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         L’auteur précise également que cet ouvrage n’a d’autre ambition que celle d’aider personnes du public et étudiants en naturopathie

            à se retrouver dans le dédale des informations médiatisées concernant les stress et l’immunologie.
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            de « petits trucs » naturels applicables par chacun sans conseils médicaux et naturopathiques.

         


      


       


      

         L’auteur ne pourra être tenu pour responsable de la mauvaise interprétation de ses écrits ni d’une automédication nullement
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         Le droit au diagnostic ainsi que la notion de traitement de pathologies, selon la législation française, étant attribués essentiellement
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         « Les universités ne nous enseignent pas tout. Un bon médecin doit être prêt à apprendre des sages-femmes, des bohémiens,

            des nomades, des brigands et des hors-la-loi. Il doit mener ses recherches parmi les gens de toutes les conditions, en quête

            de tout ce qui pourrait enrichir ses connaissances. Il lui faut voyager beaucoup, vivre de multiples aventures en ne cessant

            jamais de s’instruire. »
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            aucun sens.

         


      


       


      

         Et pour toi que j’ai rencontrée et qui as su réveiller mes sens alors que j’étais « tranquille, peinard, accoudé au comptoir

            » et que j’hibernais… tu te reconnaîtras. Sauras-tu reconnaître le BONHEUR (bonne heure !) qui est là, à ta portée, et qui

            te tend les bras ?
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      Préface

      « Il ne craint rien car il est immunisé »

      
         Oui, c’est vrai ; et comme nous voudrions lui ressembler ! car n’est-ce pas vraiment cela, la définition de la bonne santé
            ?
         

      

      
         Nous connaissons clairement certains moyens précis capables de détruire un état immunitaire.

      

      
         Mais pour comprendre comment de petits facteurs quotidiens et banals peuvent influencer positivement ou négativement nos défenses
            – et ceci parfois de façon très importante –, il faut connaître l’immunologie, connaître la neuropsychologie, connaître l’homme
            dans sa globalité.
         

      

      
         Christian Brun, « homme des terrains » et « homme de terrain », a su dans cet ouvrage nous faire prendre conscience avec une
            écriture simple et claire, précise et motivante, de tout ce qui est en notre pouvoir pour améliorer notre état immunitaire,
            des différentes manières d’utiliser les influences extérieures, et des effets secondaires du stress, de l’angoisse, de la
            peur.
         

      

      
         Et l’on se demande en refermant ce livre si dorénavant il ne faut pas dire : « Il est immunisé car il ne craint rien… »

      

      
         En effet, n’avez-vous jamais remarqué combien les soignants qui pourtant approchent tant de malades sont en réalité fort peu
            contaminés ?
         

      

      
         Est-ce parce qu’ils ont démystifié l’angoisse de la maladie ?

      

      
         Est-ce parce qu’ils prennent des précautions ou qu’en tant que thérapeutes, ils connaissent les bons « trucs » pour être immunisés
            ?
         

      

      
         Car ne rien craindre, aveuglément et naïvement, relève d’une conduite dangereuse !

      

      
         Ce qu’il faut, c’est acquérir la force de la Connaissance, connaissance principalement orientée sur trois axes :

      

      
         
            – le monde dans lequel nous vivons en étroite relation, avec ses lois naturelles et… surnaturelles ;

         

         
            – l’autre, proche ou lointain, avec ses influences bonnes ou mauvaises, ces êtres qu’il faut savoir aimer, ou aider… ou éviter
               ;
            

         

         
            – et soi-même avec notre patrimoine génétique, avec les dons qui nous sont accordés pour les faire fructifier, avec nos limites
               contre lesquelles il ne faut pas trop s’illusionner, nos besoins et nos espérances.
            

         

      

      
         Pour connaître, il faut donc étudier et ainsi se fortifier. Seul, c’est difficile, et il est alors important que des praticiens
            puissent nous aider dans cette démarche avec leurs conseils et avec leurs ouvrages. C’est ce que nous propose Christian Brun
            dans son excellent recueil.
         

      

       

      
         Ainsi, nous pourrons galvaniser notre énergie… et non plus avoir à l’économiser. Nous pourrons avoir un corps au service de
            l’esprit… et non plus avoir nos pensées monopolisées par notre corps.
         

      

       

      
         La VIE pourra alors prendre son plein sens : VIVRE… et vivre, c’est tenir en équilibre.
         

      

       

      
         Cet équilibre que nous pouvons obtenir par une bonne hygiène de vie et, comme nous allons le voir, par une vaillante utilisation
            de toutes nos énergies.
         

      

       

      
         Car, n’avez-vous pas constaté que pour bien tenir l’équilibre sur une bicyclette, il ne faut pas rouler trop lentement… mais
            pas non plus dévaler trop rapidement.
         

      

       

      
         Docteur Daniel DELBECQ

      

      
   

      


       


       


      

         « Méfiez-vous des gens qui ne rient pas… 


             Ce ne sont pas des gens sérieux. »


      


     

      

         Alphonse ALLAIS (1854-1905)


      


      Introduction


      

         Quel rapport peut exister entre le système immunitaire et l’état de stress ?


      


       


      

         Le stress influence-t-il notre système de défense… et notre système de défense n’est-il pas tout simplement lui-même la réponse

            au stress ?

         


      


       


      

         Autrement dit : l’état de santé de nos milliards de cellules et de notre système immunitaire est-il intimement lié à nos états

            d’esprit ?

         


      


       


      

         L’énigme est évidemment capitale : notre organisme transformerait-il en maladies les stress de la vie ?


      


       


      

         La réponse à cette question fondamentale constituait le credo des anciennes médecines traditionnelles, que l’on pense réinventer,

            et constitue de nos jours celui des médecines orientales (voir encadré page 19) et des partisans de la fameuse médecine psychosomatique

            dont certains, en quête de sensationnel et de clientèle, ont usé et abusé pour la satisfaction de certains malades qui se

            voyaient ainsi déclarés irresponsables de leur état pathologique.

         


      


       


      

         Cependant, paradoxe, l’épithète « psychosomatique » peut être considérée comme injurieuse pour celui ou celle qui se dit malade

            et qui a l’impression de se voir contester sa maladie sous prétexte que ce serait « dans sa tête » que cela se passerait,

            simplement parce que les symptômes ressentis n’entrent pas dans la nosologie médicale classique.

         


      


       


      

         Ce pouvoir des centres nerveux supérieurs (cerveau) sur le corps vient d’être vérifié scientifiquement grâce aux progrès d’une

            nouvelle discipline médicale en plein essor : la psycho-neuro-immunologie.

         


      


       


      

         Une avalanche de travaux récents montre que notre cerveau et notre système immunitaire ne sont pas dissociables mais entretiennent,

            pour le meilleur ou le pire, un dialogue permanent ; ce qui démontrerait que le ou les stress agressant quotidiennement notre

            cerveau peut ou peuvent, parfois dans certaines conditions, forcer notre système immunitaire, garant de notre santé, à devenir

            plus faible, déficient, et ainsi à ne plus nous garantir efficacement contre l’agression des virus, microbes, voire de la

            prolifération des cellules cancéreuses qui étaient jusqu’à présent contrôlées par ce même système immunitaire.

         


      


      

         Mais, précisons tout de suite qu’une des conditions pour qu’un agent stressant agisse plus intensément sur un sujet est que

            celui-ci possède un « terrain » prédisposé à telle ou telle pathologie.

         


      


       


      

         Ce « terrain » exprime les possibilités ancestrales ou acquises – tant dynamiques que statiques, biologiques et immunologiques

            – qu’a notre organisme de se défendre contre tous les agresseurs ou d’en tolérer certains, ou encore d’être incapable d’éliminer

            un antigène étranger quel qu’il soit.

         


      


      

         « En débarquant du train maternel, le nouveau-né a dans son bagage toutes ses prédispositions pathologiques : selon chacun

            ; quelques possibilités de maladies méchantes, ou une foule de petits maux. »

         


          


         « L’homme arrive sur terre avec une valise. En aucun cas cette valise n’est la maladie. »


         Dr Alain CORNIC (Médecine prédictive, éd. Albin Michel)

         


      


      

         Comme l’a écrit cet auteur, la valise est fermée par plusieurs serrures et elle ne peut s’ouvrir que si différentes clés appropriées

            interviennent les unes après les autres.

         


      


      

       


      

         Parmi les différentes clés permettant l’ouverture de cette valise figure bien entendu le stress.


      


       


      

         Mais pour admettre la relation entre stress et immunologie, encore faut-il accepter et s’intéresser à l’homme total, c’est-à-dire

            holistique, comme le font depuis des millénaires les médecins traditionnels chinois qui considèrent, par exemple, qu’un être

            humain s’alimente sur les trois plans (corps, psychisme et esprit) et comme je l’enseigne ainsi que mes confrères enseignants

            au sein du Collège de naturopathie traditionnelle holistique (CENATHO).

         


      


       


      

         Pour les médecins chinois, tout est dans le qi (chi ou ch’i ou jii) appelé encore souffle vital et qui est le fruit du grand

            principe cosmique : le tao.

         


         Cette énergie vitale est en relation avec tous nos organes, y compris notre cerveau. Pour les Chinois, le cerveau est un organe

            au même plan que les autres organes. Les bonnes pensées et les mauvaises pensées du cerveau affectent tout le corps. Ils insistent

            beaucoup sur la relation étroite entre les différentes émotions et nos organes, mais également sur l’inverse : à savoir qu’une

            atteinte organique peut entraîner une modification psychique.

         


         Prenons l’exemple d’un stress quelconque, une peur, une déception… Celui-ci affaiblit le méridien des Reins qui influe sur

            le système immunitaire et sur l’énergie sexuelle.

         


         Cette médecine globale, totale, comprend bien entendu l’acupuncture, mais également la diététique, l’art des mouvements (gymnastique,

            yoga, taï-ji, la phytothérapie, et la psychologie ; elle voit l’être humain comme un ensemble, un tout indivisible qui fait partie du Tout.

         


      


      

         Pour illustrer ces propos, il convient de parler d’une méthode : la kinésiologie.


      


       


      

         Cette méthode utilise des tests musculaires, aussi bien dans un but de diagnostic que dans un but thérapeutique.


      


      

         Chaque grand muscle est en relation avec un organe du corps ; organe du corps à son tour en relation avec un méridien d’acupuncture

               très spécifique.


      


       


      

         Les méridiens d’acupuncture selon les conceptions traditionnelles chinoises parcourent la totalité du corps, et dans ces méridiens

            circule l’Énergie Vitale : le ch’i.

         


      


       


      

         La pratique des tests musculaires consiste donc à isoler et à tester un grand muscle dans le but de savoir s’il donne, à une

            pression exercée, une réponse forte ou faible.

         


      


      

         Une faiblesse musculaire à un test signifie qu’il y a un problème énergétique au niveau de l’organe associé ; une sorte de

            court-circuit dans le courant d’énergie.

         


      


      

         Ces tests musculaires servent donc non pas à tester la force physique, mais à évaluer l’Énergie circulante dans l’organisme

            à un moment précis. Nous pouvons aussi « tester », pour chacun d’entre nous, les compléments alimentaires, les oligo-éléments,

            les huiles essentielles, les aliments crus ou cuits, les plantes permettant de rétablir la libre circulation de ces énergies

            ou du moins de ne pas les entraver.

