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        Pour éviter tout malentendu dans l’avenir, je vais commencer par un aveu : je suis terriblement matinal !




        Tous les jours, je me réveille à 5 h 30 et je m’installe aussitôt devant mon Mac car en plus d’être du matin je suis complètement accro à l’écriture.




        Tous les défauts, vous dis-je !




        Ensuite, vers 8 heures, je commence à m’occuper de mon mieux de mes patients, notamment des insomniaques et des déprimés.




        Au fil des années, j’ai observé que quand je reprends le travail après mes vacances je me réveille à 4 heures du matin, ce qui me gêne un peu car, du coup, mes journées sont vraiment longues. Trop longues ! À force de réfléchir à ce problème, j’ai fini par comprendre que les gens vraiment du matin réagissent au changement en exacerbant leur caractère matinal. De la même manière, ceux qui sont du soir s’endorment plus tard que d’habitude quand ils retournent au boulot.




        Conclusion : l’organisme réagit au stress (changement de rythme) en exagérant ses tendances naturelles.




        Ce fut peut-être ma première grande découverte… Vous voyez, pas de quoi révolutionner le monde médical ! Et pourtant… Personne ne me l’a jamais enseigné et jamais je ne l’ai trouvé dans aucun livre.




        Mes maîtres n’étaient donc pas infaillibles ?




        C’est ainsi que j’ai commencé à prendre conscience de ce que mes professeurs ne m’avaient pas dit : un bon nombre de signes prétendument pathologiques ne font que traduire la tentative de l’organisme pour se défendre. Il faut donc les respecter plutôt que les combattre. Par exemple, quand un microbe m’envahit, mon corps a de la fièvre. Pourquoi ? Parce que, le plus souvent, les microbes prolifèrent à 37 degrés, mais s’étiolent à 40 degrés. La bonne attitude consiste donc à ne pas combattre trop vigoureusement l’hyperthermie, mais juste à la rendre supportable. Je me réveille trop tôt ? C’est simplement que mon cerveau s’ajuste avec un peu trop d’enthousiasme au retour de mes horaires professionnels. Alors je ne prends pas de pilules presse-sommeil, je laisse un bon éclairage le soir et je calme le jeu.




        Du coup, plus ça va, moins je prescris et plus je conseille !




        Quand j’explique ça à ma femme qui est médecin ou à mes trois enfants qui sont juristes, ils me disent que je devrais cesser mes provocations, qu’un toubib, c’est fait pour soigner, prescrire des médicaments, appliquer à la lettre ce qu’il a appris à la faculté. Ils ont raison sur au moins un point : j’adore la provocation ! Ma vie professionnelle et mes écrits en témoignent suffisamment.




        Quand j’ai fait mes études de psychiatrie à Lyon, dans les années soixante-dix, il n’y avait qu’un dogme, une seule vérité révélée : la psychanalyse était supposée détenir la clef de tous les maux, et surtout les guérir tous. De la schizophrénie à la phobie, de l’hystérie à la fatigue, sans oublier le cancer ou le rhume des foins pour les plus enthousiastes des sectateurs de Freud ! Loin de moi l’idée de rejeter en bloc une théorie dont les apports ont tant compté pour la compréhension de l’esprit humain, en particulier de l’humain sain. En revanche, au fur et à mesure que le temps passait et que je voyais les problèmes de mes malades stagner presque toujours, s’aggraver souvent sur le divan freudien, le doute a commencé à s’installer en moi.




        Et j’ai fini par trahir la cause freudienne !




        Pour voir ce qui se tramait ailleurs que dans notre bel Hexagone lacanien, je suis parti avec armes et bagages, femme et enfants en Californie, car par chance le ministère de la Recherche m’avait alloué une bourse.




        J’avais trente et un ans.




        J’ai donc passé un an comme chercheur dans un service de psychiatrie biologique et dans une unité de sommeil, et j’ai vu ce qu’il ne fallait pas faire ! Car le tout biologique ne vaut pas mieux que le tout psychanalytique.




        C’est alors que j’ai commencé à développer une allergie sévère à l’idéologie médicale et que j’ai cherché à intégrer les apports des diverses théories, toutes fécondes, toutes respectables, toutes limitées. Une seule constance : faire confiance à nos organismes, respecter leurs capacités d’autoguérison, intervenir toujours de manière minimaliste avec le souci suivant : « Le remède n’est-il pas pire que le mal ? », question que tous les médecins, notamment les cancérologues, devraient se poser.




