
[image: Cover Image]


Guérir les blessures affectives


Du même auteur :

Familles en crise. Approche systémique des relations humaines, Genève, Georg, 2003, 2012.

Comprendre la crise d’adolescence, Paris, Eyrolles, 2006. Réédité sous le titre : J’aide mon ado à grandir, Paris, Eyrolles Pratique, 2012.


Tous droits de traduction,
d’adaptation et de reproduction
réservés pour tous pays.
© 2015, Groupe Artège
Éditions Desclée de Brouwer
10, rue Mercoeur – 75011 Paris
9, espace Méditerranée – 66000 Perpignan
www.editionsddb.fr
ISBN : 978-2-220-066035
ISBN epub : 978-2-220-076294


Françoise Rougeul

Guérir les blessures
affectives

[image: ]


Au père Alain Feuvrier,
avec lequel j’ai travaillé assidûment pendant dix ans
et qui a participé activement à la rédaction de ce livre


Préface

Les blessures psychiques et spirituelles sont des marques de l’existence sur l’âme du Vivant et de la Vivante. Les hommes et les femmes qui entrent dans la vie religieuse ou dans une activité missionnaire de l’Église, le font souvent avec un grand enthousiasme et une grande générosité. Le zèle apostolique qui les anime est souvent exemplaire. Si celui-ci est un trésor pour l’Église et pour sa vitalité, il coexiste bien souvent avec une histoire personnelle faite de joies bien sûr, mais aussi d’ombres et de blessures. Bien que l’Église vive et se nourrisse du dynamisme de ses membres, elle n’a pourtant pas toujours l’attention nécessaire en ce qui concerne certaines des souffrances des hommes et des femmes qui forment le corps du Christ. Le charisme et l’unité du groupe peuvent devenir plus importants que les personnes qui composent l’institution, la congrégation religieuse, la communauté, l’institut missionnaire, etc. Alors, l’institution peut en arriver à confondre le charisme du groupe avec le charisme personnel. Si, comme le rappelait Jacques Maritain, le cléricalisme advient quand un clerc confond la sainteté de l’Église avec sa sainteté personnelle, faisant de chacun de ses gestes un geste sacré, il est aussi vrai que l’institution peut confondre sa propre mission avec la vie spirituelle à laquelle le Seigneur appelle chacun de ses membres. La mission du groupe, le charisme de l’institution prend alors toute la place et peut parfois broyer les individus ou bien propulser dans le néant des blessures ou des difficultés qui pourtant auraient besoin de la lumière et du soin de l’Esprit – et cela vaut aussi bien pour des institutions aconfessionnelles qui, elles aussi, font souvent passer l’institution avant le bien être de ceux et celles qui y travaillent.

Françoise Rougeul, dans cet ouvrage, nous présente le fruit de ses quarante années de pratique professionnelle et de recherche personnelle. Avec l’aide d’Alain Feuvrier, elle a développé une approche unique du soin de ces hommes et de ces femmes qui, au cœur du peuple de Dieu, donnent la totalité de leur vie. Cette approche est, ô combien, rafraîchissante et bienveillante. Françoise, médecin psychiatre, psychothérapeute familiale, psychanalyste, professeur d’université possède une personnalité riche et enthousiaste ; elle vit aussi depuis de nombreuses années une grande intimité avec Dieu et elle a su trouver, dans la pratique des grands exercices de saint Ignace de Loyola, un chemin pour sa vie spirituelle qui lui donne une joie qui surabonde et un enthousiasme qu’elle sait communiquer. Cet ouvrage est peut-être quelque part d’ailleurs une sorte de testament professionnel et spirituel qu’elle veut laisser à ses frères et sœurs humains. Alain est prêtre, membre de la Compagnie de Jésus ; lui aussi est un passionné de Dieu, des hommes et des femmes dont il partage l’humanité. Alain a été missionnaire pendant de nombreuses années à l’étranger, en particulier en Afrique du Nord, où il a découvert ce que veulent dire la communion et la proximité avec un peuple, avec une humanité en souffrance. Sa grande expérience en formation religieuse et ses connaissances nombreuses en anthropologie et en psychologie en ont fait un excellent partenaire pour Françoise. Tous les deux ont formé pendant plusieurs années un couple « grand parental » attentif à la bonne santé et la croissance humaine et spirituelle des hommes et des femmes que Dieu a mis sur leurs routes.

