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Avertissement

• Les femmes enceintes ne doivent pas suivre cette méthode minceur sans l'accord de leur gynécologue-obstétricien (en particulier en ce qui concerne l'utilisation des plantes). Nous rappelons également que la consommation d'alcool est interdite pendant la grossesse.

• Afin d'être suffisamment précis, il était nécessaire de citer certaines marques commerciales. Ces citations sont faites à titre gratuit et ne constituent pas une appréciation sur les marques mentionnées. Les lecteurs sont invités à rechercher des produits équivalents.



À mon épouse, Claire, à mes enfants Fabrice et Candice, qui furent mes premiers lecteurs.


Introduction


Voilà trente ans que j’accompagne des femmes et des hommes en excès pondéral, et je peux témoigner qu’il s’agit d’une vraie question de société. C’est même un problème de plus en plus difficile à cerner, et donc à résoudre. Mon but est d’aider mes semblables à retrouver leur « équilibre » alimentaire et psycho-émotionnel, celui qu’ils connaissaient au temps où « tout allait bien », où ils étaient en accord avec leur image. Un temps qui, pour certains, peut être très lointain. Dans le cadre de cette approche psychosomatique, j’ai mis au point une méthode naturelle fondée sur les rythmes biologiques, qui permet de perdre du poids sans éveiller de frustration, de besoin de compensation ou d’élan de culpabilité.


Cette méthode utilise également certaines plantes médicinales d’usage courant, qui aident à stimuler le métabolisme, éliminer les déchets, réguler l’appétit et améliorer globalement le fonctionnement de l’organisme.


Il s’agit de se rapprocher des règles de base de l’alimentation classique. Le plaisir de manger et le « goût des bonnes choses » n’en sont pas absents, au contraire !  


Le but de tout programme minceur est d’amener le corps à se libérer de ses réserves adipeuses. Celui que je vous propose a pour objectif de faire comprendre à votre organisme que ces réserves ne lui sont plus utiles, et qu’il peut donc s’en défaire sans risque.






Après les quelques semaines nécessaires pour perdre les kilos excédentaires, de nouvelles habitudes alimentaires sont prises, et même solidement ancrées. Mes patients m’affirment avoir appris, sans faire d’efforts, à manger différemment. C’est un atout de poids pour l’après-régime, lorsqu’il s’agit de ne pas reprendre les kilos perdus. C’est là que la plupart des méthodes-minceur perdent leur efficacité, alors que la mienne continue à faire son effet.


Cette méthode demande tout de même quelques efforts de la part des candidats à la minceur, même s’ils sont moins intenses qu’avec la plupart des « régimes miracles ». Elle demande surtout un effort de dialogue de la part du médecin afin de guider, soutenir et accompagner les patients. C’est le but de ce livre. Sans ces précautions, nous risquerions de voir certaines personnes se tourner vers le marché noir des médicaments qui se développe sur Internet et propose souvent de dangereuses contrefaçons, ou s’enfuir dans des pays à la législation plus tolérante que la nôtre se livrer à des « traitements » fantaisistes et parfois périlleux.


Je vous invite donc à présent à découvrir le fonctionnement intime de votre organisme, et surtout les rouages du stockage et du déstockage graisseux. Cela vous aidera à comprendre et à intégrer les nouvelles règles nutritionnelles qui vous permettront de perdre vos kilos superflus, et surtout de ne plus jamais les reprendre !
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Pourquoi grossit-on ?




Pourquoi notre organisme est-il encombré par des kilos superflus ? Parce que nous avons de mauvaises habitudes alimentaires ! L’explication tient en deux phrases :


– d’abord, on grossit parce qu’on mange trop ;


– ensuite, on grossit parce qu’on mange mal et surtout au mauvais moment, selon des rythmes aberrants.


Les mauvaises habitudes alimentaires


Nos habitudes nutritionnelles et sociales nous poussent à accumuler les erreurs. Nos petits déjeuners sont souvent trop légers en quantité, trop sucrés et gras en qualité. Nous déjeunons « sur le pouce » à midi, quand nous ne sautons pas carrément ce repas en le remplaçant par un grignotage gras et sucré. Le soir, enfin, nous prenons le temps de nous mettre à table et de prendre un vrai repas. Un repas d’autant plus copieux qu’il est à la fois un moment de convivialité quotidienne, et une parenthèse de plaisir qui nous permet d’évacuer le stress accumulé dans la journée. Le lendemain, nous nous levons en retard (trop manger le soir perturbe le sommeil), nous n’avons pas faim (le repas du soir trop copieux laisse un surplus d’énergie après la nuit), et nous « zappons » le petit déjeuner. Et la ronde repart à rebrousse-kilos.