        Quand je suis revenu des États-Unis, j’ai pu réaliser mon rêve : créer un service original à l’hôpital du Vinatier de Lyon, où pendant des lustres j’ai sevré mes patients de leurs médicaments inutiles, pris soin de leur humeur et de leur sommeil. J’ai peu prescrit, j’ai sevré de beaucoup de médicaments, j’ai énormément synchronisé grâce à l’hygiène des rythmes, sur laquelle je vais revenir. Du coup, j’ai introduit en France le traitement de la dépression saisonnière par la lumière, j’ai participé à l’aventure de la Tyrosine, j’ai mis au point des protocoles de sevrage des tranquillisants et des hypnotiques.




        En même temps je poursuivais ma carrière de chercheur à Montréal et je participais aux travaux de la Commission des médicaments (AFSSAPS) au ministère de la Santé. Alors, pour meubler les temps morts, je me suis dit qu’il serait intéressant, oh, juste pour le fun, de me frotter à nouveau aux bancs de l’université. J’ai donc soutenu une thèse en neurosciences et obtenu une habilitation à diriger la recherche. Juste pour que mes pairs ne me reprochent pas d’être seulement un clinicien… avoir un label universitaire de scientifique.




        Bref, je ne me suis pas (assez) souvent ennuyé !




        Aujourd’hui, j’essaie d’appliquer à l’échelle d’un grand groupe de cliniques psychiatriques les principes qui ont guidé ma vie professionnelle.




        Et j’ai l’impression que ça marche plutôt bien pour nos patients !


      


    


  




  

    

      Préambule




      La force (médicale) est en toi




      

        L’incroyable succès populaire du livre du professeur David Servan-Schreiber n’a d’égal que le dédain, parfois même l’agressivité, dont il a été l’objet de la part d’un grand nombre d’instances plus ou moins officielles de la médecine. Pourtant, à bien y regarder, cet ouvrage ne fait que prôner des conseils de bon sens pour la plupart. En tout cas, rien qui soit susceptible de déclencher les foudres de la Faculté !




        Que s’est-il passé ? Pourquoi les médecins ne suivent-ils pas majoritairement ce type d’approche ? Pourquoi ne se sont-ils pas rués pour la vérifier ou l’appliquer, au moins en partie ?




        Pourquoi des millions d’exemplaires vendus de par le monde et pourquoi un tel rejet de la part de la majeure partie de la médecine bien-pensante ?




        La réponse n’est sûrement pas simple, mais il est probable que ce type d’ouvrage indique que la médecine occidentale est aujourd’hui à la croisée des chemins, hésitant entre le tout interventionnel orthodoxe et le tout naturel des médecines dites douces. La solution se trouvera probablement dans une synthèse des deux, entre organique et fonctionnel, médecine interventionnelle et médecine naturelle.




        L’organique, c’est tout ce qui concerne les lésions physiques, anatomiques, visibles, du corps. C’est ce qui passionne les médecins occidentaux. Le fonctionnel, à l’inverse, c’est tout ce qui fait souffrir au quotidien et qui n’a pas d’explication physiologique, tout ce qui n’est pas décelable, pas visualisable. Si j’ai mal au dos parce que j’ai une hernie discale, c’est organique. Si c’est parce que j’en ai plein le dos de mon chef, de ma vie, mais que je n’ai rien d’anormal à la radio, c’est fonctionnel. Pourtant, la douleur est à peu près la même dans les deux cas ! Le problème est que l’enseignement en médecine officielle considère comme nobles les maladies organiques, surtout si elles sont rares, et comme commun, pour ne pas dire vulgaire, tout ce qui est fonctionnel, car suspect d’être « psy » et considéré comme trop fréquent pour être vraiment respectable.




        Cette position est aussi sotte que celle de l’Éducation nationale qui considère comme supérieures les disciplines scientifiques et inférieures, voire superflues, les disciplines littéraires ou techniques, d’où des critères de sélection aberrants. Est-il logique d’imposer tant de maths, de chimie, de physique pour la sélection des futurs médecins, dont les qualités premières devraient être l’humanité, la compassion, l’esprit d’observation, l’habileté manuelle, au moins pour les chirurgiens ?




        La rigueur n’est-elle pas aussi grande chez Mozart que chez Einstein, chez Pascal que chez Homère ?




        

          Qu’observe-t-on aujourd’hui ?