La méthode que Françoise Rougeul a développée et qu’elle présente dans cet ouvrage est unique et tellement bienveillante qu’elle ne peut être que le fruit de l’Esprit. S’il est vrai que beaucoup de ce qui fut expérimenté et vécu dans le cadre du Centre du Châtelard à Lyon tient aux personnalités de Françoise et d’Alain, d’autres intervenants pourraient s’en approprier de nombreux éléments, et cela même au-delà des frontières de l’Église catholique. Nombreux sont les intervenants professionnels qui vivent des situations professionnelles difficiles, qui pourraient bénéficier de cette méthode. Que ce soit dans les milieux médicaux, judiciaires, etc. Bien qu’imprégnée par la tradition chrétienne, la méthode développée par Françoise est tout à fait transposable à d’autres traditions religieuses, voire à des cadres professionnels areligieux. Les différentes études de cas présentées permettent au lecteur d’être quasiment présent aux moments de prise de conscience et de transformation des participants. Il est intéressant de voir comment les hommes et les femmes dans la vie religieuse, par leur abnégation et leur dévouement aux services des autres, ont souvent négligé de prendre soin d’eux-mêmes, ou bien n’avaient pas les outils nécessaires, ni le lieu ou bien le temps pour le faire. Nous sommes sûrs que de nombreuses infirmières, médecins, personnels des services sociaux, pompiers, policiers, etc. se retrouveront quelque part dans ces démarches ; et peut-être que cela rejoint tout simplement, et d’une manière unique, l’ensemble de l’expérience humaine. Bien des blessures anciennes ou plus récentes sont enfouies dans le déni, ou bien sont cachées derrière des mécanismes de défense qui souvent varient d’une culture à l’autre, mais se retrouvent en toute humanité. Ce que l’on découvre dans cet ouvrage, c’est aussi toute la sagesse de ces deux « vieux » (au sens africain du mot vieux à savoir : l’ancien, l’aîné, le sage). Françoise et Alain ont su prendre soin de ceux et celles qui leur étaient confiés, ils ont su transmettre – ce qui est un privilège de l’âge – mais aussi apporter un peu de la lumière du Seigneur sur des blessures qui ont besoin d’être soignées. Un peu comme dans le service des urgences d’un hôpital, Françoise et Alain ont su, grâce à leur expérience et leur méthode, repérer dans la vie de leurs stagiaires ce qui représentait une menace vitale. Loin d’être une psychothérapie, les formations qu’ont offertes Françoise et Alain au long des années passées au Châtelard ont permis à des hommes et des femmes de voir, grâce à la lumière de leur foi, les blessures et meurtrissures qui sont en attente de soin. Mais ô combien plus importante, cette formation leur donne le courage d’avancer en prenant soin d’eux-mêmes. Beaucoup ont pu par la suite continuer les processus enclenchés et avancer vers plus de vie. Peu à peu, les stagiaires ont découvert que ce qui leur faisait peur ou ce qui les faisait souffrir pouvait devenir source de grâce et porteur de vie divine. Nos blessures, nos cicatrices parlent de notre vie et peuvent devenir germes de transformation, de résurrection, pour peu que l’on permette au Seigneur d’en révéler la vérité. Une grande leçon pour moi à la lecture de cet ouvrage est qu’en prenant soin de soi, de ses blessures et des souffrances qui les accompagnent, on avance vers Dieu avec d’autres hommes et femmes, non pas malgré nos blessures mais avec et peut-être, si j’ose le dire, grâce à nos blessures. Alors tout devient grâce et la gloire de Dieu est révélée en toute chose, comme Jésus le rappelait à ses disciples concernant l’aveugle de naissance en saint Jean 9,3b : « C’est afin que soient manifestées en lui les œuvres de Dieu. »