Or, chaque fois que l’on saute un repas en pensant qu’on se rattrapera au suivant, ce sont des kilos en plus que nous récupérons. C’est le cas lorsqu’on est invité à dîner : on saute le repas de midi pour aller faire des courses ou avancer son travail, en se disant qu’on prévient le pire puisqu’on mangera plus copieusement que d’habitude le soir. Seulement voilà : en agissant ainsi, on ne fait que perturber davantage l’équilibre entre les différents repas, et on favorise la prise de poids.


En voici l’explication : à midi, en l’absence d’un vrai repas, l’organisme se débrouille pour déjeuner quand même. Il le fait à notre insu, en puisant directement dans les cellules du tissu adipeux (les adipocytes), là où se concentrent nos réserves énergétiques. Le dîner qui suit « profitera » d’autant plus qu’il servira avant tout à reconstituer ces réserves. Le mot d’ordre de l’organisme sera « stockage avant tout », et celui-ci continuera de s’opérer au-delà de la reconstitution des réserves. Par ailleurs, plus le dîner est tardif, pire en sera la conséquence, car le repas sera d’autant plus proche du moment du coucher. Or, nous allons le voir, manger copieusement le soir fait grossir.


C’est une règle générale : si l’on veut bien gérer son poids, il convient de manger avant et pendant l’effort, mais jamais après. Il faut aussi fractionner les prises alimentaires, de manière à absorber la plus grande part des kilocalories le matin, un peu moins à l’heure du déjeuner, et très peu le soir.





Quand les kilos font des kilos…


Nombreux sont les facteurs qui contribuent à déstabiliser notre poids. Un événement tragique (deuil, divorce, licenciement), un choc, une grossesse, l’arrêt d’un sport ou de la cigarette (sans changement d’habitudes alimentaires)… Ces événements jalonnent nos existences et tout le monde traverse l’un ou l’autre, au moins une fois dans sa vie. Pour nombre d’entre nous, l’épreuve se soldera par quelques kilos supplémentaires.


Ce ne sont pas tant les cinq premiers kilos qui posent alors problème. C’est surtout le processus qui se met en place, et qui va produire progressivement dix, voire quinze kilos excédentaires. Au centre de ce phénomène, un développement inouï de l’appétit. Tout se joue au cœur même du tissu adipeux : la masse grasse, en augmentant au-delà d’un certain seuil (comme c’est le cas chez l’obèse, voir p. 181), déclenche une inhibition de l’action sur le  cerveau d’une substance appelée leptine, laquelle est chargée de nos messages de satiété. Or, sans eux, notre faim n’est jamais calmée et nous pouvons manger bien au-delà des besoins de notre corps.


 Un autre message diabolique se distille alors dans le cerveau, qui répète inlassablement : « mange, mange encore plus »… Cet ordre revient régulièrement taquiner l’hypothalamus, un recoin de notre cerveau où justement se niche le centre de satiété. Le tissu adipeux ne cherche plus alors qu’à croître et… enlaidir. Une véritable spirale infernale. Le message cérébral provoque une sensation de faim artificielle, et ce qui est ingurgité se transforme immédiatement en graisse. Comme si, au fur et à mesure que l’on mangeait, les aliments étaient pompés du tube digestif pour être incorporés dans le tissu adipeux. Mangez et profitez !


Combattre cet effet pervers s’impose. Mais pas n’importe comment. Un traitement approprié aura pour but de « refermer » l’estomac sur le repas, empêchant tout emmagasinage. Au cours des nuits de régime (comme nous le verrons p. 45), les cellules se vident alors de leur graisse, et se débarrassent en même temps du dispositif qui en a permis l’accumulation.


Ainsi, une fois les kilos évanouis, il est possible de rester mince simplement en surveillant l’équilibre des prises alimentaires de la journée en fonction des rythmes biologiques : manger le matin plus qu’avant le régime, et à midi plus que le soir. La minceur est alors vraiment à portée de main !




Petits délits, grosses conséquences !