          

            D’un côté




            Des avancées extraordinaires autorisent des guérisons inconcevables autrefois. L’espérance de vie a pratiquement doublé en quelques décennies. Des infections mortelles, comme le rhumatisme articulaire qui entraînait tant de problèmes cardiaques, ont presque disparu grâce aux antibiotiques. Le bacille de Koch de la tuberculose, le tétanos, le tréponème de la syphilis, le streptocoque et quantité d’autres microbes sont éradiqués en deux coups de cuillère à pot. Des maladies jusqu’alors sans remède comme le scorbut, le cancer, le diabète, l’hypertension artérielle, la dépression, l’insuffisance rénale, cardiaque, pulmonaire, le syndrome d’apnées du sommeil, l’angine de poitrine, la psychose, j’en passe, sont maîtrisées et stabilisées, parfois même guéries, grâce aux prouesses de la chirurgie, aux médicaments, aux greffes, aux rayons, et les malades qui en souffrent peuvent espérer vivre aussi longtemps et presque aussi bien que M. Tout-le-monde. D’ailleurs, ils redeviennent M. Tout-le-monde, et c’est tant mieux !




            Des espoirs plus fous encore se font jour grâce aux avancées encore théoriques des thérapies géniques, et l’on se dit que peut-être un jour la myopathie, la maladie d’Alzheimer, la sclérose en plaques, la maladie de Parkinson et beaucoup d’autres maladies dégénératives trouveront enfin des solutions thérapeutiques.


          




          

            D’un autre côté




            On ne peut que constater l’échec cuisant de la même science occidentale devant la plupart des maladies dites fonctionnelles, comme le rhume, l’allergie, la fatigue, les douleurs chroniques, le blues, le lumbago, les céphalées, le mal-être, bref tous ces petits maux qui pourrissent la vie des malades comme celle des médecins réduits à l’impuissance. La manière actuelle de la médecine de prendre en charge l’obésité sous l’aspect purement nutritionnel est un bon exemple de l’incapacité de nos praticiens à traiter un désordre dès lors qu’il ne répond pas à un traitement simple. Il serait pourtant essentiel de prendre en compte la psychologie, la culture, la sociologie, le comportement physique des gens trop gros. Manifestement, il s’agit là d’un problème de formation, voire de culture de la médecine occidentale. Dès lors qu’une maladie ne correspond pas à un protocole bien codifié et qu’elle nécessite une approche multiple, elle est pratiquement vouée à l’abandon.




            Combien de malades souffrant de banals maux de ventre se sont-ils entendu dire, après des semaines d’examens inutiles : « Vous n’avez rien, c’est donc dans votre tête que ça se passe, allez voir un psy. » Ce type de sentence constitue une forme pure et simple d’abandon puisque le psy en question, formé de la même manière que les autres médecins par les mêmes facultés, est tout aussi impuissant que les collègues devant cette entité inepte : la maladie psychosomatique, concept qui n’a aucun sens puisqu’il sous-entend une différence de nature entre le psy et le soma, entre la pensée et le cerveau. Or, mis à part les anges (et les démons), je ne connais pas grand monde qui pense sans l’aide de son cerveau !




            Enfin, les ravages de l’accumulation des médicaments sur les ordonnances, avec leurs conséquences sur la santé de l’individu et des économies, sont de plus en plus préoccupants. Ces « mille-feuilles » thérapeutiques où l’on voit recto verso dix, voire quinze, produits différents s’empiler joyeusement constituent aussi un échec majeur de la médecine occidentale.


          


        





        

          Prévention : la personne ne doit pas se réduire à un assemblage d’organes




          L’absence presque complète de toute véritable politique de prévention fait partie de ces domaines où notre système de soins se montre parfaitement impuissant. Tant que notre médecine officielle ne produira que des statistiques, des protocoles et dédaignera la personne, le traitement à la carte, elle traitera la douleur, mais ne fera rien pour la souffrance de l’individu.




          Ni pour son bien-être.




          Alors, il va bien falloir un jour qu’elle comprenne, la médecine, que traiter des maladies, ce n’est pas soigner les malades.




          Et qu’ils en ont ras le bol, les malades, de ne pas être considérés comme des êtres humains !




          Souffrir sous le scalpel du chirurgien, les rayons du radiologue ou les agents plus ou moins toxiques du chimiothérapeute quand on a une maladie grave, cancer, infarctus, sclérose en plaques, par exemple, ça passe, mais avaler des tonnes de comprimés inutiles car inefficaces et qui ne servent qu’à provoquer des effets secondaires quand on a un simple mal-être passager, là, ça ne va plus du tout.




          Tant que notre médecine occidentale ignorera ce qu’est une personne dans sa globalité et dans son contexte de vie, notamment une personne en bonne santé, pour ne s’intéresser qu’aux états pathologiques, il lui manquera une partie essentielle de son art.




