os de ouiros autores, na
medida em que:

(2) € nos adolescentes normais — e diriamos
«adaptados» — que a percentagem de cicatrizes &
mais elevada;

(b) a percentagem de cicatrizes nos desenhos
de édrvore dos adolescentes normais por nos
estudados (19,4%) é superior as percentagens
indicadas por Lyons para criangas (10%) € para
adultos (5%);

(c) dentro do grupo dos adolescentes, & na fai-
Xa etaria dos 13 anos que os sujeitos desenham
mais cicatrizes no tronco.

As nossas hipéteses ndo foram confirmadas e
a discrepincia destes resultados com os de ou-
tros estudos poders atribuir-se a diferengas de
critérios utilizados pelos diversos autores ou a
factores de dificil verificagdo. Note-se, antes de
mais, que, relativamente aos autores atrés cita-
dos, enquanto Buck insiste no caracter subjecti-
vo e traumatizante do acontecimento, e que Le-
vine e Galanter falam de acontecimentos (reais)
objectivamente verificiveis como a amputagio,
Wittgenstein considera como suficiente todo e
qualquer evento importante e até esquecido da
histéria do individuo. Seria também oportuno
efectuar aqui algumas consideracdes sobre a
questdo do trauma e traumatismos, o que, de cer-
to modo, envia a um problema fundamental e co-
mum a outros testes projectivos, que é o da defi-
ni¢o e estabelecimento dos critérios de valida-
de. Assim, bastaria, efectivamente, reportarmo-
nos a um dicionario para se ver que os termos
trauma e traumatismo, de uso muito corrente em
medicina e em cirurgia, passaram também para
outras ci€ncias, como a psicologia e a psicandli-
se. E o facto € que se considera, actualmente, em
psicologia, como trauma psiquico, toda a emo-
¢do violenta que modifica, de forma duradoira, a
personalidade de alguém sensibilizando-o a
idénticas emogdes posteriores.

Todos nés guardamos na meméria a lembran-
¢a da ocorréncia, ao longo da nossa vida, de
experiéncias desagraddveis e traumatizantes —
porque (subjectivamente) marcantes —, caracteri-
zadas pelo aparecimento de angiistia face a uma
situagfo de perigo a que estivemos expostos e de
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que procurdamos fugir. Autores hd que consi-
deram que esta anglistia advém necessariamente
com o nascimento que &, por natureza, um acon-
tecimento traumatizante. Dai a designagdo de
«traumatismo do nascimento» de que fala Rank
(1924) e que, segundo ele, estd na base de toda a
angtistia posterior.

Freud (1926), ao tratar da etiologia das neu-
roses, aborda essa questfio, de uma forma um
pouco mais mitigada, sublinhando, todavia, o pe-
rigo que poderd representar o nascimento parao
ser humano. Sobretudo, se se tiver presente a
inexisténcia, na crianga, de mecanismos de de-
fesa adequados. A separagdo da mée, iniciaimen-
te biolégica no momento do nascimento, podera
também manifestar-se posteriormente do ponto
de vista psicolégico. Até porque as circunstan-
ctas que rodeiam o nascimento ndo sdo o tnico
momento ou factor determinante da estrutura da
personalidade.

Laplanche e Pontalis (1967) que se debruga-
ram sobre o0s termos trauma e traumatismo na
obra de Freud, acentuam ndo s6 a intensidade do
acontecimento desencadeador como também a
incapacidade em que se acha o individuo para
responder, de forma adequada, ao transtorno
causado, salientando assim o aspecto econémico
da questfio, ou seja a ideia de desequilibrio entre
0 organismo ¢ o seu meio. E claro que a teoria
freudiana sobre essa questio passou por diversas
fases, e se, num primeiro tempo, Freud apresenta
0 traumatismo como tendo origem num aconte-
cimento pessoal da histéria do individuo, dativel
e subjectivamente importante pelos afectos pe-
nosos que pode desencadear, posteriormente
esse autor vai ao ponto de considerar que a etio-
logia do traumatismo podera residir apenas na
vida fantasmética e nas fixagdes das diversas fa-
ses libidinais (Freud, 1926)2. Assim sendo, fica-
se na impossibilidade de identificaciio e de loca-
lizagdo do acontecimento traumatizante.

E também nido parece nada ficil encontrar a
resposta para a segunda questio, deixando
portanto em aberto a resoluciio da equacéo
cicatriz/acontecimento traumatizante.

* Referimo-nos aqui a posicdes expostas em
Inibi¢do, Sintoma e Anguistia cuja publicacdo data de
1926.
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RESUMO

O autor ocupa-se neste trabalho de uma técnica de
interpretagfo do teste do desenho da drvore conhecida
pela designagiio de Indice de Wittgenstein e que

consiste em determinar a data de ocorréncia de aconte-
cimentos importantes ocorridos na vida das pessoas.

E em primeiro lugar referida a especificidade desta
técnica e indicado o contributo dos diversos autores,
tanto da escola americana (Buck, Levine & Galanter,
Hammer, Diamond, Lyons, Bolin € col. ), como da es-
cola de Charles Koch (Wittgenstein, Koch, Ducceschi,
Abad-Alegria e col.) relativamente ao emprego ¢ 4
validade deste indice no diagnéstico cinico.

Os resultados da aplicagfio, pelo autor, do teste do
desenho da arvore a dois grupos de adolescentes se-
gundo uma metodologia indicada neste trabalho, le-
vam a que sejam postas sérias reservas ao dito Indice
de Wittgenstein,

ABSTRACT

This study examines, what is generally known by
the Index of Witigenstein, This index is a technique
for interpreting in the tree draw test the date of occur-
rence of important events in the life of a person.

In order to validate the Index for diagnostic propo-
sals this study makes an historical reference to the con-
tributions of the two most important schools, the
American school (Buck, Levine & Galanter, Hammer,
Biamond, Lyons, Bolin et al.} and the Koch school
(Wittgenstein, Koch, Ducceschi, Abad-Alegria et-al.).

Taken into account the Freud theory the author
claims that although the definition of a traumatic
event is not complex to determine, on the other hand
it is very difficult to establish the date of its occurrence
in the life of a person in the tree draw test.

RESUME

L’auteur s’occupe ici d’une technique d’interpréta-
tion du test de dessin de 1’arbre connue par la désigna-
tion d’Index de Witigenstein et qui consiste 4 détermi-
ner la date d’occurrence d’événements importants
survenus dans la vie des individus.

1l sera, tout d’arbord, indiquée la spécificité de cette
technique et précisée la contribution de divers auteurs,
aussi bien de 1’école américaine (Buck, Levine et Ga-
lanter, Hammer, Diamond, Lyons, Bolin et ¢ol.}, que
de I’école de Charles Koch (Wittgenstein, Koch, Du-
cceschi, Abad-Alegria et col.) concernant I’emploi et
la validité de cet Index en diagnostic clinique.

Les résultats de ’application, par ’auteur, du test
de I’arbre 4 deux groupes d’adolescents selon une mé-
thodologie indiquée dans ce travail aménent 4 se
poser de sérieuses réserves relativement au dit fndex
de Witigenstein.
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