         


      


      

         On peut également tester les couleurs, les sons, les parfums… nécessaires à la santé globale.


      


      

         Voici comment opérer :


      


      

         
Première expérience :



         

            

               1. Le testé est debout, et vous lui faites face.


            


            

               Le sujet à tester tient son bras droit relâché, décontracté le long de son flanc droit. Son bras gauche est tendu latéralement

                  à l’horizontale sans plier le coude.

               


            


            

               2. Votre main gauche est sur l’épaule droite du sujet à tester. Votre main droite se pose sur son bras gauche tendu au-dessus

                  du poignet.

               


            


            

               3. Prévenez que vous allez exercer une pression vers le bas et qu’il doit résister (verrouillez son articulation).


            


            

               4. Effectuez votre pression rapidement et fermement – le but est uniquement de tester pendant une ou deux secondes la résistance

                  (verrouillage) effective du bras et non pas un rapport de force entre testé et testeur. Vous évaluez mentalement cette résistance.

               


            


         


      


      

         
Deuxième expérience :



         

            Même protocole, mais le sujet doit soit :


         


         

            

               – écouter une musique braillante et peu agréable ;


            


            

               – consommer une boisson alcoolisée ;


            


            

               – absorber un médicament (par exemple, aspirine ; sans aucune pathologie justificative) ;


            


            

               – penser négativement à une situation passée ou à venir.


            


         


         

            Les résultats, dans la majorité des cas, seront spectaculaires et vous surprendront : le sujet est incapable à présent de

               résister à la pression (de même valeur) que vous imposez à son bras tendu.

            


         


          


         

            Ainsi le Dr John Diamond a-t-il pu établir les rapports spécifiques entre les méridiens d’acupuncture et les émotions : les

               différents méridiens réagissent aux sentiments positifs et négatifs.

            


         


         

            Si donc vous savez tester les méridiens, vous avez un moyen de diagnostiquer en quelques instants l’état émotionnel de la

               personne que vous testez.

            


         


         

            Prenons l’exemple du méridien du Cœur : pour Diamond, les sentiments négatifs dominants sont la colère et la fureur. Pour

               ce chercheur américain, la plupart des gens qui ont des problèmes cardiaques expriment de la colère. Si cette colère ne peut

               pas être brisée, démontée en étant transformée en sentiment noble, positif, elle produit un blocage énergétique du méridien

               du Cœur, pouvant par sa chronicité léser l’organe cœur lui-même.

            


         


         

            « Dans un tel état d’esprit, ce dont l’homme en colère a besoin, c’est de pardonner ; et le pardon signifie lâcher prise.

               Ce qui compte, c’est la transformation des sentiments négatifs en sentiments positifs : l’amour et le pardon guérissent de

               la colère et de la fureur. »

            


            Dr John DIAMOND (Life Energy)

            


         


         

            Un des moyens de transformation des sentiments négatifs en sentiments positifs s’accomplit, selon John Diamond, par l’affirmation

               ; et il existe pour chaque méridien une affirmation positive particulière… pouvant être testée musculairement !

            


         


      


   
      
          

          

         « La médecine est une science qui consiste à mettre des médicaments que l’on ne connaît pas dans un corps que l’on connaît
            encore moins. »

         Voltaire (1694-1778)

      

      

      La psycho-neuro-immunologie

      
      
         C’est une discipline qui est vouée à un grand destin et on ne s’en étonnera pas quand on apprendra que selon les statistiques
            des services d’urgence, 60 % des appels relèvent de troubles plus ou moins liés au psychisme.
         

      

       

      
         Ces troubles qualifiés de psychosomatiques peuvent être bénins comme une fatigue passagère, une douleur dorsale, des troubles
            digestifs… Mais ces problèmes psychologiques peuvent être aussi à l’origine d’affections très diverses telles que l’asthme,
            la spasmophilie, l’eczéma, les colites spasmodiques, le psoriasis, l’herpès…
         

      

       

      
         Que faut-il penser alors de la suggestion au début du siècle du Dr Georg Groddeck qui pensait que « toute maladie est en fait
            une expression de l’inconscient, un langage physique traduisant symboliquement ce que l’on ose dire ou même penser ».
         

      

       

      
         Deux exemples dans le domaine social et dans le domaine émotionnel.

         
            
               • La mort d’un être cher constitue un gros stress. L’action logique et le désir sont de lutter, de pleurer et/ou de crier.
                  Mais l’impératif psychique social est que cela ne se fait pas, on ne pleure pas et on ne se manifeste pas bruyamment. Les
                  conséquences de cette non-manifestation seront des troubles psycho-viscéro-somatiques divers.
               

            

            
               • Mon patron est un sale type, il me brime, il m’exploite = stress permanent. L’action logique et mon désir sont de lutter,
                  de me mettre en colère, de le gifler et de lui dire ses quatre vérités ou bien de fuir en démissionnant. Mais l’impératif
                  social est que mon éducation m’a enseigné que le patron est un supérieur hiérarchique que je dois respecter et subir, sans
                  omettre les risques de licenciement, donc de chômage. Les conséquences seront que j’ai mal au dos (comprendre littéralement
                  : j’en ai plein le dos), que je ne digère plus et que je dors mal.
               

            

         

      

      
         Et le Pr Henri Laborit renchérit en expliquant que face à des personnes ou à des situations qui nous sont désagréables, nous
            ne pouvons, pour des raisons de culture, de convenance, de diplomatie, « fuir ou lutter ».
         

      

       

      
         Devant cette impossibilité, nous perturbons notre équilibre biologique et au fil du temps nous nous retrouvons dans un état
            d’« inhibition d’action » qui se traduit par une libération de radicaux libres (voir encadré p. 27), c’est-à-dire des particules
            chimiques qui ont tendance à provoquer par oxydation le vieillissement ou la mort de nos cellules ; ce qui engendre un vieillissement
            prématuré avec tout son cortège physiologique et psychologique.
         

      

      
         « Dans les états ultimes, le corps se suicide sans demander l’avis de la conscience… Nos idées noires font marcher notre hypothalamus
            qui déclenche la sécrétion d’une hormone, laquelle libère à son tour la cortisone. Or la cortisone, si elle a le pouvoir de
            soulager nos douleurs, peut aussi dilater nos vaisseaux sanguins et détruire notre système immunitaire. »
         

          

         « Nous voilà ouverts à la prolifération de n’importe quelles maladies : ulcère, pneumonie, cancer. »

         Professeur LABORIT

      

      
         En bref, l’angoisse et la dépression peuvent constituer des facteurs de déclenchement de certains cancers.

      

      
         Des médecins américains se sont notamment penchés sur la sécrétion d’immunoglobulines IgA ; anticorps contenus dans les sécrétions
            corporelles protégeant contre les infections virales et bactériennes, chez des étudiants passant leur examen final : la sécrétion
            d’IgA était très nettement diminuée ; ce qui créait bien entendu un terrain favorable à une éventuelle colonisation virale
            ou bactérienne. Et le cancer, n’est-il pas lui aussi une conséquence fâcheuse de cet état de tension permanente dans lequel
            nous « survivons » ?
         

      

      
         Le cancer ne pourrait-il pas « flamber » uniquement parce que les cellules immunitaires chargées de sa « destruction » avant
            sa véritable constitution (voir encadré p. 28) ne seraient plus aussi actives que par le passé à la suite de stress répétés
            en intensité et en durée ?
         

      

       

      
         Des études de plus en plus nombreuses montrent que l’angoisse, la dépression, les stress (négatifs) peuvent être des facteurs
            immunodépresseurs.
         

      

       

      
         – D’après une enquête réalisée sur 200 femmes, on s’aperçoit que les risques d’apparition d’une tumeur seraient deux fois
            plus importants chez les « déprimées ».
         

      

      
         – Au cours d’épreuves sportives de haut niveau ou de préparation à des examens scolaires, on voit également le taux des immunoglobulines
            chuter ; certes, c’est un déficit immunitaire passager mais qui peut être suffisant pour laisser des cellules cancéreuses
            grossir…
         

      

       

      
         Mais ceci n’est pas nouveau !

      

       

      
         Déjà au ive siècle avant J.-C., Hippocrate associait tumeur cancéreuse et « mélancolie ».
         

      

      
         « C’est une folie que de vouloir guérir le corps sans vouloir guérir l’esprit… »

         Platon

      

      
         Pour les amchis également, médecins traditionnels du Tibet, l’état mental et les émotions affectent les organes autant que
            le font la respiration, l’alimentation et le sommeil.
         

      

      
         Ils estiment que le cancer prend forme dans l’esprit.

      

       

      
         Le Dr Schaller affirme même que nos émotions refoulées sont la cause du cancer et… du sida ! 

      

       

      
         Les médecins ne s’y trompent pas ; la plupart des services de cancérologie s’entourent de psychologues. Certains médecins
            comme le Dr Solignac vont même jusqu’à ne plus utiliser le mot « cancer » qui a pris une certaine valeur négative (stress)
            dans l’esprit du grand public, mais utilisent le mot « PAC » (prolifération anarchique cellulaire).
         

      

       

      
         Aux USA, dans un hôpital de Houston, on utilise un jeu : « le jeu du lymphocyte tueur ».

      

      
         Ce « jeu » permet aux jeunes cancéreux de « traquer » eux-mêmes et de tuer la cellule, la tumeur, sur écran vidéo.

      

      
         Le but de ce jeu est d’influencer positivement le système immunitaire grâce à la visualisation de destruction de l’ennemi.

      

       

      
         Quant aux liaisons entre psychisme et cancer, elles sont de plus en plus évidentes : deux psychologues, Greer et Morris, en
            Grande-Bretagne, ont prouvé que de la manière dont réagissaient les femmes en apprenant leur cancer dépendait leur pronostic
            de survie ainsi que l’impact des métastases sur les cinq ans à venir.
         

      

       

      
         Des expériences confirment ces propos : des rats mis dans l’impossibilité de fuir face à une agression développent des lésions
            cérébrales au même titre que leurs congénères nettement plus âgés.
         

      

       

      
         Le bon sens populaire a depuis longtemps admis cette évidence :

      

      
         « Ce n’est pas étonnant qu’il soit tombé malade avec tous les soucis qu’il a. »

      

      
         Ne dit-on pas qu’on se « ronge les sangs » ; qu’une personne « se fait de la bile » ?

      

      
         Ces phrases populaires trouvent aujourd’hui une explication scientifique grâce aux travaux de certains biochimistes.

      

      
         « Selon le Dr Caaren, les gens aigris sont 6 à 8 fois plus touchés que les autres par les arthrites. Selon le Dr Kissen, il
               existe un lien entre la fréquence d’apparition de la tuberculose et une enfance marquée par l’absence d’affection et de tendresse.

         Pour le Dr Gregory Berg, de l’université de San Diego, 30 à 40 % des maladies sont d’ordre purement psychosomatique. » Jean-Louis
               Pasteur, Toutes les

         vitamines pour vivre sans médicaments, éd. J’ai Lu.
         