          La prévention, ce ne devrait pas être simplement du dépistage de maladies. Ce devrait aussi être un changement d’attitude de la médecine. On est très loin du stade où les gens pourront pousser la porte de leur toubib et lui déclarer : « Bonjour, docteur, je me sens parfaitement bien, dites-moi ce que je dois faire pour que ça continue. » Et de voir le médecin examiner à fond son client bien portant, poser un diagnostic de bonne santé et en déduire une ordonnance de conseils véritablement préventifs.




          Et pourtant…




          Il existe d’autres cultures, comme en Chine ou en Inde, où les individus et les médecins s’intéressent autant, voire plus, à la santé qu’à la maladie. Là-bas, on peut consulter aussi facilement quand on va bien que quand on va mal, peut-être même plus facilement encore quand on est en bonne santé. Dans ce cas, le praticien procède à un examen soigneux en vue d’un diagnostic précis, dit de quelle catégorie de bonne santé la personne est affectée et, surtout, prodigue les conseils qui lui permettront de la conserver. Diététique, hygiène de vie, de sommeil, type de sport, pratique amoureuse… La bonne santé d’une veuve âgée vivant à la campagne n’est en effet pas la même que celle d’un cadre dynamique et citadin, d’un enfant de cinq ans, d’un maçon de cinquante ans, d’une employée de bureau de trente-cinq ans ou d’une chômeuse de longue durée.




          Tous et toutes se portent bien, mais pas de la même manière.




          À chacun(e) son style de bonne santé !




          À chacun(e) son diagnostic de bonne santé !




          C’est pour toutes ces raisons de fond que l’on affirme souvent que la médecine occidentale traite bien (les maladies) et soigne mal (les malades), alors que, pour sa part, la médecine orientale soigne bien (les malades), mais traite mal (les maladies). Car il ne sera jamais question dans cet ouvrage de contester l’efficacité de notre médecine, très supérieure à toutes les autres dans un domaine spécifique, celui du traitement d’attaque des processus pathologiques.




          Le malheur est qu’elle a oublié que le domaine de la maladie ne devrait pas être sa seule préoccupation et que les champs de la santé, du bien-être, du bonheur même, sont au moins aussi importants. En effet, notre médecine n’est pas bonne pour proposer des « recettes à la carte » destinées à éviter l’apparition de certaines maladies, à maintenir un état forcément précaire de santé. En Chine, la notion d’équilibre contient une idée de mort. Pour les Chinois, le plus grand équilibre est la stabilité cadavérique. En Orient, on recherche plutôt l’harmonie qui signifie être en phase avec son contexte, donc avec son âge, son sexe, son tempérament, son environnement…




          On sait très bien maintenant que certains cancers, comme le cancer du côlon, sont d’origine génétique, ce qui n’empêche qu’ils sont par ailleurs favorisés par une nourriture riche en viandes rouges. La bonne approche consiste à prévenir (légumes), dépister (coloscopies régulières) et, si besoin, traiter. Le traitement forcément lourd pourrait le plus souvent être évité par une hygiène alimentaire correcte. Combien de médecins suggèrent-ils à leurs patients de supprimer les viandes quand un de leurs parents a (eu) ce type de problème ?




          Combien de médecins préconisent-ils un régime adapté en cas de cholestérol plutôt que des médicaments anticholestérol, certes plus vite prescrits que des régimes élaborés au cas par cas, longs à mettre au point, à expliquer. C’est dans ces situations que des approches autres, nutritionnelles, voire micronutritionnelles, prennent tout leur intérêt.




          Même chose pour le diabète.




          Récemment, un ami âgé de soixante-sept ans me demandait « comment faire pour avoir des érections aussi puissantes et aussi fréquentes qu’avant ». Il parut très déçu quand je lui répondis que la véritable sagesse pour lui consisterait à bander comme un homme de son âge. À tenir compte de son véritable désir, de ses sentiments, de sa capacité à prendre du temps, de son expérience, de son attention au désir de l’autre, de sa technique aussi, toutes choses tellement plus importantes que ses simples performances.