S’il est si difficile (voire impossible !) de lutter seul contre dix à quinze kilos de cellules adipeuses, c’est que plusieurs ennemis unissent leur force pour nous contrarier. À l’issue d’une cure d’amaigrissement réussie, la sensation de faim est supprimée et le tissu adipeux, exceptionnel producteur de kilos, est redevenu inactif. C’est un grand pas. Mais à peine est-il franchi qu’un autre fâcheux nous barre la route ; un adversaire psychologique qui peut s’avérer encore plus redoutable que la graisse elle-même : la frustration.


Tous les régimes, mêmes ceux qui ne sont pas trop draconiens, engendrent des frustrations qui poussent à « craquer », en dépit de la satisfaction que l’on éprouve d’avoir perdu quelques kilos. Alors, bien malgré nous, nous passons de l’autre côté du miroir et nous rencontrons notre double gourmand. Réprimé pendant la durée du régime, il lève l’étendard de la révolte et s’écrie : « La vie ne vaut pas la peine d’être vécue sans un petit plaisir de temps en temps ! » Un petit plaisir qui, mine de rien, nous évite de plonger dans une vraie déprime. C’est ce qu’en termes psychologiques on appelle une « résurgence d’égo ». Mais cela se fait au prix d’une reprise de poids qui, malheureusement, réactive une forme de culpabilité (je suis nulle, je n’aurais pas dû manger !) et nous pousse à arrêter tout régime (ça ne sert à rien, je regrossis tout le temps).


Nous voilà piégés dans un trio infernal : frustration, compensation et culpabilisation. Ce processus implacable, qui s’associe à de nombreuses méthodes plus ou moins orthodoxes et contrôlées (livres, articles de presse, groupes avec réunions, substituts de repas associés ou non à des publicités télévisées…), est actuellement responsable de l’essentiel des reprises de poids. C’est pourquoi il vaut mieux laisser une place au plaisir au sein même du régime, afin de fermer la porte à ces pulsions incontrôlables.


Une jeune femme souffrant d’accès de boulimie est venue un jour m’exposer son problème. Elle avait déjà consulté plusieurs médecins, dont certains lui avaient donné des conseils intenables à long terme. On lui avait ainsi demandé de ne plus faire de courses afin d’éviter de vivre avec une petite épicerie à domicile, propice au « raptus boulimique ». Il lui fallait également refuser toute invitation. Oubliant la consigne, elle avait accepté d’aller dîner avec des copines, célibataires comme elle. Quand elle apprit que le dîner devait se dérouler au restaurant, elle se réfugia derrière le premier prétexte venu et décommanda le rendez-vous. Elle se retrouva seule, devant sa télévision, déprimée et angoissée. L’anxiété fut si forte ce soir-là qu’elle sortit dévaliser le rayon épicerie de la petite station-service ouverte toute la nuit, au bas de son immeuble. Le lendemain, bien sûr, elle était tenaillée par la culpabilité.


La situation s’était répétée maintes fois… À tel point que cette patiente avait fini par prendre goût à une forme de plaisir excluant la convivialité : elle se privait à l’extrême, refusait toute vie sociale et se repliait chez elle, seule, pour savourer la satisfaction de ces transgressions nocturnes. Au terme de la consultation, je lui ai demandé de reprendre une vie sociale normale. Et lorsqu’elle vivait une de ses « crises nocturnes », je lui ai conseillé d’attendre le lendemain matin pour déguster ses friandises nuitamment acquises. Peu à peu, cette patiente est sortie de son obsession. Aujourd’hui, elle a résolu son problème.


Entendons-nous bien : je ne désire pas jeter la pierre aux commerçants ouverts tard le soir et le dimanche, mais bien aux régimes contre-nature qui poussent les candidats à la minceur à des extrémités dangereuses. Lorsqu’on essaie d’éradiquer le plaisir de manger, on perd en même temps le plaisir de maigrir. La conséquence à long terme ne peut être qu’un surplus de kilos.


Ce plaisir doit absolument laisser une place aux aliments symboles de l’enfance, du pays, de la culture… Il faut leur trouver de vrais substituts, sur le plan psychologique s’entend. Il faut parvenir à les réintégrer dans l’alimentation, sinon quotidiennement, du moins régulièrement. Si les substituts de repas protéinés (à base de protéines de lait) ont leur place en période d’amaigrissement (nous y reviendrons), ils ne peuvent constituer l’essentiel de l’alimentation. Psychologiquement, ils demeurent des ersatz chimiques qui doivent être accompagnés de vrais aliments pour ne pas devenir contre-performants.