      

      
         Radicaux libres : Ce sont des molécules très réactives car possédant un électron supplémentaire libre ; donc ayant une charge électrique supplémentaire.
            Ce sont donc des molécules très instables et pouvant se stabiliser grâce à des molécules voisines.
         

         Il existe de nombreuses substances pouvant générer ces radicaux libres : radiations, UV, expositions prolongées au soleil,
            ozone, oxygène…
         

         Le processus de stabilisation de ces radicaux libres générés entraîne une série de réactions, d’oxydation et d’altération
            des cellules, ce qui contribue au vieillissement.
         

          

         Ce vieillissement est provoqué de plusieurs manières.

         
            
               1. Les radicaux libres endommagent l’ADN (acide désoxyribonucléique) et l’ARN (acide ribonucléique) contenus dans chacune
                  de nos cellules.
               

            

            
               Or l’ADN et l’ARN sont indispensables pour synthétiser les protéines et les enzymes nécessaires au bon fonctionnement cellulaire.

            

            
               2. Les radicaux libres attaquent la membrane cellulaire donc le « bon » passage des nutriments (y compris l’oxygène), mais
                  aussi l’élimination des résidus cellulaires. Il en résulte inévitablement une asphyxie, une nécrose et une mort lente de nos
                  cellules.
               

            

            
               Pour lutter contre l’excès de radicaux libres, notre organisme se protège : il produit certaines enzymes :

            

            
               
                  
                     – la superoxyde dismutase ;

                  

                  
                     – le glutathion péroxydase.

                  

               

            

         

         Malheureusement, la production enzymatique de nos cellules diminue avec l’âge et avec l’altération de l’ADN.

         Certaines substances aident à lutter contre la formation de ces molécules instables (radicaux libres) ou aident à la synthèse
            de ces enzymes : vitamines A, C et E qui potentialisent l’action du glutathion peroxydase, le sélénium qui aide à la synthèse
            de ce glutathion peroxydase…
         

         N’oublions pas que pour qu’une « tumeur » soit détectable au scanner, elle doit présenter au moins un million de cellules
            à l’intérieur de sa masse ; et pour atteindre ce nombre, il faut trois à huit ans d’évolution (Dr A. Cornic).
         

      

      
         Examinons plus précisément l’influence du mental sur le système immunitaire, et étudions en premier le stress.

      

   

      

          
  
  
  


         « L’argent ne vaut rien pour l’homme qui a plus que le nécessaire. »


         George Bernard SHAW (1856-1950)


      


      


      LE STRESS


      Un bien et un mal


    

      

          


         « Chacun y est soumis, chacun en parle, et pourtant très peu ont pris jusqu’à maintenant la peine de tenter de savoir ce qu’est

               vraiment le stress au sens propre du terme. »


         Hans SELYE (1907-1982)


      


      

         


      


   
      

      Avant-propos

   
      
         « Claude Bernard, précurseur de la médecine expérimentale, a fait considérablement avancer les recherches sur la capacité
            naturelle de l’organisme à maintenir son équilibre et sa santé. Il a démontré qu’une propriété essentielle des êtres vivants
            est leur faculté de maintenir la stabilité de leur milieu interne (c’est-à-dire de leur organisme) quels que soient leur environnement
            extérieur et les modifications qui s’y produisent.
         

      

       

      
         Condition indispensable à “une vie libre et indépendante”, cette stabilité du milieu intérieur est assurée par de nombreux
            mécanismes d’autorégulation, que le physiologiste américain Walter Bradford Cannon a décrits et regroupés au xxe siècle sous le terme d’homéostasie (du grec homoios, “semblable”, et stasis, “position”). »
         

      

       

      
         Marc Schwob, Le Stress, éd. Flammarion, coll. « Dominos ».
         

      

   

      

          

 


         « Je n’ai d’autre ambition que celle de laisser derrière moi la trace d’une vie logique, toute tendue vers les grandes espérances

            du monde. »


         Teilhard de CHARDIN (1881-1955)


      




      Le stress et sa chimie


      

      

         On doit ce terme au physiologiste américain Walter Cannon (voir encadré p. 36) vers 1920, qui définissait le stress comme

            étant « l’état dans lequel se met un animal face à une stimulation suscitant chez lui une réponse de fuite ou de lutte ».

         


      


       


      

         C’est la réponse de l’organisme à une agression quelles qu’en soient la nature et la cause.


      


       


      

         Il fallut attendre les années 1950 pour que ce mot « stress » soit employé dans le langage populaire : nous le devons au physiologiste

            canadien Hans Selye (voir encadré p. 37) qui, grâce à ses travaux, apporta la preuve que toutes les agressions auxquelles

            nous sommes soumis, qu’elles soient physiques ou psychiques, déclenchent toutes des réactions identiques d’autodéfense et

            non spécifiques.

         


      


       


      

         Selon Freddy Potschka (Toute la kinésiologie, éd. Le Souffle d’Or) : « Le stress est bien plutôt la dépense d’énergie nécessaire à l’adaptation à des circonstances perpétuellement

            changeantes. »

         


      


       


      

         L’état de stress constitue donc l’ensemble de ces réactions exprimant la manière dont notre organisme se défend, réagit contre

            une agression ou un changement, quel qu’ils soient.

         


      


      

         Ces réactions identiques correspondent à un « travail d’adaptation » de l’organisme face à une situation nouvelle.


      


       


      

         Cet ensemble de réactions que Hans Selye appelait « syndrome général d’adaptation » se déroule selon trois étapes.


      


      

         

            1. La réaction d’alarme, « appel aux armes », correspondant au choc et à la mise en place des premières réactions de défense,

               ce qui peut se traduire par de l’irritabilité, des angoisses exacerbées voire des colères, de l’anxiété, à un point tel que

               l’on peut dire sans exagération que toute la personnalité d’un sujet soumis au stress chronique se modifie. Schématiquement,

               il s’agit de sécrétion hormonale et de neurotransmetteurs engendrant des modifications biologiques diverses pour s’adapter

               à la situation d’urgence : il faut faire face. C’est la fameuse phase de « décharge d’adrénaline » avec son cortège de modifications

               physiologiques telles que l’accélération des battements cardiaques, de la respiration, de la sueur… C’est une phase de durée

               très courte dans les conditions normales, appelée phase émotionnelle ; c’est dire que tout l’organisme se modifie consciemment

               et inconsciemment, psychologiquement et biologiquement.

            


         


      

            2. Le stade de résistance qui est l’étape de l’adaptation, de l’organisation avec accroissement des réactions de défense.

               Comme son nom l’indique, on résiste car il n’est pas possible de rester de façon permanente dans la première phase d’alerte

               et pour cela on est prêt à tout, même à renier son ressenti et donc ses sentiments et ses émotions. L’organisme « organise

               » sa défense. La capacité de résistance s’élève au-dessus de la norme. Les facteurs de stress étant toujours présents, l’organisme

               va mobiliser ses réserves d’énergie afin d’augmenter sa capacité de résistance grâce notamment à l’action du système neuroendocrinien.

               L’organisme est en quelque sorte en sur-régime, ce qui peut être bénéfique au début pour décharger rapidement la tension nerveuse

               emmagasinée. Mais attention, il n’est pas convenable dans notre société avec tous ses interdits de manifester son ressenti

               face à un stress, en d’autres termes, on ne peut ni fuir ni lutter ; on doit encaisser et accepter, et surtout contrôler en

               permanence ses émotions et son ressenti. Un des moyens des plus connus est l’évitement de certaines situations stressantes,

               ou bien encore l’intellectualisation (rationalisation), ce qui cadre parfaitement avec ce que nous impose notre société, et

               qui permet de ne pas faire de « vagues », bref, de rester en contrôle permanent ! Et puis il y a la consommation de certains

               produits tels que l’alcool, le tabac, les drogues, tranquillisants, qui peut être pour certains la réponse à une surcharge

               émotionnelle trop importante et contrôlée depuis bien longtemps. À noter qu’il s’agit là aussi d’un évitement, tout comme

               le sommeil excessif. Ce sont en quelque sorte des soupapes de sécurité (exercice excessif, travail forcené pour « réussir

               », sexualité exacerbée…) qui permettent de se « sauver ».

            


         


         

            Mais, bien entendu, cet état de surchauffe et d’inhibition peut s’avérer dangereux pour certains organes s’il perdure (cœur,

               estomac, système immunitaire…). Il suffit de citer ici les expériences faites par le professeur Henri Laborit sur des rats,

               qui démontrent que l’inhibition d’action est génératrice de troubles liés au stress. Cette phase correspond surtout à la mobilisation

               du système hormonal. C’est durant cette phase que l’on voit apparaître les maladies dites psychosomatiques (eczéma, asthme,

               HTA, ulcère stomacal…).

            


         


         

            On comprend parfaitement que verbaliser son ressenti et ses émotions permet de décharger le stress lié par exemple à des conflits

               familiaux ou professionnels, ce qui n’est pas admis et socialement correct, tout comme rire, pleurer ou jurer.

            


         


         

            3. Le stade de l’épuisement, phase de la décompensation qui arrive quand le sujet n’est plus en mesure de maintenir ses réactions

               de défense biologiques et/ou psychologiques, en cas d’agression trop intense ou trop prolongée. C’est la défaite, la démission

               et l’apparition d’éventuelles maladies dites dégénératives. Notons néanmoins que, la plupart du temps, l’organisme est capable

               de s’adapter, et de manière positive, même si on voit de plus en plus – face aux nombreux stress que nous engendrons et qui

               nous assaillent – l’organisme plier et s’avouer vaincu, faute de véritables stratégies anticonséquences des stress, et non

               antistress comme on veut l’affirmer maintenant. C’est la phase de l’usure qui est à l’origine à plus ou moins long terme d’une

               déficience, d’une dépression du système immunitaire, avec des conséquences sur tout l’organisme.

            


         


   

      

         La réaction biologique au stress consiste donc en une série de changements organiques : hypertrophie et hyperactivité des

            glandes surrénales, atrophie du thymus, des ganglions lymphatiques…

         


      


       


      

         Hans Selye affirmait également que « chaque exposition à un stress laisse une trace indélébile, en ce sens qu’elle épuise

            les réserves d’adaptation qui ne peuvent être remplacées ».

         


      


      

         C’est l’intensité et la durée du stress-agression extérieur ou intérieur (exogène ou endogène) qui conduisent à l’épuisement

            et à la maladie ; et Hans Selye concluait que la majorité des maladies humaines sont des « maladies d’adaptation », c’est-à-dire

            des conséquences du syndrome de stress.

         


      


       


      

         C’est donc l’un des processus de vieillissement. Mais pour certains, cela peut être aussi le « sel de la vie » : pour les

            uns, un effort intense crée certes une usure, mais il procure aussi un certain plaisir qui donne un sens à la vie.

         


      


       


      

         À l’inverse, une vie exempte de grande activité et d’émotion forte risque d’être bien terne et sans intérêt.


      


       


      

         Chacun est donc libre de choisir la philosophie qui semble lui convenir : soit donner de la vie aux années, soit donner des

            années à la vie… Sans doute existe-t-il un juste équilibre ?