          L’impuissance masculine passagère liée à la fatigue, aux soucis, existe à tous les âges, mais devient fréquente après soixante ans. Ce phénomène banal ne devient maladif que si l’on s’en inquiète, la bonne attitude étant d’attendre que « ça » revienne. Oui mais voilà, de nos jours, il faut être tout le temps performant, de la puberté à la mort, alors une panne passagère et nos mâles aux tempes argentées sombrent dans l’inquiétude, la dépression…




          Je n’ai pas prescrit de Viagra à cet ami car ses érections étaient parfaitement normales… pour son âge ! J’ignore s’il m’a écouté… Mon discours ne correspond plus à la philosophie de la médecine occidentale qui nie le contexte de vie, d’âge, d’environnement, de constitution, pour rêver d’une espèce de corps parfait, éternellement jeune et idéal. Un petit coup de bistouri par-ci, un peu d’eau de Jouvence par-là, et tout sera réglé !


        





        

          Une extraordinaire eau de jouvence ruisselle en nous !




          Nous vivons une époque d’apparences. Les femmes arborent des seins, des pommettes, des lèvres refaites au point de ressembler à Silicon Valley et les hommes se targuent de pénis allongés et de bandaisons chimiques plutôt que de tendresse et d’amour. Il n’est pas question dans cet ouvrage de condamner toutes les techniques qui tentent de « réparer des ans l’irréparable outrage ». Chacun se défend comme il peut de l’angoisse du temps qui passe… Il s’agit ici de proposer une approche de la santé un peu plus conforme à la nature de chacun.




          Je ne donnerai pas des conseils, encore moins des recettes pour traiter ou prendre en charge des maladies comme le cancer, la tuberculose ou l’appendicite par des tisanes, des bains de siège ou des mesures d’hygiène. Ce serait criminel, puisqu’il existe des traitements efficaces de ces maladies potentiellement mortelles. Mais il ne faut pas oublier que la médecine ne devrait pas se réduire à lutter contre la maladie. Elle doit, ou devrait, se préoccuper aussi de l’Homme et de son bien-être, c’est-à-dire de son épanouissement. Elle devrait aider notre système immunitaire à développer ses défenses naturelles afin de minimiser le risque d’avoir une de ces maladies et mieux les combattre.




          Seul ce type d’attitude conduira à une véritable « prévention à la carte » et permettra d’espérer réduire le nombre et la gravité de la majorité des maladies.




           




          Cet ouvrage a pour ambition de rendre leurs lettres de noblesse aux maladies fonctionnelles et, si possible, d’ouvrir la voie à une approche nouvelle qui représenterait une sorte de synthèse entre l’Orient et l’Occident.




          Or, le chemin permettant cette synthèse, c’est à l’évidence celui de l’écologie, la vraie, la seule capable de fournir les moyens à notre organisme de puiser en lui les outils pour se défendre.


        





        

          L’attitude écologique




          La vraie attitude écologique, selon moi, se situe aux antipodes de toute idéologie politique. C’est l’attitude qui consiste à ne pas entraver et, si possible, à favoriser les défenses naturelles de l’organisme contre la maladie.




          Nous recélons dans notre corps une incroyable, une extraordinaire pharmacie, capable de fabriquer pratiquement tous les médicaments de la terre : antibiotiques, cicatrisants, anticancéreux, antalgiques, antipyrétiques, tranquillisants, somnifères, antidépresseurs, bref, anti toutes les maladies du monde.




          

            

              La médecine écologique, de mon point de vue, c’est une attitude qui consiste de manière pragmatique à éviter, autant que possible, le recours aux moyens non naturels comme les médicaments ou la chirurgie afin de laisser ses chances à notre organisme de guérir par lui-même.




              La médecine écologique concerne toutes les maladies, car elle a pour objectif d’utiliser au maximum toutes les ressources du corps humain. De les optimiser. La médecine écologique aide l’organisme à augmenter ses défenses afin de réaliser une véritable prévention à la carte.




              Contrairement à la médecine classique, la médecine écologique doit s’intéresser à la clinique de la bonne santé, pas simplement à la maladie. Cette meilleure connaissance des santés individuelles doit aboutir à des conseils, à des traitements au cas par cas, et permettre une véritable médecine préventive individualisée.




              La médecine écologique coopère avec la médecine orthodoxe en aidant l’organisme à sécréter les substances qui favorisent l’action des médicaments. Je ne serai donc jamais un « faucheur volontaire » des pharmacies !


            


          




          

            Il faut cultiver (bio) notre jardin, tel le Candide de Voltaire !




            J’ai encore quelque chose à vous avouer… J’ai une autre drogue ! Une passion secrète… Je jardine… Et comme j’ai la chance d’avoir un petit lopin dans la banlieue de Lyon, cela fait trente ans que je gratouille la terre, que je sème, je plante, je taille. Je suis même allé jusqu’à élever des poules naines en liberté, mais il a vite fallu que je me rende à l’évidence : je devais choisir entre elles et mes tomates.