Imaginez : vous vous promenez parmi les étals d’un marché de Provence, vous humez ses senteurs, vous vous imprégnez de ses couleurs attrayantes, vous vous régalez de l’accent ensoleillé des commerçants… Et parvenu au bout des allées, vous entrez dans la pharmacie pour acheter une boîte de substitut de repas. La distance est si grande entre l’atmosphère ambiante et la boîte en carton que vous transportez dans votre cabas qu’une envie pressante vous saisit : jeter ce paquet dans le caniveau et vous ruer vers les aliments qui vous tendent les bras. C’est exactement ce qui se passe dans votre cerveau lorsque vous vous lancez dans un régime trop contraignant et qui ne laisse de place ni au plaisir, ni aux aliments pour vous chargés de sens !




Le rôle des émotions dans la prise de poids


La peur


La compulsion alimentaire prend racine dans la peur. Lorsqu’on se croit « obligé » d’engloutir tout le paquet de gâteau que l’on vient d’entamer, on répond à la peur enfantine de se faire surprendre par sa mère avant d’avoir terminé. Et le souvenir de cette peur d’enfant reste gravé dans la mémoire de l’adulte, faisant écho à toutes les petites frayeurs qui s’impriment par la suite, au fil des ans. La peur de grossir n’est que le dernier maillon de cette chaîne. Comme toutes les autres, elle finit par provoquer un désir de compensation, lequel s’assouvit facilement avec la nourriture. Ainsi, même si cela paraît paradoxal, la peur de grossir pousse à manger ! Parfois, trop anxieux à propos de certains problèmes, nous les provoquons !


Cette ronde infernale entre frustration, compensation et alimentation se met en place dès l’enfance : on donne un bonbon aux enfants pour les calmer lorsqu’ils ont du chagrin ou qu’ils se sont fait mal ; devenus adultes, ils chercheront consolation dans la nourriture et grignoteront à la moindre contrariété. À l’inverse, si le bonbon-récompense est réservé aux congratulations (une bonne note à l’école, un match gagné au tennis…), le problème ne se posera pas : une fois devenu adulte, il s’offrira un bon repas pour fêter une bonne nouvelle (promotion, contrat signé…), mais il n’aura pas de mal à reprendre ensuite une alimentation conforme à ses besoins. On ne peut fêter son anniversaire ou une augmentation de salaire tous les soirs, mais on peut s’inventer tous les jours une contrariété-alibi pour s’autoriser une compensation alimentaire.


Nos peurs ancestrales peuvent aussi nous pousser vers un seul aliment. La pulsion s’exerce alors en direction de cette cible unique : on est « gourmand de chocolat », « dingue des nounours en guimauve », « accro aux pâtes »… Dans les moments de tension, seul cet aliment a le pouvoir de nous apaiser. Nous entrons là, de plain-pied, dans le domaine du surpoids d’origine psychosomatique. La prise de poids vient alors, le plus souvent, d’un « mauvais régime » dans lequel tous les interdits sont exprimés avec la même force, sans tenir compte des « aliments symboles » liés à l’enfance (chocolat, gâteaux, bonbons…), au pays d’origine (charcuterie et fromages régionaux), ou à la culture (couscous, tarama, loukoums…). Lorsque aucune place ne leur est faite, ces aliments, dotés d’un pouvoir pulsionnel profondément archaïque, finissent par « se venger ». Ils nous engloutissent alors sous des débordements incoercibles.




La colère


Parmi les émotions qui nous poussent à manger figure aussi l’envie de « mordre ». Les colères rentrées (une prise de bec avec un supérieur hiérarchique auquel on n’a pas pu dire tout ce qu’on avait sur le cœur, une querelle d’amoureux qui nous déstabilise…) nous invitent à ouvrir placards et frigos pour en extraire tout ce qui se mange : cacahuètes, chocolats, biscuits… Et particulièrement ce qui croque sous la dent, comme les chips ou les crackers d’apéritif. Au plaisir de mordre s’ajoute alors celui de casser et de broyer. Pour que la satisfaction soit à son maximum, les chips doivent être intactes dans le paquet. Dans ces moments où l’on perd toute raison, c’est comme si la tension à l’origine de la colère se défoulait à chaque coup de dent, à chaque mouvement de mandibule. Nous nous défendons contre l’emportement et le sentiment d’injustice en mordant dans ces aliments craquants, à la manière d’un individu qui utiliserait ses dents pour se défendre dans une rixe. Il ne faut pas oublier qu’après une bagarre, on relève souvent autant de traces de morsure que d’ecchymoses sur le corps des adversaires !