         


      


      

         Reprenant les travaux du physiologiste Claude Bernard, c’est en 1939 que Walter Cannon a défini le concept si important d’«

            homéostasie », c’est-à-dire l’équilibre du « milieu intérieur » pour des valeurs physiologiques constantes.

         


         En d’autres termes, le « milieu intérieur » doit rester constant malgré les changements d’état du milieu extérieur. Toutes

            les influences qui écartent l’organisme de son « homéostasie » sont des « stresseurs ».

         


         Hans Selye (1907-1982), directeur de l’Institut de médecine et de chirurgie expérimentales à l’université de Montréal.


         Né à Vienne. – Études médicales faites à l’université de Prague.


         – Diplômé en 1929, il quitte l’Europe devant la montée du nazisme et rejoint l’Amérique. Endocrinologue, il a décrit en 1936

            un syndrome commun aux diverses agressions.

         


         1949 – Étude des hormones stéroïdes.


         1950 – Syndrome général d’adaptation avec intervention des hormones cortico-surrénaliennes.


         Le SGA correspond donc à un ensemble de réponses, c’est-à-dire de modifications du fonctionnement de l’organisme, à la suite

            d’une stimulation.

         


      


   
      

      Que peut-on qualifier de stress ?

   
      
         Il est à noter cependant qu’il existe aussi bien des stress endogènes qu’exogènes. Sans minimiser les stress endogènes que
            nous nous imposons (alimentation dénaturée, antispécifique, chimiquée : café, alcool, tabac…, la sédentarité que nous entretenons,
            les insomnies volontaires pour conventions sociales…) et que chacun de nous peut résoudre facilement avec un raisonnement
            logique et une hygiène de vie adaptée et individualisée.
         

      

       

      
         Je ne retiendrai donc dans cet ouvrage que les stress exogènes négatifs qui sont quant à eux difficiles à gérer et à supprimer
            car, dans ce cas précis de stress exogènes, nous ne sommes plus seuls et, par voie de conséquence, nous pensons que nous ne
            sommes pas, peu ou plus responsables de cet état.
         

      

       

      
         Stress ? le travail de huit heures devant un écran d’ordinateur ? Stress ? les transports en commun à 18 h ?

      

      
         Stress ? la sévérité d’un instituteur pour un écolier ? Stress ? l’habitude de fumer ou de boire ?

      

      
         Stress ? pour la maman dont l’enfant est affecté d’une otite ?

      

      
         Stress ? les problèmes digestifs liés à une alimentation défectueuse ?

      

      
         Sont-ce les feux tricolores qui passent au rouge quand on est pressé ? La sonnerie du téléphone au moment de fermer sa porte
            ou bien quand on est dans son bain ?
         

      

       

      
         Ou bien la jeune fille de 15 ans qui réclame à grands cris « la pilule » comme la copine, ou encore la ou le conjoint qui
            semble plus distant ou moins attentionné ?
         

      

      
         Ou encore le tiers provisionnel qui arrive juste après la rentrée des classes, ou la facture du fuel ?

      

       

      
         Mais il peut s’agir également :

      

      
         
            – de stimulations d’ordre physique telles que le froid, la chaleur (les conditions climatiques constituent un changement auquel
               l’organisme doit s’adapter – la preuve, nous sommes plus fatigués aux intersaisons), mais aussi des traumatismes, des phénomènes
               électro-magnétiques (cosmo-telluriques – réseau Hartmann, courants souterrains…), du bruit…
            

         

         
            – de stimulations d’ordre psychique telles que la joie, la tristesse, la peur, l’insécurité… Bien entendu, ces stimulations
               seront fonction du mode d’éducation et de la morale religieuse auxquels il faut rajouter les expériences personnelles qui
               créent éventuellement un code moral personnel pouvant néanmoins inhiber certaines réactions émotionnelles salvatrices pour
               gérer son stress ;
            

         

         
            – de stimulations d’ordre sensoriel impliquant nos organes des sens.

         

         
            La consommation d’aliments frelatés, chimiqués (pesticides, engrais chimiques, édulcorants, conservateurs…), industrialisés,
               raffinés et poisons (café, thé, alcool, sucre blanc…), la qualité de l’air (tabac et autres polluants), la qualité des eaux
               (nitrates…), les médicaments chimiques quelquefois utiles et indispensables, notamment dans les urgences et situations difficiles,
               mais aussi les médicaments dits de confort (pilule, tranquillisants…), sans omettre la vaccination et son cortège agressif
               sur le système immunitaire.
            

         

         
            Il est possible également de classer les stress (stressors) selon qu’ils sont endogènes ou exogènes, ainsi :
            

         

         
            – endogènes : il s’agit par exemple de tout ce qui est intérieur tel que douleur, pathologie, divorce non accepté, licenciement,
               surendettement (un million de Français en 2000)…
            

         

         
            – exogènes : comme les changements climatiques (chaud, froid, traumatismes divers, bruits, pollution atmosphérique…).

         

      

      
         Chacun de nous a son interprétation personnelle du stress et surtout sa réponse personnelle, et qui sera non spécifique.

      

      
         Cependant, cette interprétation personnelle sera fonction du passé et de l’état actuel avec conscience des événements et objets
            de notre environnement (conception cognitive).
         

      

      
         Ainsi mon cœur s’accélère-t-il quand je suis pressé en montant les escaliers quatre à quatre, mais il s’accélère également
            si je vois une très belle femme qui me regarde droit dans les yeux ou si quelqu’un claque la porte violemment à mon insu…
            les exemples de ce type ne manquent pas dans notre société.
         

      

      
         Cependant, pour certains d’entre nous, le stress n’est pas la réponse à un événement catastrophique mais plutôt la sensation
               d’impuissance et de malaise qui nous envahit face à des événements difficiles à maîtriser ou à résoudre.

      

      
         Ce n’est donc pas une réaction stéréotypée. En fonction de l’agression, c’est une relation transactionnelle qui implique d’abord
            la perception puis l’interprétation de la situation, et enfin la sélection de la riposte.
         

      

      
         Puisque le stress est avant tout lié à un changement, chaque individu aura sa propre réponse.

      

       

      
         Il y a quatre catégories de réactions possibles face à un changement constituant un stress.

      

      
         
            – S’il prend le changement avec « philosophie » en se disant par exemple que c’est bien ainsi et que cela permet de ne pas
               rester dans la routine et de se modifier en s’améliorant, le sujet s’adapte avec mesure et de manière harmonieuse, et sans
               effort d’adaptation. Le sujet vit son stress comme un événement positif valorisant, et je dirais même que cela renforce son
               tempérament optimiste. Dans ce cas, il y a un bon fonctionnement corps-esprit et donc un grand capital santé-vitalité.
            

         

         
            – Le sujet a de bonnes réactions qui nécessitent toutefois des efforts d’adaptation. Face à un changement de situation, il
               se met en colère, il est vindicatif, c’est le réactionnel. Il réagit en excès (même pour de petits changements/stress). C’est
               un excessif, il « râle », puis quand la pression diminue, il passe à l’action. Cependant, ces excès perturbent considérablement
               le potentiel énergétique du sujet qui s’épuise et use prématurément certains de ses organes même s’il parvient à ses fins
               et à s’adapter au stress qu’il qualifie en fin de compte de positif.
            

         

         
            – Le sujet a de mauvaises réactions, il ne réagit pas et/ou plus : c’est un inhibé. Le sujet se lamente sur lui-même, il rumine
               sans cesse, c’est une victime et sa vie est fichue. Mais il ne fait rien pour changer de situation, il vit reclu, renfermé
               sur lui-même. Il est frustré et incompris, et sans projet pour l’avenir : c’est un inadapté.
            

         

         
            – Le sujet oscille entre la réaction et l’inhibition, c’est-à-dire qu’il passe par des phases hyper-réactionnelles et des
               phases de déprime et d’abattement qui entraînent une inaction peu propice à l’adaptation. C’est l’incohérence totale pour
               l’entourage qui ne peut le comprendre. À ce rythme, il s’épuise physiquement et psychiquement.
            

         

      

      
         En France, comme dans la plupart des autres pays industrialisés, les sondages montrent que 80 % des personnes interrogées
            mettent au premier plan de leurs « nuisances » le stress.
         

      

      
         Les médecins eux-mêmes constatent que l’essentiel de leur clientèle est constitué de personnes souffrant de troubles psychosomatiques
            liés à un état de tension chronique lié aux stress.
         

      

      
         Plus personne actuellement ne peut nier que l’état de santé est influencé par des événements extérieurs perturbant considérablement
            nos conditions de vie qui demandent de plus en plus d’adaptation ou d’accommodation.
         

      

       

      
         Alors, on peut se demander si on souffre plus du stress actuellement qu’autrefois… ou bien en parle-t-on plus aujourd’hui
            ? Difficile de répondre.
         

      

      
         Néanmoins, ce que l’on peut affirmer, c’est qu’en quelques années, nous avons rencontré plus de nouveautés et transformations
            technologiques que n’en ont rencontré en un siècle les générations précédentes : conquête de l’espace, biologie moléculaire,
            greffes chirurgicales, micro-ordinateurs, dont nous sommes envahis et que nos chérubins nous réclament à cor et à cri, automobiles
            avec leurs techniques et performances de plus en plus avancées, appareils électroménagers…
         

      

       

      
         C’est vrai que l’on peut ne pas se sentir concerné directement par tout cela… mais néanmoins, quoi que nous fassions, nous
            sommes immergés dans un bain d’informations (télévisions, journaux, publicités, radios…).
         

      

      
         Or, tout ce qui est nouveau entraîne une réaction émotionnelle… et une réaction émotionnelle de longue durée devient un stress.

      

       

      
         Prenons l’exemple de la télévision qui apporte tous les soirs, à l’heure du dîner, le poids de tous les malheurs du monde…
            en direct et en couleurs ! À quand une révolution avec la diffusion des odeurs ? !
         

      

      
         Alors, on a beau se dire que les problèmes de l’Extrême-Orient, ou bien les désastres météorologiques, ou les catastrophes
            aériennes, n’ont rien à voir avec notre personne ou avec notre alimentation… on en est inconsciemment meurtri, parfois même
            culpabilisé, ce qui engendre une tension profonde, chronique, qui peut quelquefois s’exprimer par de l’irritabilité irraisonnée,
            une fatigue continuelle ou une petite déprime…
         

      

       

      
         Le changement des rapports sociaux constitue un facteur non négligeable supplémentaire de stress : les échanges d’opinions,
            de sentiments entre amis disparaissent peu à peu, les fameuses discussions « politiques » au café ne se font plus, hormis
            peut-être dans les lointaines campagnes, on n’a plus le temps de parler, on avale son ou ses « petits blancs » ou son café
            sur le zinc à toute vitesse.
         

      

       

      
         Note de l’auteur : Notez que je ne prône nullement la fréquentation de ces établissements, mes propos doivent rester dans
            le contexte du stress !
         

      

      
         Il en est de même des petites boutiques où l’on échangeait les « nouvelles », les « derniers potins ».

      

      
         Maintenant, ce sont les grandes surfaces inondées de bruit, avec les queues interminables aux caisses, sans oublier l’enfer
            des tentations que ces établissements constituent.
         