            Tout autour de chez moi, mes voisins et amis jardinent aussi et je les observe qui sans relâche mènent une guerre totale contre leurs « ennemis ». Ils détruisent les pucerons, traitent l’oïdium, préviennent la cloque du pêcher, la rouille, mettent de l’engrais, du désherbant, de la bouillie bordelaise, du soufre, du zinc, bref, ils font tout ce que l’on fait traditionnellement quand on est un « bon » jardinier.




            Quant à moi, je ne fais rien, ou presque ! J’arrache manuellement les mauvaises herbes et je prélève les escargots, que je relâche dans une forêt proche.




            Tous les ans, j’ai le bonheur d’observer en avril quelques pucerons sur mes rosiers et mes althæas, vite (pour) suivis par une armée de coccinelles qui en font un festin. Je leur en fauche quelques-uns pour mes poissons rouges.




            Certes, en juillet-août, mes rosiers présentent pas mal de taches brunes et mon pêcher a un peu de cloque. Mais mes pêches de vigne sont les meilleures du quartier et mes roses sont merveilleuses grâce au compost fait avec mes mauvaises herbes. Et il n’y a plus que chez moi que l’on voit des papillons et des vers luisants. J’ai même signé un traité de coopération avec un hérisson qui lutte vaillamment contre les escargots et les larves.




            Il m’arrive parfois de craquer pour une corolle et d’installer une nouvelle variété de plante. Si elle pousse tant mieux, mais si elle dépérit, je ne fais rien. Tant pis pour elle ! Je considère que mon jardin et elle n’étaient pas faits l’un pour l’autre.




            L’écologie en médecine consiste d’abord à ne pas entraver les processus naturels de guérison. On assiste aujourd’hui à une multiplication des maladies dues à des germes autrefois inoffensifs et l’on sait que c’est la conséquence d’un excès d’utilisation des antibiotiques, en particulier chez les enfants. Laissons donc nos petits morveux avec leur chandelle verte ! Pendant ce temps, ils fabriquent leurs défenses immunitaires…




            Encore un aveu – décidément, je vais finir ce livre derrière les barreaux ! Je suis très fier que mon petit-fils Aymeric, du haut de ses trois ans, n’ait encore jamais pris de médicament, puisque c’est le plus bel enfant du monde !




            Je sais, je sais, nous ne sommes pas des jardins ! Quand je vois quelqu’un de malade, je fais tout mon possible pour le guérir…




            Pourtant, n’y aurait-il pas moyen d’utiliser moins de chimie, plus de physique, plus de psychologie… Ne pourrions-nous pas faire alliance avec certains microbes, stimuler nos défenses naturelles ?


          




          

            Trop de médecine tue la médecine




            On peut dire que la médecine occidentale est victime de son succès. À force de faire le travail avec des médicaments de synthèse, elle rend paresseux nos organismes, qui semblent de moins en moins capables de se défendre par leurs propres moyens. Un jour, nous devrons tous vivre dans des bulles aseptisées, stériles, comme certains habitants d’Auckland1, car nos corps affaiblis par les soins ne pourront plus faire face à la multitude de nos agresseurs.




            Chaque fois que l’on prend un médicament, on entrave les processus normaux de guérison. La pharmacologie signe l’échec des défenses naturelles. Il n’est pas question ici, je le répète, de prôner l’abstention thérapeutique, mais juste de rappeler qu’en dehors des maladies sérieuses, dangereuses, invalidantes, douloureuses où la chirurgie, la radiothérapie et les médicaments sont indispensables, il est préférable de laisser faire nos organismes afin de préserver l’avenir.


          




          

            L’écologie médicale est un sport d’autodéfense




            Le sage a dit qu’à un affamé il vaut mieux offrir une canne à pêche qu’un poisson. C’est vrai, sauf s’il est en train de mourir de faim. Face à un rhume, un mal de nuque, il est préférable de se limiter au repos, à des gouttes de sérum physiologique dans le nez, à quelques séances de kinésithérapie pour apprendre à éviter les mauvaises positions. Et si possible, pas de chimie !




            

              Lumbalgies




              Comme tout le monde, j’ai souffert du mal de dos pendant quelques années. C’était pénible, lancinant. Comme tout le monde, j’ai pris des antalgiques. Et puis, un beau jour, j’ai changé de voiture… et depuis, je n’ai plus mal au dos ! Il a suffi que l’inclinaison de mon siège change de quelques degrés pour tout régler. Finies, les petites pilules antidouleur !


            


          




          

            Vous avez dit maladie ?