Une fois la nourriture mordue puis mastiquée, il ne reste plus qu’à l’avaler. Là, il ne s’agit plus d’éprouver du plaisir, mais juste de faire disparaître le corps du délit. La symbolique est claire : on tue et on fait disparaître les traces du crime. Pas vu pas pris ! Ce crime pourrait être parfait, à ceci près que les kilos se profilent, dénonçant le forfait et générant de la culpabilité. Je me souviens d’une jeune fille qui, au cours de la première consultation, m’a parlé de sa compulsion alimentaire. Lorsqu’elle rentrait du travail, elle se ruait sur le frigo et commençait à dévorer tout ce qui ne demandait aucune préparation. Avant le dîner, à la place du dîner et après le dîner, elle croquait des gâteaux secs, avalait des chocolats, engloutissait des aliments dans le désordre. « Quand je commence, m’a-t-elle avoué ce jour-là, je ne peux plus m’arrêter. » Et elle ajouta : « Je suis vendeuse chez un grand couturier. Au salon d’essayage, il est interdit de s’asseoir. Alors le soir, je suis crevée et je mange ! » Désireux d’en savoir davantage, je l’ai interrogée. Son récit m’a laissé pantois : « Nous restons debout car les clientes adorent ça. Elles s’insurgent contre le laisser-aller ambiant et l’avachissement de la société. À la vue de toutes les vendeuses alignées comme à la parade, ces femmes confortablement installées dans leurs fauteuils se sentent confortées, rassurées, confirmées dans leur appartenance au petit monde des happy few. Et elles achètent plus volontiers. » Cette histoire montre bien à quel point l’acte de manger est étroitement lié à nos émotions. Dans le cas de ma jeune patiente, l’émotion à l’œuvre était la colère, conséquence d’un sentiment d’humiliation.






La prise de poids au moment de la grossesse


Pourquoi la femme enceinte prend-elle du poids, surtout en début de grossesse ? À cause de l’explosion du taux d’hormones dans le sang. Dès les premières semaines de gestation, les hormones sexuelles sont produites en quantités très importantes par les ovaires pour assurer la nidation de l’ovule fécondé et construire le placenta. Ensuite, c’est le placenta lui-même qui produira des hormones à foison. Un exemple : la femme enceinte voit son oxygénation musculaire augmenter de 30 % du fait de cette intense imprégnation hormonale.


Le phénomène cesse en fin de grossesse : à l’accouchement, la jeune mère se délivre du placenta et, ipso facto, de la cause de sa prise de poids. Il ne sert donc à rien de se lamenter ou de culpabiliser : les kilos de la grossesse s’envolent le plus souvent pendant les mois d’allaitement. Mais cette prise de poids est difficilement contrôlable : la grossesse n’est pas le moment idéal pour se mettre au régime, s’imposer des privations alimentaires ou accroître ses dépenses physiques. Il suffit donc d’attendre, en faisant simplement attention à limiter les prises alimentaires directement liées au stress, à la déprime ou à la tension nerveuse.




La prise de poids liée à la ménopause


Les femmes ont peur de grossir au moment de la ménopause, surtout lorsqu’elles suivent un traitement hormonal substitutif (THS). Cette peur n’est pas sans fondement. Au moment de la ménopause, l’imprégnation hormonale se modifie peu à peu, entraînant une migration de la masse graisseuse depuis le bas du corps (cuisses, fesses, culotte de cheval…) vers le haut (ventre, buste…). Ces modifications de la silhouette sont souvent perçues comme une prise de poids, à laquelle viennent s’adjoindre les quelques kilos (moins de cinq) produits par le changement de rythme de vie : les femmes se sentent plus fatiguées, elles sont moins actives, elles compensent plus volontiers leurs émotions en mangeant…


S’ajoute à cela l’effet du THS lui-même. Il est vrai qu’au début, les médecins prescrivaient des hormones de manière intempestive : ils délivraient des doses importantes et commençaient souvent avant que la ménopause soit avérée (pré-ménopause). Ces erreurs furent à l’origine d’innombrables kilos stockés. Aujourd’hui, les médecins parlent plus volontiers de « périménopause » pour désigner la période qui entoure l’arrêt des règles (autour de 50 ans, sauf exceptions), et ils attendent que cet arrêt soit définitif avant de commencer leur traitement, en essayant d’adapter la posologie à chaque patiente.