Père Stéphane JOULAIN1, M.Afr., MA

 

1. Stéphane Joulain est français, prêtre catholique, membre de la Société des Missionnaires d’Afrique – Pères Blancs (M.Afr.). Il est titulaire d’un master en Théologie pratique de l’Institut Catholique de Paris (MA), et il finit actuellement un Ph.D. en psychothérapie à l’université d’Ottawa/Université Saint-Paul. Il a été formé aux thérapies familiales de réseau pour les systèmes maltraitants (Centre des Buttes-Chaumont de Paris). Il exerce aujourd’hui au Canada, comme psychothérapeute dans un centre pour le traitement des auteurs d’abus sexuels sur mineurs. Il est membre de l’Association canadienne des conseillers et psychothérapeutes, et aussi membre de la chaire sur la Famille de l’université Saint-Paul.


Introduction

Même si nous voudrions qu’il en soit autrement, personne n’échappe aux blessures affectives. Elles font partie de la vie ordinaire, tout le monde en a déjà souffert et en souffre encore. Qui n’a jamais été victime d’abandon, de trahison, de violences dans sa famille, à l’école ou dans son milieu professionnel ?

Les premières réactions de l’entourage, en particulier celles de la famille ou des amis, n’apportent guère de soulagement ; ce sont le plus souvent des réponses toutes faites : « Il faut oublier, ne plus y penser », « Le passé, c’est le passé », encourageant à se résigner : « La vie n’est pas une partie de plaisir, il faut faire avec » ou, plus rarement, invitant à se « venger »… Mais la catégorie la plus répandue, et à mon sens la plus nocive, est celle que j’appelle les « y-a-qu’à, faut-qu’on ». Les « y-a-qu’à, faut-qu’on » n’écoutent rien, et ont tout de suite une solution à proposer : « Il n’y a qu’à ne pas te laisser faire », « Il faut que tu fasses ceci ou cela »… La blessure de la personne est ainsi déniée ou banalisée. Quelle attitude peut-elle alors adopter ? Se taire ? Essayer de ne pas y penser ? Oublier réellement ? Mais c’est parfois au prix d’un refoulement, sinon d’un clivage2. À force de ne pas être entendues et même déniées, les blessures s’enfouissent mais restent d’autant plus actives.

Est-il possible de soigner et même de guérir nos blessures ? Peut-on, dans un même mouvement, transformer en atout ce qui nous fait souffrir, ce qui nous handicape ? D’autant que la blessure en elle-même est un fait brut. Nous ne la connaissons que par ses conséquences, la plus fréquente étant la souffrance. Celle-ci, immédiatement récupérée dans un langage qui la qualifie, peut être vécue comme un malheur, un destin, une malédiction… ou comme un avantage, voire une gloire. Il y a donc deux aspects dans la douleur, dont l’exploration pourrait permettre un passage du négatif au positif.

Qu’elles s’exhibent ou se cachent, les blessures existent et elles sont nombreuses. Blessures d’abandon, de trahison ou de violence. Si elles ne sont pas traitées, le tempérament d’un individu se transforme souvent et plus ou moins profondément :

– L’expérience de l’abandon prédispose à la dépendance et construit des personnalités qui ne vivent qu’en s’accrochant à quelqu’un d’autre ou, à l’inverse, qui se blindent et deviennent inaffectives…

– La trahison favorise la méfiance et engendre des personnalités qui n’ont confiance en personne, y compris en elles-mêmes. À tout le moins, elles sont sensitives ou très susceptibles.

– La violence entraîne souvent l’agressivité, la perte d’estime de soi et parfois des troubles de l’identité. Les sévices corporels restent en mémoire. Les sévices sexuels peuvent être complètement hors du champ de la conscience mais ne sont pas détruits pour autant.

Dans tous ces cas, peut se surajouter une tendance dépressive.