            La maladie, c’est :




            Soit un dérèglement de l’organisme, par exemple les glandes qui sécrètent trop ou pas assez d’hormones, les cellules qui se multiplient de manière anarchique comme dans le cancer, le corps qui digère un de ses organes comme le Parkinson, l’Alzheimer, la sclérose en plaques, la rectocolite hémorragique…




            Soit la conséquence d’une agression extérieure, bactéries, virus, prions, traumatisme, stress…




            Il existe de nombreux cas où la maladie n’en est pas une, compte tenu du contexte. Prenons par exemple le cas du cancer de la prostate. On sait qu’à partir de quatre-vingts ans, toutes les prostates ou presque abritent des cellules cancéreuses, et que ce phénomène est parfaitement normal et sans danger. Alors pourquoi opérer, « lasériser », « chimiothéraper » ces malheureuses glandes qui ne demandent rien à personne et qui, surtout, ne feront de mal à personne ? Toutes les instances internationales recommandent de ne plus doser le PSA2 après soixante-quinze ans. Pourtant, de nombreux individus continuent à se faire pratiquer des bilans malgré ce type de recommandation. Du coup, on leur trouve des cancers que l’on traite… et à partir de ce moment précis, ils tombent malades !




            Pourquoi traitons-nous comme des maladies des états qui n’en sont pas ? Grossesse, ménopause, calvitie, lumbalgie d’effort, prépuce serré (pas trop quand même !) du nourrisson, graisse sous-cutanée chez la femme, rhume annuel, hypertension modérée après soixante ans, augmentation du cholestérol à la retraite, du temps passé au lit chez les adolescents (associé à leur caractère insupportable), tristesse après un deuil, divorce, licenciement, départ des enfants (ne pas confondre avec dépression), insomnie en cas de souci, selles liquides de temps en temps, petit mal de tête, vieillesse3, on n’en finirait plus de les énumérer ! Toutes ces « petites misères » ne sont soulagées que transitoirement par la prise de médicaments, et encore pas toujours. L’ennui, c’est que des interventions chimiques systématiques empêchent le corps de faire son travail d’auto prise en charge. L’écologie médicale permet souvent de donner plus de confort sans passer par des traitements chimiques.




            Toujours se demander si le remède n’est pas pire que le mal !


          




          

            Abstention thérapeutique : le pouvoir de dire non




            Prenons l’exemple de l’élévation du cholestérol et de la tension artérielle après soixante ans. Il semblerait bien que ces deux phénomènes constituent un mécanisme de protection contre l’âge et améliorent les chances de survie. Cela devrait tout de même nous faire réfléchir à deux fois avant d’accepter de prendre des médicaments « normalisateurs » et ô combien générateurs d’effets secondaires. Oui, mais si ce genre de considération était accepté, ce serait la ruine (ou presque) pour l’industrie pharmaceutique et pour beaucoup d’officines. Exercer une surveillance rapprochée d’un cancer débutant de la prostate, manger du soja, des oméga 3, de la vitamine E en cas d’hypercholestérolémie, pratiquer un sport, méditer, autant de manières d’éviter la chimie dans les formes les moins sévères !




            Autres exemples : en cas d’infarctus, la règle est de proposer un pontage (qui peut être simple, double ou triple, voire plus !) ou de placer un petit ressort dans les artères coronaires. Cela est parfois justifié, mais il faut savoir que, globalement, le pontage n’augmente pas l’espérance de vie. Son principal bénéfice se situe au niveau de la qualité de vie, notamment de la douleur. Alors, il peut être licite d’y réfléchir à deux fois avant d’accepter un geste chirurgical lourd, parfois mortel. De fait, je connais des cardiologues de renom qui l’ont refusé pour eux-mêmes, alors qu’ils l’avaient prescrit à leurs patients.




            Toujours dans le domaine cardio-vasculaire, il a été montré que la chirurgie de l’anévrysme de l’aorte (elle aussi très dangereuse) n’augmente pas la survie quand on a dépassé les soixante-quinze ans. Pourtant, de nombreux malades meurent en salle d’opération (ou de réveil, un comble !) uniquement pour avoir voulu prévenir leur mort.




            Grâce aux médias de plus en plus nombreux et de plus en plus documentés, et grâce aussi à Internet, de très nombreux patients sont bien informés. C’est une excellente chose. De nos jours, il est normal de refuser un traitement médicamenteux ou une opération chirurgicale quand les données de la science prouvent que le remède peut s’avérer pire que le mal. Il arrive que certains médecins s’offusquent de tels refus, s’indignent que l’on ne se soumette pas à leur haute autorité…




            Eh bien tant pis pour eux !