      

      
         La télévision également, avec le câble et le satellite, la vidéo, le DVD, malgré un certain côté éducatif, interdit les conversations
            familiales : non seulement on se replie sur un cercle familial étroit (père, mère, enfants), mais encore, c’est pour ne plus
            ouvrir la bouche !
         

      

       

      
         Comme éléments de stress à ne pas oublier ni à négliger, c’est cette course continuelle qui nous oblige et nous contraint
            à aller de l’avant, toujours plus…, sinon c’est la régression, l’étouffement. Mais, cette course continuelle engendre un sentiment
            d’insécurité : vais-je tenir ? vais-je réussir ? que va devenir ma famille si j’échoue ?
         

      

      
         Pour certains, c’est le spectre du chômage qui rôde avec le sentiment ô combien stressant de se considérer comme un reclus
            de la société et d’être considéré par certains comme un profiteur ou un fainéant… pour d’autres, c’est l’esclavage de l’avancement
            ou les conflits permanents personnels et professionnels avec les « supérieurs ».
         

      

       

      
         Et les vacances ? Durant les vacances, c’est encore la compétition… dans les bouchons de la circulation… au départ et au retour
            ; l’angoisse d’avoir une place au parking… au camping… sur la plage… !
         

      

       

      
         En fait et avec beaucoup d’humour, le seul lieu de repos véritable qu’offre la société… c’est le… cimetière…

      

       

      
         Bien entendu, toute la situation que je viens de décrire avec tragédie et un certain humour a des répercussions chiffrables
            : la vente de spécialités pharmaceutiques telles que somnifères, tranquillisants, antispasmodiques a atteint des sommets encore
            jamais observés (Alimentation et santé psychique, Guy Trédaniel Éditeur).
         

      

      
         Même l’alcoolisme, avec ses quantités de méfaits, suit une courbe ascendante plus rapide que le chiffre de la population.

      

      
         Voyez également les maladies cardio-vasculaires. Chacun s’accorde à penser que le stress constitue avec l’alimentation antibiologique
            (ce qui est également un stress) le facteur no 1 de ces pathologies qui représentent la première cause de mortalité dans notre pays (l’infarctus du myocarde fait 510 000
            victimes chaque année…).
         

      

       

      
         Quant à la drogue, elle constitue malheureusement un sujet d’actualité : les drogués sont des êtres « mal dans leur peau »
            qu’il convient de recentrer et d’aider à mieux gérer leur stress et leur angoisse profonde.
         

      

      
         Quoi qu’il en soit, ne nous méprenons pas : le stress permet à notre organisme de répondre, certains parleront d’accommodation
            ou d’adaptation, à toutes les stimulations, à toutes les excitations que notre vie moderne nous impose.
         

      

       

      
         Ces excitations peuvent être positives (eustress) : la joie immense de gagner au loto ou au tiercé, ou négatives (distress) : un grand chagrin d’amour, par exemple (voir le chapitre précédent).
         

      

       

      
         Nous affirmons même que sans stress, c’est-à-dire sans stimulation, il n’y aurait pas de vie possible.

      

       

      
         Et c’est vrai… voyez comment commence la vie : par le stress de la naissance du nouveau-né.

      

       

      
         Exemple : La « brûlure » thoracique, conséquence de la respiration forcée du nouveau-né dont le cordon a été coupé trop vite
            et avec précipitation. Cette « brûlure » entraîne les cris du bébé… et tout le monde est content… sauf le bébé… qui a subi
            son premier stress.
         

      

       

      
         Un autre exemple de premier stress ? Imaginons l’angoisse ressentie par le bébé dont la naissance a été programmée, c’est-à-dire
            que l’accouchement de la maman a été provoqué parce que,par exemple, le praticien obstétricien a lui-même programmé pour cette
            même date un tournoi de bridge ou une partie de golf, etc. Et toute la vie n’est qu’une succession de stress, jusqu’à l’échéance
            inévitable : la mort qui, pour certains, est également un stress.
         

      

       

      
         Toute la vie entre ces deux extrêmes n’est que stress.

      

      
         Ce qui est important, ce n’est pas ce qui nous arrive, mais la manière dont on le prend mentalement.

      

      
         Certes, le mot « stress » a perdu sa signification originelle qui était neutre.

      

      
         Dorénavant, il est utilisé régulièrement dans un contexte de « stress négatif », à chaque fois que l’on est en détresse, angoissé,
            nerveux, tendu…
         

      

       

      
         Il y a donc un bon et un mauvais stress (eustress et distress).
         

      

       

      
         Plus nos émotions diverses, nos traumatismes psychologiques ou physiques, qui constituent le stress, sont intenses, plus nos
            mécanismes intimes biologiques et psychologiques sont éprouvés ; et la réponse ne se traduit essentiellement que par des réactions
            hormonales et nerveuses (deux grandes catégories d’hormones : les catécholamines – adrénaline et noradrénaline – et les glucocorticoïdes).
         

      

      
         À noter que certaines de ces réactions en réponse aux excitations (stress) ne se font pas remarquer et heureusement… car elles
            restent internes. Par contre, certaines autres se remarquent dans notre comportement quotidien : une subite excitation, des
            pleurs, des rires, une irritabilité, une peur, une déprime, de l’angoisse…
         

      

       

      
         Dans la majorité des cas, nous sommes seulement capables de constater avec notre conscience que notre cœur bat plus vite…
            comme un fou ! Mais nous sommes incapables de contrôler ce cœur qui bat trop fort… comme nous sommes incapables de contrôler
            nos sécrétions hormonales !
         

      

       

      
         Si ce stress est répété, s’il est chronique et intense ou s’il est mal contrôlé et mal géré, il peut aboutir à des états psychiques
            et physiques graves.
         

      

      
         Voyez le nombre de dépressions qui atteignent actuellement la population, et particulièrement ceux qui sont soumis à des stress
            professionnels répétés… entre autres.
         

      

      
         Peu à peu, notre organisme, à force de réponses antistress, s’épuise, il est en état de « surchauffe ».

      

      
         De cet état, tous nos organes peuvent être affligés et il se peut donc que nos défenses immunitaires s’affaiblissent.

      

      
         Ce n’est donc pas un hasard si on est plus fragile et plus sujet aux maladies infectieuses et aux maladies dites « dégénératives
            » au cours d’une période difficile : deuil, divorce, chômage… ; dure réalité de nos temps modernes.
         

      

      
         Sur les 700 000 veufs recensés aux USA en un an, 7 000 meurent dans les mois qui suivent leur veuvage.

         Bien sûr, le certificat de décès ne mentionne pas « mort de chagrin », mais « cancer » ou « crise cardiaque ». Néanmoins,
            les études effectuées démontrent que les défenses immunitaires de ces veufs se sont effondrées (voir les chapitres suivants).
         

      

      
         Précisons tout de suite que même si ces maladies dégénératives (cancer, sida, sclérose en plaques, polyarthrite chronique
            évolutive – PCE –  maladie de Parkinson…) se déclenchent pendant des périodes psychologiques difficiles, cela ne signifie
            nullement qu’elles sont engendrées uniquement par un état de stress chronique et mal géré.
         

      

      
         Accommodation ou adaptation ?

         Personnellement, je pense que la réponse primaire de notre organisme à la multitude de stress – que nous engendrons ! – est
            une réponse d’accommodation. En effet, si adaptation il y avait, notre organisme ne subirait pas les effets négatifs des stress
            d’adaptation ; c’est-à-dire que notre organisme aurait par exemple modifié la structure de notre conduit auditif pour « s’adapter
            », et ainsi nous pourrions accepter, avec le sourire, les bruits sourds, stridents des grands centres urbains.
         

         Par contre, l’accommodation reste une phase intermédiaire de survie, avec les conséquences pathologiques liées à cet état,
            et que nous pouvons constater chaque jour autour de nous. Cependant, qui peut dire s’il n’y aura pas, dans un futur très lointain,
            une adaptation… génétique !
         

      

      
         Répétons-le, toute stimulation, toute excitation est un stress.

      

       

      
         Il peut donc y avoir plusieurs catégories de stress : le stress physique et le stress psychique qui est bien entendu le plus
               sournois et le plus agressif et rongeant.

      

       

      
         
            – Un sportif qui va au-delà de ses capacités physiques personnelles crée un stress ; la prise de médicaments antisymptomatiques
               est également un stress auquel l’organisme répond en mobilisant ses réserves d’énergie vitale, ce qui fait croire à une pseudo-guérison
               médicamenteuse ; le petit café noir du matin ou le verre de vin rouge sont aussi des stress auxquels le corps répond par une
               excitation liée à une décharge d’hormones médullo-surrénalliennes : l’adrénaline. Combien d’entre nous ne peuvent commencer
               leur journée professionnelle sans ce « petit coup de démarreur » ?
            

         

         
            – L’annonce d’un décès, l’arrivée de la feuille d’impôts, un contrôle fiscal, la maladie de son enfant créent un stress psychique.

         

      

      
         Mais je le répète encore, ces stress négatifs n’auront une répercussion organique néfaste, pathologique, que si les dispositions physiques et psychiques
               héréditaires ou acquises le permettent et si le sujet se laisse « déborder » par ce stress au lieu de l’empoigner et de le
               modifier à son profit. Par exemple, une carence en vitamines et en oligo-éléments due à certains excès alimentaires qualitatifs ou quantitatifs de
            produits raffinés tels que sucre blanc, pain blanc, huile végétale raffinée, d’excitants tels que café, thé, alcool, tabac…,
            les réunions tardives en soirée, et répétées, qui empiètent sur le sommeil nocturne réparateur… tout cela conditionne notre
            résistance nerveuse et donc notre accommodation à tel ou tel événement stressant.
         

      

      
         « Le bon fonctionnement et le dérèglement d’un organisme sont étroitement liés à la façon dont l’individu se comporte face
            à la vie, selon qu’il l’empoigne ou la subit. »
         

        
         Extrait d’Alors survient la maladie, SIRIM, éd. Empirika.
         

      

      
         Les animaux sauvages ne semblent pas connaître le stress : là où ils sont, ils vivent selon leurs races, leurs rythmes et
            avec leur alimentation spécifique et naturelle ; quand l’homme n’est pas intervenu… pour son profit ou pour assumer sa pseudo-suprématie.
         

      

      
         Les psychiatres Thomas H. Holmes et Richard H. Rahe ont établi une échelle de valeur des événements stressants de la vie.

      

       

      
         Cependant, rappelons-le, nous ne réagissons pas tous de la même manière mais en fonction de notre éducation, de l’environnement,
            de notre mode de vie (alimentaire, physique, mental… sommeil, travail, maladie…).
         

      

       

      
         Cependant, posons-nous la question : les causes de stress ne sont-elles pas essentiellement dues à notre propre comportement
            ?
         

      

      
         Pourquoi rejeter la responsabilité sur autrui ?

      

      
         Les erreurs de notre propre comportement sont le fruit d’erreurs conscientes et souvent inconscientes.

      

      
         En résumé, les causes profondes de ces erreurs sont actuellement :

      

      
         
            – l’alimentation antibiologique, c’est-à-dire inadéquate à entretenir la vie ;

         

         
            – une certaine passivité intellectuelle avec surtout un abandon et une absence de pensées positives au détriment de pensées
               négatives (jalousie, envie…) génératrices de malheurs physiques et psychologiques ;
            

         

         
            – le non-respect des cycles biologiques (repos-travail, jour-nuit, été-hiver…).

