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			Jean Furtos

			De la précarité

			à l’autoexclusion

			Préface

			À l’occasion de cette nouvelle édition d’un texte qui avait connu huit tirages depuis sa première publication, Lucie Marignac, directrice des éditions Rue d’Um, m’a demandé quelques mots pour l’actualiser.

			Ma première idée, c’est que j’aurais vraiment aimé que le syndrome d’autoexclusion, que j’ai commencé à identifier en 1999, soit aujourd’hui dépassé dans l’intérêt de tous. Hélas, il est de plus en plus d’actualité, attestant au passage l’extension de ce que j’appelle la mauvaise précarité. Loin de rester aux marges de notre société, et concernant donc les marginaux, cette précarité s’applique maintenant de manière de moins en moins implicite à l’ensemble de notre société.

			Cela nous permet de comprendre des phénomènes nouveaux, étonnants, sans les approcher avec une attitude moralisatrice qui ne sert strictement à rien, sauf à aggraver la paranoïa sociale. Il devient aussi de plus en plus difficile pour les travailleurs du social de pratiquer leur travail sans connaître le syndrome d’autoexclusion et son monde à l’envers. En effet, si on continue de vouloir penser à l’endroit, on est obligé de moraliser, ce qui, encore une fois, n’a aucune efficacité positive et en rajoute à ce qui empêche de vivre.

			Après avoir relu le texte de cette conférence donnée naguère à l’École normale supérieure de la rue d’Ulm en collaboration avec l’association Emmaüs, il m’a semblé indispensable de rédiger une postface qui permette de comprendre davantage le monde dans lequel nous vivons aujourd’hui, ou plutôt que nous avons du mal à habiter, et nous aide à nous projeter dans un avenir autre que catastrophique et apocalyptique. Certaines choses, et non des moindres, ont changé depuis quinze ans dans la vie des gens, mais elles obéissent toujours à cette logique que nous décrivions en 2009, une logique de la mauvaise précarité qu’il est essentiel de comprendre pour continuer à vivre, et non seulement pour survivre en attendant la mort individuelle, sociétale et planétaire…

			J. F.

			Conférence

			Je dirai d’emblée que le syndrome d’autoexclusion se met en place quand les gens ne peuvent plus dire non à l’inacceptable : ils ne peuvent alors plus dire non qu’à eux-mêmes *. J’ai proposé en 2004 une définition de la santé mentale qui comporte un certain nombre de critères de santé dont le dernier est : sans destructivité mais non pas sans révolte, la révolte étant précisément la capacité de dire non à tout ce qui attaque le sentiment d’appartenance à la commune humanité.

			Psychiatre de secteur public, psychiatre des hôpitaux, j’ai des responsabilités médico-administratives. J’ai fait en outre pendant vingt-trois ans de l’hospitalisation à domicile pour des patients psychotiques dans la banlieue de l’Est lyonnais. Je me suis également beaucoup intéressé à la groupalité et aux thérapies en groupe.

			Un jour, en 1993, une infirmière de haute responsabilité à l’hôpital du Vinatier où je travaille, mademoiselle Picard, vient me voir et me dit : « Monsieur Furtos, il faut faire quelque chose pour nous » (elle parlait de nous, les soignants) « parce que les gens ne souffrent plus comme avant ». Je n’étais pas au courant. Que signifiait « Les gens ne souffrent plus comme avant » ? À l’époque, elle évoquait les bénéficiaires du RMI, les chômeurs de longue durée – lesquels étaient quelque chose de nouveau en tant que phénomène de masse – et aussi les jeunes des banlieues. La souffrance de ces personnes adressées aux psychiatres par les travailleurs sociaux ne correspondait pas à ce qui était écrit dans les livres **, d’où un sentiment d’impuissance professionnelle.

			Elle a tellement insisté que j’ai accepté d’organiser un congrès en 1993 réunissant des enseignants, des représentants d’ATD-Quart Monde, des gens qui s’occupaient de la précarité, des bailleurs sociaux, des politiques, des juristes, des sociologues, des anthropologues, des psychiatres et des urgentistes. Nous avons pris conscience que nous étions individuellement au contact de phénomènes humains de masse, rencontrés chez des individus, dont nous ignorions tout, que cela nous faisait mal et nous causait un malaise professionnel. À partager notre ignorance, nous étions un peu moins bêtes et souffrions d’une manière plus créative.

			À la fin du colloque, le collègue en charge des conclusions a déclaré : « Un jour il faudra bien étudier les nouvelles pathologies » et c’est ainsi que j’ai pris la décision de me pencher sur elles. J’ai fondé à l’hôpital du Vinatier, avec l’appui et la tutelle de l’État, un observatoire qui s’appelait alors l’Observatoire régional sur la souffrance psychique en rapport avec l’exclusion, et qui, suite à la demande de la Direction générale de la santé et de la Direction générale de l’action sociale, est devenu national. Nous éditons un bulletin que je vous conseille de lire. Financé par l’État, il est gratuit et pas du tout censuré. La seule chose que nous n’avons pas le droit de faire, c’est de parler en jargon. Il s’appelle Rhizome. Vous pouvez vous y abonner sur le site Internet de l’Orspere.