          




          

            La vaccination : le plus écologique de tous les traitements




            Si je devais décider quel est, de tous les temps, le plus grand bienfaiteur de l’humanité, j’hésiterais entre Jenner et Pasteur, car ce sont probablement eux qui ont sauvé le plus grand nombre de vies humaines. L’un et l’autre avec l’invention des vaccins. Des millions de personnes sont mortes de la variole. Aujourd’hui, cette maladie a disparu de la planète. Curieusement, ce mode de prévention et parfois de traitement reste l’objet de campagnes de critiques, de désinformation, alors que leur efficacité et leur quasi-absence d’effets secondaires est sans équivalent dans toute l’histoire de la médecine, du moins pour les principaux vaccins. Je pense par exemple au tétanos, à la coqueluche, à la rougeole, à la poliomyélite, à la diphtérie, à la rubéole, aux oreillons, à la fièvre jaune…




            Cette attitude de certains groupes et sectes à l’encontre de la vaccination reste à mes yeux incompréhensible, voire obscurantiste. Dans la vaccination, il s’agit de stimuler les défenses naturelles de l’organisme en le mettant en contact avec un microbe rendu inoffensif. C’est la position la plus écologique que l’on puisse imaginer. Quand on a vu l’horreur de la souffrance infligée par le tétanos ou la poliomyélite, maladies qui restent mortelles et invalidantes, et quand on constate le caractère bénin et incroyablement efficace de leurs vaccins, on ne peut qu’être médusé par une telle attitude.




            Comment l’expliquer ?




            Nous vivons dans des sociétés privilégiées d’où les maladies de ce type ont été éradiquées et… oubliées, tant certains de nos beaux intellectuels ont la mémoire courte, lancent des rumeurs et se montrent capables d’entraîner les naïfs, quel que soit leur niveau social !


          




          

            Favoriser les processus naturels de guérison




            La médecine écologique doit s’interroger sur un certain nombre de facteurs d’environnement qui plombent notre santé.




            Par exemple, depuis l’invention de la lumière et de la télévision, l’humanité a perdu en moyenne deux heures de sommeil. N’y aurait-il pas un lien à établir avec l’épidémie d’insomnie qui ravage les populations électrifiées ? Ne faudrait-il pas travailler sur la pollution lumineuse de nos villes qui interdit à nos rétines de se reposer en jouissant de périodes d’obscurité complète… comme au temps de Cro-Magnon ? De nos jours, pour contempler la voie lactée, il faut grimper en haut des montagnes ou se réfugier dans le désert.




            Nous vivons dans un monde imbibé par les médicaments rejetés par nos corps. Par exemple, les scientifiques signalent régulièrement l’inquiétante réduction de fertilité de la population masculine occidentale, au point que le malheureux spermatozoïde humain de chez nous risque d’être un jour classé parmi les espèces en voie de disparition. Y aurait-il un lien à établir avec l’invention de la pilule et des différents traitements hormonaux ? Depuis quelque temps, les têtards mâles ont une fâcheuse tendance à se transformer en femelles à force de barboter dans des mares polluées par nos déchets de pilules. Encore heureux que les batraciens ne soient pas syndiqués !




            Même chose pour les antibiotiques rejetés par certains élevages, mais aussi par nos organismes trop (facilement) traités. Ils imprègnent notre monde dit civilisé et, sans le savoir, nous en absorbons un peu chaque jour. Nous en buvons, nous en mangeons, nous nous baignons dedans. Les pandémies nouvelles qui apparaissent, genre SIDA, grippe aviaire, SRAS, maladies nosocomiales, ne seraient-elles pas favorisées par ces agents thérapeutiques qui défendent les organismes malgré eux et, par la même occasion, mettent au repos les gardes du corps immunitaires ?




             




            Le temps ne serait-il pas venu de se poser enfin toutes ces questions car, je l’affirme, l’écologie médicale est la seule voie capable de sceller à jamais le grand mariage d’amour entre science et nature, médecine et bien-être !


          


        



      




      

        

          1- En Nouvelle-Zélande. Ce serait la ville la plus propre, la plus écologique de la planète.


        




        

          2- PSA : marqueur sanguin du cancer de la prostate, que tout homme doit faire surveiller régulièrement entre cinquante et soixante-quinze ans.


        




        

          3- Merci à Luc Perino de nous avoir fourni cet inventaire à la Prévert dans son beau livre : Humeurs médicales, Le Félin, Paris, 2006
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