         

      

      
         PLAISIR, PARTAGE, ACCEPTATION

         Il y a aussi d’autres notions qu’il convient d’aborder ici afin de bien faire comprendre que la naturopathie (du moins celle
            que j’enseigne en cours et celle que je conseille chaque jour en consultation, et qui est celle également de mes amis enseignants
            et praticiens de santé-naturopathes) n’a rien à voir avec ces pseudo-gourous qui préconisent des régimes fades, sans vie,
            sans chaleur, sans amour et sans plaisir.
         

         En effet, la notion de plaisir est fondamentale pour qui veut se bien porter physiquement et psychiquement.

         Cette notion de plaisir doit s’attacher à tous les actes et à tous les aspects de la vie personnelle et professionnelle (par
            exemple alimentation, bain, massages, travail professionnel ou ménager…).
         

         Faire tout avec plaisir engendre des réactions organiques compatibles avec la santé authentique.

         Cette notion de plaisir n’est nullement antagoniste à la naturopathie ; au contraire, elles sont complémentaires.

         Ce plaisir engendre inévitablement la notion de partage : quand on a du plaisir, on désire le partager avec des amis, ce qui
            engendre encore du plaisir, et cela devient une histoire ou une vie merveilleuse sans fin.
         

         Bien entendu, le plaisir qui est défini ici n’a rien à voir avec la perversité quelle qu’elle soit.

         Ces notions de plaisir et de partage véritables devraient être enseignées dans les écoles, cela permettrait à bon nombre d’élèves
            et d’étudiants de se déculpabiliser et de pouvoir être des hommes responsables.
         

         Il convient également d’accepter consciemment, sans culpabilité, de faire des erreurs (au niveau de l’alimentation, mais aussi
            comportementales).
         

         Reconnaître et accepter consciemment ses erreurs permet de se bonifier.

          

         Mais si on accepte ses propres erreurs, cela signifie aussi que l’on accepte celles des autres, et c’est la PAIX UNIVERSELLE
            dans toute sa dimension humaine, tant au niveau matériel, physique et psychologique, que religieux et spirituel.
         

      

   
      

      Échelle de stress positif ou négatif

      Selon Thomas H. Holmes et Richard H. Rahe

      
          

         
            
               	 Événement

               	Valeur de l’effet produit
            

            
           
            
               	Mort du conjoint
               	100
            

            
               	Divorce
               	73
            

            
               	Séparation conjugale
               	65
            

            
               	Peine de prison
               	63
            

            
               	Mort d’un membre de la famille
               	63
            

            
               	Accident ou maladie personnelle
               	53
            

            
               	Mariage
               	50
            

            
               	Licenciement
               	41
            

            
               	Réconciliation conjugale
               	45
            

            
               	Retraite
               	45
            

            
               	Grossesse
               	40
            

            
               	Problèmes sexuels
               	39
            

            
               	Agrandissement de la famille
               	39
            

            
               	Rapports tendus dans le travail ou changement d’activité professionnelle
               	39
            

            
               	Changement de situation financière
               	38
            

            
               	Mort d’un ami proche
               	37
            

            
               	Changement de lieu de travail
               	36
            

            
               	Fréquence répétée des querelles conjugales
               	35
            

            
               	Hypothèque de plus de 10 000 euros
               	31
            

            
               	Changement de responsabilité professionnelle
               	29
            

            
               	Fils ou fille quittant le foyer
               	29
            

            
               	Difficultés avec les beaux-parents
               	29
            

            
               	Réalisation personnelle exceptionnelle
               	28
            

            
               	Début ou arrêt du travail du partenaire
               	26
            

            
               	Début ou fin d’activité scolaire
               	26
            

            
               	Changement de conditions de vie
               	25
            

            
               	Problèmes avec le patron
               	23
            

            
               	Changement d’horaires ou de conditions de travail
               	20
            

            
               	Déménagement
               	20
            

            
               	Changement dans les loisirs
               	19
            

            
               	Insomnies
               	16
            

            
               	Changement d’habitudes diététiques
               	15
            

            
               	Vacances
               	13
            

            
               	Noël (si moment pénible)
               	12
            

           
         

      

      
         « Vous avez tous entendu parler des maladies psychosomatiques que le médecin allopathe impuissant qualifie ainsi lorsque les
            symptômes ressentis n’entrent pas exactement dans les normes orthodoxes ou ne répondent pas à une classification nosologique
            médicale.
         

         Les analyses biologiques pratiquées n’apportent elles-mêmes aucun renseignement pour établir un diagnostic… bref, tout est
            normal.
         

          

         Alors on est en passe de se demander si ce sont des maladies réelles ou des maladies imaginaires.

         Et pourtant chacun de nous connaît un proche, un ami, une relation qui souffre réellement et à qui on a posé le diagnostic
            “psychosomatique” après de longs traitements inutiles, voire dangereux.
         

         Chacun de nous, sans être fou, peut un jour ou l’autre être confronté à ce genre de situation.

          

         Et personne actuellement ne peut nier que l’esprit est chevillé au corps et lui transmet souvent ses souffrances, ses angoisses,
            ses incertitudes, ses doutes…
         

          

         Les exemples pullulent :

         
            
               – une contrariété ?… et on voit apparaître une dartre sur la joue ;

            

            
               – une colère renfermée ?… et c’est la migraine ou la crise de foie ;

            

            
               – un conflit professionnel… et c’est la colite chronique qui s’installe et qui résistera à tous les traitements, aussi bien
                  allopathiques que naturopathiques.
               

            

         

         Combien d’étudiantes voient cesser leurs règles la veille d’un examen ? On a baptisé ce genre de pathologie : aménorrhée psychogène.

         Voyez aussi le nombre de malades asthmatiques qui ont été diagnostiqués médicalement “référencés à Longwy” à l’annonce de
            la fermeture des usines.
         

         Comme exemple encore : à chaque première de théâtre, le fameux et célèbre acteur Louis Jouvet faisait une poussée d’eczéma.

         Et l’empreinte du psychisme sur le corps peut se manifester encore plus précisément :

         
            
               – ne vous êtes-vous jamais gratté furieusement à la lecture d’un livre médical sur les démangeaisons : les prurits ?

            

            
               – même le banal rhumatisme n’échappe pas à la règle : ainsi, une expérience menée sur une soixantaine de rhumatisants a révélé
                  qu’à la simple évocation de leur maladie, ceux-ci voyaient leurs douleurs se réveiller avec contractions musculaires, et si
                  on change de sujet de conversation… le mal et les crispations s’évanouissent ;
               

            

            
               – vous connaissez les fameuses grossesses nerveuses de Marie Tudor, reine d’Angleterre et d’Irlande et fille de Henri VIII
                  d’Angleterre et d’Irlande. Son désir d’enfant était si fort qu’elle présentait régulièrement les mêmes symptômes qu’une femme
                  enceinte. Ces fameuses grossesses fantasmatiques surgissent aussi dans les populations maghrébines où la fertilité de l’épouse
                  est une des conditions du lien conjugal, et le corps peut alors donner tous les signes de la grossesse : prise de poids, nausées,
                  vomissements matinaux, seins gonflés avec les aréoles pigmentées et le ventre en forme de besace.
               

            

         

         Cette influence du mental sur le physique a toujours été pressentie et verbalisée par la sagesse populaire : ne dit-on pas
            qu’on “se ronge les sangs”, que telle ou telle personne “nous donne des boutons”, qu’“on nous fait suer”, qu’une personne
            “se fait de la bile”…
         

          

         Toutes ces expressions populaires ont maintenant une explication scientifique. Tout le monde a également entendu la fameuse expression “se faire des cheveux blancs” dont Marie-Antoinette, à la veille de
            son exécution, a fait la triste expérience. “Mourir de chagrin” n’est pas une expression dénuée de fondement biologique ;
            ainsi, je rappelle la phrase du Dr Laborit : “Dans les états ultimes, les situations ultimes, le corps se suicide sans demander
            l’avis à la conscience.”
         

          

         Donc, vous voyez que, de l’eczéma de Louis Jouvet à la grossesse de Marie Tudor, en passant par les dartres, les phénomènes
            psychosomatiques sont forts divers.
         

         Même des pathologies dites fonctionnelles, même en l’absence de lésions organiques décelables comme la constipation chronique,
            les migraines, les douleurs cardiaques, peuvent avoir été générées par des émotions profondes et durables.
         

          

         En fait, on peut dire que la maladie, dans ces cas précis, a valeur de message, c’est un cri, un appel au secours comme pour
            attirer l’attention. »
         

          

         Alimentation et santé psychique de Christian Brun, éd. Trédaniel, 2013.
         

      

      
         Quelques chiffres éloquents :

      

      
         
            – 35 % des commerciaux souffrent d’un syndrome anxiodépressif ; 8 % d’un état dépressif ;

         

         
            – la caféine peut rester active dans le corps, 3 à 10 heures après son absorption ;

         

         
            – 15 minutes suffisent pour recharger ses batteries après le déjeuner ;

         

         
            – 37,2 boîtes de psychotropes par habitant et par an sont absorbées ;

         

         
            – les femmes sont les principales utilisatrices de psychotropes.

         

      

      
         « À noter que le stress n’est pas le propre de l’homme et qu’il affecte tous les êtres vivants sans exception.

         Il n’y a pas très longtemps, une équipe de chercheurs a mis en évidence des protéines intervenant dans le stress des cellules
            elles-mêmes ! Par ailleurs, les premières expérimentations effectuées par Selye, qui ont permis d’élaborer le concept de stress,
            ont été réalisées sur des animaux de laboratoire.
         

         D’autre part, un certain nombre de plantes sont également sujettes au stress, ce qui explique pourquoi dans certains appartements
            et au contact de certaines personnes, il n’y a pas de plante qui survive ! »
         

          

         Gérer son stress ça s’apprend, Dr Gilbert Glady, éd. SAEP.
         

      

   
      

      Quelle est la réaction biologique face à un stress ?

      
         Toute émotion se traduit par une réponse du corps et en premier par une mobilisation du système neuro-endocrinien.

      

      
         Cette mobilisation a pour but d’assurer la coordination de l’activité des différents organes indispensables à la réponse de
            cet état d’alerte.
         

      

      
         Les émotions, les stress varient en qualité, en temps, selon les différentes situations ; et la nature de la réponse varie
            elle-même en même temps que la proportion de plusieurs substances : corticostéroïdes, adrénaline, hormones sexuelles.
         

      

       

      
         Les modifications physiologiques qu’entraînent une émotion ou un stress visent donc à assurer la coordination de l’activité
            des différents organes indispensables à la réponse de cet état d’alerte ou encore éventuellement au mouvement spécifique à
            cette même réponse : s’il s’agit d’un petit stress, la réponse neuro-endocrinienne variera en intensité, mais si le stress
            est important en intensité et en durée ou s’il est répétitif, la mobilisation peut être générale.
         