Mais on peut remarquer que, sauf si la personnalité est devenue inaffective, la souffrance s’exprime la plupart du temps de manière déguisée, sur un thème socialement acceptable : je n’ai pas de chance, je n’ai pas confiance en moi, je suis trop sensible, le monde est trop dur… Les blessures initiales ont donc tendance à s’enfouir. Trop importantes, elles vont déclencher une maladie (dépression ou névrose), ce qui, paradoxalement, peut être une solution. Ainsi, l’hospitalisation implique l’administration d’un traitement qui sera appliqué, que le malade le souhaite ou pas, et qui donc lui permettra d’en expérimenter les bienfaits. Faute de quoi, le plus souvent, le mal-être se chronicise : « On vit avec, c’est la vie… » Mais on vit mal.

Est-ce une vision trop pessimiste du monde ? Pourtant, les cinquante dernières années sont indéniablement marquées par un changement de climat dans le moral de la société française. Selon un sondage CSA3, réalisé en novembre 2013, plus de sept Français sur dix (72 %) se disent pessimistes pour l’« avenir de la société française » et ils sont près d’un sur deux (47 %) à l’être pour leur avenir personnel. L’étude révèle que ce pessimisme est élevé dans toutes les catégories d’âge (entre 68 et 74 %), et qu’il est plus marqué chez les ouvriers et employés (74 %) que chez les cadres et professions libérales (58 %). Le pessimisme des personnes interrogées sur leur propre devenir atteint son niveau le plus élevé depuis février 2011, précise CSA, qui ajoute :

« Cette baisse abrupte de l’optimisme des Français en ce mois de novembre se caractérise en premier par un désarroi général quant à l’avenir de la société française. Quand certains ont le sentiment que la société dans laquelle ils vivent s’écroule sous leurs yeux et ne parviennent pas à ne serait-ce qu’entrevoir une porte de sortie, d’autres se font plus concrets et citent l’ensemble de leurs griefs allant de la baisse du pouvoir d’achat à l’augmentation des protestations sociales. […] Ce sentiment de désarroi est par ailleurs nourri par une situation économique et sociale jugée explosive et caractérisée par l’accumulation des plans sociaux, l’augmentation du chômage et une montée des révoltes. Notons que ces constats sont partagés par l’ensemble des catégories sociales. »

Même si une majorité de nos concitoyens reconnaissent qu’ils sont moins touchés par la crise que dans nombre d’autres pays, l’étude CSA parle de diminution de confiance dans le gouvernement, de désarroi, de déstabilisation et de baisse du niveau d’espérance.

Or une société sans espérance n’est-elle pas une société dont les liens se défont ?

Sur les vertus de l’espérance, le lecteur pourrait se replonger avec profit dans l’extraordinaire Porche du Mystère de la deuxième vertu de Charles Péguy.

Pour ce qui me concerne, au cours de ma longue expérience professionnelle, j’ai constaté qu’un des plus puissants leviers thérapeutiques est l’espérance, même folle, que le thérapeute a dans les capacités de guérison de son patient.

Ce livre souhaite donc contribuer à redonner de l’espérance, en montrant qu’il est possible d’utiliser nos blessures pour aller mieux et même être plus heureux. Ce n’est peut-être qu’un des cailloux blancs que le Petit Poucet jette pour retrouver son chemin ou en trouver un nouveau, mais nous espérons qu’il sera de quelque utilité à notre monde d’aujourd’hui.

 

2. Le clivage est un mécanisme de défense très coûteux en ce sens qu’il isole de l’ensemble du psychisme les sensations et sentiments insupportables. Le Moi est donc coupé en deux avec parfois une crypte qui contient les éléments traumatiques devenus inaccessibles au travail psychique, contrairement aux éléments refoulés.

3. Sondage CSA pour BFMTV, par téléphone et par Internet du 5 au 28 novembre 2013, auprès d’un échantillon national représentatif de 3 018 personnes de 18 ans et plus (méthode des quotas) : « Le moral des Français ».
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