Cherchant à approfondir la ressemblance entre la femme et l’homme, certains chercheurs ont parlé d’une hypothétique « andropause », versant masculin de la ménopause. Mais on ne l’a jamais trouvée ! Chez l’homme, la décroissance du taux d’hormones sexuelles se fait progressivement, au fil des ans, accompagnant en douceur le vieillissement. En revanche, on peut aider la femme à se rapprocher du fonctionnement masculin afin de lui procurer une décroissance hormonale progressive. Le THS permet ce type d’adoucissement, à condition d’être prescrit avec finesse et mesure.


Nous préférons, pour des raisons évidentes de maintien de poids, les œstrogènes sous forme transdermique (timbres et gel), associés à de la progestérone naturelle par voie orale. En passant à travers la peau, les œstrogènes sont comme « filtrés ». L’hormone, ainsi rendue « naturelle », est parfaitement acceptée par l’organisme et ne fait pas grossir. Cependant, en cas d’excès de poids déjà installé au moment de la ménopause, il est préférable de maigrir avant de commencer ce type de traitement afin de limiter l’imprégnation de ces hormones, hautement lipophiles, dans le tissu adipeux. Cette imprégnation peut finir par conduire à un surdosage, les hormones contenues dans le tissu adipeux se surajoutant à la posologie quotidienne. Nous sommes donc conduits à proposer une aide nutritionnelle avant la périménopause, comme on le fait avant l’arrêt du tabac.




Sevrage : coup de tabac sur le poids


Venons-en justement au sevrage tabagique. Si l’on prend généralement du poids dans les six mois qui suivent l’arrêt du tabac, c’est qu’un conflit prend fin à ce moment-là : la nicotine cesse d’entraver la bonne assimilation des aliments. Du coup, l’organisme profite plus facilement de tout ce qu’on lui fournit. En outre, la sacro-sainte cigarette à la fin du repas permet de l’écourter et invite à se passer de dessert. Lorsqu’on cesse de fumer, les repas se prolongent d’autant et la consommation d’aliments sucrés augmente. Depuis l’interdiction de fumer dans les lieux publics, les restaurateurs ont remarqué que les clients prennent davantage de desserts.


Ces deux éléments sont donc à prendre en compte lorsqu’on arrête de fumer : le rituel du fumeur autant que le sevrage de nicotine. « Il n’y a pas de fumée sans feu ! », affirme un dicton. De fait, il est de plus en plus facile de « faire du feu » : on allume sa cigarette d’une seule main, et même d’un seul doigt avec les briquets jetables. On devient ainsi « maître du feu ». On s’entoure d’un écran de fumée pour mieux se protéger du monde extérieur. Puis, lorsqu’on le désire, on chasse ce nuage de volutes d’un geste auguste pour condescendre à recréer du lien avec « l’autre ». « Take a breath, take a break » (« Prenez une bouffée, prenez une pause »), prétend une publicité pour une marque américaine de cigarettes mentholées. Pourtant, en tirant sur la cigarette, on inhale surtout du gaz cyanhydrique alors qu’on pense, tel un ténor avant son « grand air », prendre une respiration. Et pour finir, on écrase son mégot d’un geste vif et sûr, comme pour se défouler.


Lorsqu’on arrête de fumer, cette gestuelle rituelle reste en suspens. La privation de nicotine augmentant la tension nerveuse, il devient urgent d’investir dans des gestes rituels de compensation. Et quoi de plus proche que le grignotage ? Fumer et grignoter calment de la même manière la pulsion orale qui nous pousse, dans les moments de stress, à répéter ce geste de succion que nous faisions dans les premières semaines de notre vie, lorsque le lait maternel calmait à la fois notre faim et nos émotions négatives (angoisse, peur…). C’est pourquoi, lorsqu’on a des kilos à perdre, il faut impérativement s’y mettre avant l’arrêt du tabac si l’on ne veut pas que la gestuelle du grignotage prenne le relais.




Combien de kilos à perdre ?


Nous avons parlé du « comment » et du « pourquoi ». Reste à aborder la question du « combien ». La réponse n’est pas si aisée. Parfois, la demande de minceur est trop importante et n’a aucune chance de réussir car l’objectif est irréaliste. Il faut alors aider la personne à recaler l’image fantasmatique qu’elle a d’elle-même par rapport à la réalité.
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