      

      
         Le cerveau mobilise toutes les ressources de l’organisme pour le préparer à l’action ; il n’a pas le temps d’analyser la situation…
            il faut agir.
         

      

       

      
         Prenons le cas d’un piéton qui voit passer devant lui à toute vitesse une voiture alors que le feu de signalisation est au
            rouge… la réaction est immédiate :
         

      

      
         
            – le cœur bat plus vite et plus fort ;

         

         
            – la respiration est plus profonde ;

         

         
            – la concentration du glucose dans le sang (glycémie) est plus élevée, momentanément.

         

      

      
         Tout ceci est le résultat de la mise en action du système endocrinien et du système nerveux autonome.

      

      
         Notons que cette mobilisation générale ne dure pas ; il y a ensuite un ajustement de la réponse.

      

      
         Quoi qu’il en soit, l’importance de la réponse est proportionnelle à l’agression.

      

      
         La mobilisation totale du glucose sanguin a pour but de servir de « carburant » musculaire et donc de permettre la fuite ou
            la lutte qui peut être la réponse au stress considéré.
         

      

       

      
         Pour répondre à cette brûlante question qui est donc de savoir quelle est la réaction biologique face à un stress, il convient
            de mettre en vedette l’axe hypothalamo-hypophyso-cortico-surrénalien.
         

      

       

      
         En effet, le point de départ de l’ensemble des réactions face à un stress part d’une petite zone à la base du cerveau ; le
            centre de coordination neuro-endocrinien, le carrefour psychosomatique servant d’intermédiaire à l’expression des émotions
            : l’hypothalamus.
         

      

       

      
         C’est en 1955 que W. R. Hess a démontré l’importance capitale de cette zone, située au niveau du plancher du troisième ventricule
            cérébral.
         

      

      
         Notamment, cette zone centralise les informations de tous les organes des sens, et donc peut être considérée comme le centre
            de la somatisation.
         

      

      
         De plus, il existe à l’intérieur de notre cerveau un circuit entre l’hypothalamus et le cortex (siège de nos pensées) : le
            système limbique qui commande nos émotions.
         

      

       

      
         Ce circuit explique clairement pourquoi nos pensées et nos émotions influencent considérablement notre corps (psychosomatique) et inversement (somatopsychique).

      

       

      
         L’hypothalamus contrôle également une glande : l’hypophyse, située dans la selle turcique. L’hypophyse commande elle-même
            tout le système glandulaire par l’intermédiaire de neurosécrétions.
         

      

       

      
         L’hypothalamus joue un rôle intermédiaire entre le système nerveux et le système endocrinien.

      

      
         Anatomiquement, hypothalamus et hypophyse sont si étroitement liés (tige pituitaire) qu’on parle de système hypothalamo-hypophysaire.

      

      
         Ceci explique clairement que toute altération de l’hypothalamus par des stress physiques ou psychiques répétés, endogènes
            ou exogènes, perturbera ses relations avec l’hypophyse, ce qui entraînera plus ou moins un dysfonctionnement endocrinien,
            c’est-à-dire glandulaire (par exemple, les aménorrhées ou les dysménorrhées).
         

      

       

      
         L’hypothalamus joue donc un rôle intermédiaire entre le système endocrinien et le système nerveux, et le monde extérieur.

      

       

      
         Notons également que le système nerveux sympathique (autonome) commence dans l’hypothalamus qui en est le régulateur.

      

      
      
         La partie du cerveau qui entre en intense activité est le rhinencéphale, qu’on appelle parfois cerveau archaïque car chez
            les vertébrés inférieurs (poissons par exemple) – qui ont peut-être précédé l’arrivée des humains sur terre ! –  le cerveau
            existait déjà, mais réduit à quelques ébauches de base dont ce rhinencéphale.
         

         La mise en activité de cette partie du cerveau déclenche une « réaction d’alerte ». Des messages partent du cerveau vers tous
            les nerfs sympathiques. L’hypothalamus fonctionne en prise directe avec le rhinencéphale.
         

      

   
      

      Le système nerveux autonome

      
      
         C’est Walter Cannon, également, qui a mis en évidence l’intervention du système nerveux autonome (système neuro-végétatif
            ) sous le contrôle de l’hypothalamus.
         

      

      
         Ce système nerveux autonome, qui comme son nom l’indique est autonome, c’est-à-dire que nous n’en avons pas conscience, regroupe
            deux systèmes non pas antagonistes mais complémentaires : l’orthosympathique et le parasympathique assurant le fonctionnement
            de l’organisme. C’est lui qui assure des fonctions de commande digestive, sécrétrices…
         

      

      
         Là encore, une altération hypothalamique aura des répercussions sur nos organes internes en provoquant par exemple des pathologies
            plus ou moins lourdes comme la constipation (connue des gens stressés), la diarrhée (connue des gens angoissés ou qui ont
            peur), les mains moites…
         

      

       

      
         1. C’est le système orthosympathique qui est chargé de la mobilisation de l’énergie et de sa distribution aux organes qui en
            ont besoin, notamment au moment des stress.
         

      

      
         Il accélère également le métabolisme et sécrète deux médiateurs chimiques : l’acétylcholine et la noradrénaline.

      

       

      
         Ces deux neurotransmetteurs vont permettre, par une série de phénomènes qui adviennent chaque fois que l’on subit un stress,
            c’est-à-dire une excitation :
         

      

      
         
            – un afflux sanguin dans l’encéphale (cerveau, cervelet, bulbe rachidien), dans le cœur, les poumons et les muscles ; le sang
               est redistribué dans les organes dont le rôle est prioritaire dans la réponse au stress ;
            

         

         
            – au niveau hépatique, une libération du glycogène stocké sous forme de glucose directement utilisable musculairement afin
               de permettre la fuite ou la lutte, seule alternative possible face aux stress ;
            

         

         
            – dans le tissu adipeux, les graisses seront hydrolysées en acides gras et glycérol. On retrouve donc à ce moment précis une
               augmentation dans le plasma sanguin d’éléments énergétiques ;
            

         

         
            – la respiration s’accélère, les bronches se dilatent ; l’oxygénation du sang est par conséquent meilleure ;

         

         
            – le rythme cardiaque augmente, la pression artérielle s’accroît (voir les HTA labiles), le diamètre des vaisseaux sanguins
               augmente, permettant ainsi une meilleure irrigation au niveau des muscles squelettiques qui disposent ainsi d’une plus grande
               quantité d’énergie pour assurer la survie face au danger présent ; survie pouvant être adaptée. C’est le « fight or flight-lutte
               ou fuite de Walter Cannon » ;
            

         

         
            – la « chair de poule », c’est-à-dire l’hyperactivité des muscles érecteurs des poils de la peau (horripilation), est due
               à l’action du système orthosympathique lors d’un stress ;
            

         

         
            – le sommeil est perturbé par modification des ondes cérébrales (bêta = activité physique ou psychique, mentale, émotionnelle)
               et absence d’ondes alpha = début de la relaxation, chute des tensions…
            

         

      

      
         Ceci explique l’efficacité des méthodes de relaxation ainsi que l’alphathérapie.

      

       

      
         Cette réponse due au système nerveux autonome (orthosympathique) est très rapide, contrairement à la réponse du système endocrinien.

      

       

      
         2. Le système parasympathique va assurer ensuite un retour au fonctionnement normal, il a principalement un rôle de conservation
            d’énergie : il ralentit le rythme cardiaque, le rythme respiratoire, le métabolisme basal ainsi que la pression sanguine.
            Quelquefois, il peut se produire une sensation de « bras qui tombent », d’épuisement, de faiblesse.
         

      

       

      
         C’est ce système parasympathique qui est en action durant le sommeil nocturne et naturel ; ce qui nous permet de nous recharger
            en énergie vitale et de reconstituer nos réserves énergétiques.
         

      

      
         Le stress est un puissant perturbateur du sommeil ; voir le nombre impressionnant de somnifères vendus en pharmacie chaque
            année.
         

      

      
         Notons également que c’est le système parasympathique qui innerve nos intestins.

      

       

      
         Cette activité sympathique peut s’analyser également en examinant un électroencéphalogramme où l’on peut voir plusieurs rythmes
            correspondant aux diverses activités :
         

      

      
         
            – rythme bêta = activité physique ou mentale ou émotionnelle – concentration –  état de veille. 13 à 40 cycles/s ;

         

         
            – rythme alpha = début de la relaxation, chute des tensions, prière – production plus intense les yeux fermés avec le regard
               dirigé vers le haut. 9 à 12 cycles/s ;
            

         

         
            – rythme thêta et delta = relaxation sommeil, détente, rêves. 1 à 8 cycles/s.

         

      

      
         Ainsi donc, l’état de stress est caractérisé par une élévation des ondes bêta et une absence d’ondes alpha ; ce qui explique
            clairement l’efficacité des méthodes de relaxation ainsi que de l’alphathérapie.
         

      

       

      
         L’équilibre nerveux tant recherché est le résultat logique d’une alternance équitable entre l’activité de l’orthosympathique
               et du parasympathique.

      

      
         Dans le cas d’un stress, il y a surmenage de l’orthosympathique (appelé également sympathique) ; le parasympathique est dérouté,
               il n’arrive pas à faire face : c’est la fameuse dystonie neuro-végétative (DNV).

      

       

      
         Brièvement et avec logique, il convient donc :

      

       

      
         1. d’éviter un surmenage de l’orthosympathique (café, thé, alcool, viandes rouges, tabac, sucres…) ainsi que les soirées nocturnes
            prolongées et les discussions houleuses engendrant des conflits ;
         

      

      
         2. d’aider le parasympathique en favorisant la détente, la relaxation, la méditation, la prière, le chant, les arts en général,
            les promenades en forêt, la marche nu-pieds dans la rosée… c’est ce qu’on appelle « se mettre au vert ».
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      Le système endocrinien


   

      

         Conjointement, et toujours par l’intermédiaire du système nerveux autonome, les glandes surrénales (médulo-surrénales) entrent

            en action avec leurs sécrétions de catécholamines (adrénaline, noradrénaline et dopamine), dont les activités sont semblables

            à celles du système nerveux autonome.

         


      


      

         On dit que ces hormones ont des propriétés sympathicomimétiques, elles modifient la pression artérielle, le diamètre des vaisseaux

            sanguins, le rythme cardiaque, la dilatation de la pupille et la sudation…

         


      


       


      

         De plus, l’adrénaline assure la mobilisation du glucose à partir du glycogène stocké dans le foie – le glucose est l’élément

            indispensable, nutritif aux muscles cardiaques et squelettiques (voir les propriétés du système orthosympathique).

         


      


       


      

         Mais, pour obtenir une réponse plus stable et plus durable, le système endocrinien entre en jeu.


      


      

         Néanmoins, la mobilisation de ce système est plus lente que celle du système nerveux autonome, mais ses effets, même s’ils

            ne se font sentir qu’au bout d’un quart d’heure, dureront plusieurs heures.

         


      




      

         Le système hormonal est tout aussi important que le système nerveux dont chacun connaît la fragilité. Ces deux systèmes sont

            très souvent en liaison.

         


          


         La différence entre ces deux systèmes :


         

            

               – les messages nerveux (influx nerveux) se transmettent en une fraction de seconde ; donc, les effets sont rapides et peu

                  durables ;

               


            


            

               – les messages hormonaux, de nature quant à eux chimique, ont une action qui s’exprime en heures, en jours… donc, les effets

                  sont lents, plus soutenus et prolongés.

               


            


         


         Le système nerveux utilise des câbles, les nerfs, pour transmettre à distance ses messages électriques.


         Le système endocrinien utilise quant à lui des substances chimiques véhiculées par un liquide (sang et lymphe) pour transmettre

            à distance ses ordres.

         


         Le système nerveux peut être comparé au téléphone et le système endocrinien à la poste… et il est à noter, pour filer la métaphore,

            que les lettres « hormonales » ne sont décachetées qu’à la demande !

         


         On qualifie souvent le système endocrinien de neuro-endocrinien en raison de sa dépendance avec le système nerveux et en particulier

            avec l’hypothalamus (centre à la base du cerveau).

         


         On réunit sous le vocable de système endocrinien l’ensemble des glandes endocrines de l’organisme.


          


         Naissance du système endocrinien


         Chez l’être humain, dès le troisième mois de vie intra-utérine, les glandes endocrines sont définitivement constituées.


         De la naissance jusqu’au 252e jour environ (8 mois), le bébé ne présente que peu d’éléments myélinisés, c’est-à-dire une constitution

            nerveuse des plus rudimentaires rendant le système nerveux inapte à tout fonctionnement.

         


          


         N.B. : Tout organe non constitué entièrement et définitivement est incapable de fonctionner. Ce n’est seulement qu’au neuvième

            mois environ de la vie que les centres automatiques nerveux se couvrent de myéline, permettant aux enregistrements nerveux

            de s’effectuer.

         


          


         Donc durant les neuf premiers mois, c’est son système glandulaire endocrinien qui assure tous ses mouvements, ses fonctionnements,

            ses métabolismes, ses sentiments de sympathie ou d’antipathie ainsi que toute l’intelligence constatée chez le nourrisson.

         


         Ce sont les glandes endocrines qui provoquent en soi les émotions et qui suscitent par ce moyen les premiers mouvements, les

            activités nouvelles.

         


      


      

         Tout débute encore dans l’hypothalamus qui libère par des cellules spécialisées la corticolibérine (realising factor – RF), qui stimule à son tour une glande située également dans le cerveau et plus exactement dans une cavité appelée selle

            turcique1 de l’os sphénoïde du crâne : l’hypophyse appelée « chef d’orchestre » du système endocrinien, car c’est cette glande qui

            régule par ses sécrétions la plus grande partie de nos fonctions : reproduction, croissance…

         


      


      

         L’hypophyse libère donc à son tour la corticotrophine (ACTH) dans la circulation sanguine générale. Reçue par les cellules

            de la partie externe des glandes surrénales (cortico-surrénales), l’ACTH met en route la synthèse d’hormones corticostéroïdes

            (cortisol).

         


      


       


      

         Leurs actions sont nombreuses : elles augmentent la production des sucres dans le foie pour reconstituer les réserves et élever

            la concentration de ces sucres dans le sang.

         


      


      

         Elles ont également la propriété de pouvoir faire produire du glucose à partir d’éléments non glucidiques (principalement

            des protéines) ; c’est le phénomène de néoglucogenèse.

         


      


      

         Or, les protéines sont les constituantes par exemple des os ou du tissu lymphoïde, responsable du système immunitaire !


      


       


      

         En cas de stress répétés et durables et selon la morphologie individuelle, il peut se produire un amaigrissement (par perte

               protidique), une faiblesse du système de défense (immunitaire) et une augmentation des taux d’acide urique et d’urée dans

               le sang ; phénomènes consécutifs au catabolisme protidique accru.


      


       


      

         En explorant le liquide céphalo-rachidien (LCR) de personnes venant de perdre un être cher, le professeur J.-P. Devigne a

            trouvé un taux de cortisol bien supérieur à la moyenne qui expliquerait les dépressions, les crises d’angoisse ou les ulcères

            qui suivent très souvent les décès.

         


      


      

         Il est à noter que la destruction expérimentale de la corticosurrénale chez l’animal entraîne sa mort très rapidement, sauf

            si un traitement hormonal de substitution est institué.

         


      


      

         Le rôle de ces hormones cortico-surrénaliennes est également d’augmenter la tension artérielle, de garder des réserves d’eau

            et de sodium (néfaste pour le muscle cardiaque), la teneur en graisse est augmentée ainsi que la coagulabilité sanguine, la

            sécrétion acide de l’estomac, et les hormones des glandes génitales sont freinées, voire bloquées (aménorrhée, anovulation,

            azoospermie…).

         


      


      

         Il convient donc de voir leur intervention dans le cadre du stress réduite au minimum en intensité et en durée.


      


      

         En effet, par exemple, tous les cardiologues sont unanimes pour reconnaître que certains décès subits sont dus à des émotions

            très importantes. Le chagrin peut tuer en quelques instants par une réaction de stress.

         


      


       


      

         De plus, la cortisone est une hormone appelée syntoxique, c’est-à-dire qui transmet aux tissus agressés un message de tolérance,

            de non-réaction ; d’où les fameuses propriétés anti-inflammatoires bien connues de la cortisone.

         


      


      

         Mais ces propriétés, aussi merveilleuses soient-elles, vont créer à plus ou moins long terme un affaiblissement immunitaire.


      


       


      

         C’est encore Hans Selye qui a mis en évidence en 1936 la participation de ces hormones corticostéroïdes dans les situations

            d’urgence. C’est ce qu’il appelait le syndrome général d’adaptation.

         


      


       


      

         « Le but de toute initiation est de changer l’homme en l’élevant toujours vers plus de spiritualité, mais dans le respect

            de la vie. »

         




         P.-V. MARCHESSEAU (1911-1994)
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            1 Parce que ressemblant à la selle des cavaliers turcs.

            


         


      


   
      

      Le système nerveux autonome et le système endocrinien corticotrope

      
      
         Ces systèmes sont les forces d’intervention les plus puissantes face à un stress d’intensité et de durée importantes.
         

         

      
         
            
               – La noradrénaline est particulièrement chargée des ajustements vasomoteurs et de la production de chaleur.

            

            
               – Les réponses biologiques sont différentes selon le stress ressenti. On peut être rouge de colère… ou blanc de rage.

            

            
               Si, par exemple, le sujet peut choisir son rythme et que la situation est perçue comme agréable, alors le cortisol plasmatique
                  baisse et l’adrénaline augmente.
               

            

            
               Si, par contre, le rythme est imposé et la situation perçue comme peu agréable, le cortisol augmente ainsi que l’adrénaline
                  ; ce qui peut à la longue entraîner de l’hypertension artérielle (HTA), ainsi que des troubles du rythme cardiaque par libération
                  de glucose et d’acides gras dans le sang et par accélération de la coagulation sanguine : de l’agrégabilité plaquettaire avec
                  donc possibilité de formation de caillots sanguins.
               

            

            
               Si cela se produit dans une artère coronaire, c’est l’infarctus du myocarde par défaut d’irrigation sanguine du muscle cardiaque.
                  Ce processus peut être aggravé par une alimentation trop riche en graisses saturées, ce qui engendrera une hypercholestérolémie
                  avec épaississement du sang entravant la libre circulation (aller et retour) du liquide sanguin, ce qui engendre un appauvrissement
                  quasi complet des substances nutritives vers ce muscle qui se nécrose ainsi. Ce mécanisme explique peut-être la crise cardiaque
                  d’un ancien président des USA, Lyndon Johnson, qui mourut le lendemain même du jour où Richard Nixon raya d’un coup de trait
                  le programme politique de son prédécesseur.
               

            

            
               – Une analyse approfondie permet de mettre en évidence des mécanismes plus complexes faisant intervenir d’autres glandes endocrines
                  (glande thyroïde – glande de l’émotion ! –  glandes génitales…).
               

            

            
               Notons que ces deux glandes, comme toutes les autres, dépendent de l’hypothalamus par l’intermédiaire de l’hypophyse.

            

            
               Ainsi, par exemple, une hyperstimulation thyroïdienne peut entraîner une hyperthyroïdie se caractérisant par une tachycardie,
                  une irritabilité et une hyperexcitabilité avec, au niveau intestinal, des diarrhées, ce qui perturbe l’équilibre naturel de
                  la flore intestinale ainsi que des plaques de Peyer (organes lymphoïdes).
               

            

            
               – La corticolibérine, messagère du stress, est un neuropeptide sécrété par l’hypothalamus contrôlant la sécrétion de l’hypophyse
                  en ACTH. L’administration de ce neuropeptide directement dans le cerveau produit des effets semblables à ceux observés durant
                  un état de stress.
               

            

            
               – La médullo-surrénale est la glande de l’agression, du combat ou de la fuite.

            

            
               La cortico-surrénale est la glande de la soumission et de la résignation. La sécrétion accrue de cortisol est caractéristique
                  de l’impuissance d’agir ; cela aboutit à la dépression, ce qui est contraire à l’activation : c’est l’hormone de la « détresse
                  ». Néanmoins, le cortisol favorise l’action des catécholamines, aide à la transformation de la noradrénaline en adrénaline,
                  et freine les dépenses immunitaires.
               

            

            
               – À la suite de stress répétés, le thymus s’atrophie et les ganglions lymphatiques

            

            
               diminuent (voir le chapitre sur l’immunologie).

            

         

      

      
         Quoi qu’il en soit, face à un stress « négatif » (ennemi, agressions) sous toutes ses formes, l’individu a le choix entre
            combattre ou fuir. Dans les deux cas, il y aura néanmoins action.
         

      

       

      
         La noradrénaline entraîne la contraction des vaisseaux de la peau et détourne le sang vers les muscles, nécessaires à l’action
            de combat ou de fuite.
         

      

      
         L’adrénaline fait battre le cœur plus vite et plus fort et elle mobilise le sucre en réserve dans le foie.

      

      
         L’adrénaline serait associée à la peur et la noradrénaline à l’irritation.

      

      
         Exemple : des joueurs de basket-ball sécrètent de la noradrénaline dans la phase active du jeu, et de l’adrénaline quand ils
            sont sur la touche sans possibilité d’intervenir.
         

      

      
         Noradrénaline et adrénaline sont synthétisées à partir de la tyrosine (hormone thyroïdienne).

      

      
         Ces deux catécholamines sont libérées sous l’action de l’acétylcholine des neurones préganglionnaires orthosympathiques.

      

      
         La commande est assurée par un centre bulbaire sous contrôle lui-même de l’hypothalamus.

      

      
         Chez l’être humain, la sécrétion d’adrénaline (80 %) l’emporte sur celle de noradrénaline (20 %).

      

       

      
         Des autopsies pratiquées sur des victimes mortes subitement de crise cardiaque ont montré une véritable inondation d’adrénaline
            : les fibres musculaires cardiaques étaient brisées… C’est ce qui se passe également si on injecte de l’adrénaline à haute
            dose à des rats.
         

      

       

      
         Quoi qu’il en soit, tous ces mécanismes biochimiques de défense ont permis à l’espèce humaine, jusqu’à nos jours de… survivre
            !
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