			Je vais vous parler de la précarité sociale qui peut conduire à ce que j’ai appelé l’autoexclusion. Je parlerai aussi de la manière dont on perçoit ce syndrome d’autoexclusion, parce qu’on ne peut le reconnaître que s’il y a quelqu’un en face. Si quelqu’un souffre sans personne en face, on ne sait pas qu’il y a de la souffrance.

			Dans un premier temps, je voudrais préciser certains mots, car lorsqu’on ne comprend pas les notions qui les accompagnent, on est perdu. Il ne s’agit pas de citer le Larousse, mais de vous donner mes définitions, étant entendu que je suis psychiatre et que ce que je peux apporter comme contribution au champ social et au monde dans lequel nous vivons, c’est ma compréhension, mon interprétation de psychiatre.

			Les mots

			Il faut selon moi distinguer les notions de pauvreté, de précarité et d’exclusion. Ces mots sont souvent utilisés les uns pour les autres, mais on a intérêt à discriminer les notions.

			S’agissant des gens qui sont dans l’errance ou dans l’hébergement précaire, en situation difficile, à la rue, etc., on parle souvent de la « grande précarité ». Mais je voudrais vous faire sentir la différence importante entre la pauvreté et la précarité : il y a des pauvres qui ne sont pas précaires, et il y a des riches qui le sont.

			La pauvreté, c’est le fait d’avoir peu. Il y a des cultures de la pauvreté qui ont produit de la musique ou de grands mythes de l’humanité. La pauvreté n’est pas la misère. La pauvreté n’empêche pas la culture et le développement, la misère, oui. La misère, c’est la peste.

			Dans nos cultures, la pauvreté est définie par des seuils. En France, par exemple, le seuil de pauvreté pour une personne seule, célibataire, se situe entre le RMI – le RSA bientôt – et l’Allocation adulte handicapé. Le bénéficiaire d’une allocation adulte handicapé pour une cardiopathie ou une schizophrénie n’est pas pauvre. Celui qui reçoit le RMI est pauvre. C’est une question de définition, et les définitions sont variables : il suffit de modifier discrètement les seuils pour avoir 30 % en plus ou en moins de pauvres.

			Évidemment, la notion de pauvreté change qualitativement, dès que le mépris social s’y attache. Ce n’est plus simplement avoir peu, c’est manquer de reconnaissance, de dignité. C’est tout à fait autre chose. Par exemple, les pauvres, dans le premier capitalisme du xixe siècle, étaient considérés comme une classe dangereuse. C’était le stigmate.

			J’ai piloté un rapport qui a été publié sous le titre Les Cliniques de la précarité ***. Il contient notamment le texte d’un anthropologue de l’Université catholique de Louvain, Pierre-Joseph Laurent, qui a traité de l’évolution actuelle du Burkina-Faso. Voilà un pays qui est pauvre depuis longtemps, réellement pauvre, et qui est en train de devenir précaire. La différence entre la pauvreté et la précarité passe par l’apparition d’une méfiance généralisée. La méfiance, la perte de confiance est le premier signe de la précarité (pathologique), indépendamment de la pauvreté. Il est effectivement impressionnant de voir une culture pauvre qui se précarise, d’une certaine manière, en s’occidentalisant tout en restant pauvre, et qui passe du fait d’avoir peu au fait d’avoir peur.

			Je définirai trois niveaux de précarité.

			Premièrement, la précarité ordinaire, incontour­nable, qui se définit comme suit : je suis précaire parce que seul, je ne peux pas vivre.

			Personne ne peut vivre seul, ni les autistes, ni même les ermites qui vivent en communautés. Le comble de la précarité, c’est le petit bébé qui vient de naître, c’est-à-dire qu’il meurt si on ne s’occupe pas de lui, et si on ne s’occupe pas de lui avec respect. Il y a des bébés nourris correctement qui entrent dans le marasme du seul fait d’une maltraitance psychique, sans maltraitance physiologique.

			Au fond, l’intérêt de cette précarité du bébé, c’est que ce petit être qui ne peut manger seul, ne peut se changer, ne peut marcher, peut demander, et le fait qu’il demande et qu’il y ait des personnes tutélaires qui entendent sa demande va créer les premières relations sociales. Les relations surgissent en effet à partir de la précarité, à partir même de la détresse, ce qui produit de la confiance quand cela se passe suffisamment bien. Le bébé ne le pense pas, mais il le vit à sa manière : « Si on s’occupe de moi, c’est que je suis bon, si maman et les autres s’occupent de moi, c’est que les autres sont bons, et si demain j’ai un problème, il y aura toujours quelqu’un pour m’aider. » La précarité ordinaire, normale, donne confiance en soi, confiance en autrui, confiance dans l’avenir.

			Deuxièmement, la précarité de la modernité, corrélée à l’apparition des Lumières, au xviiie siècle, l’âge de la Raison. Lorsqu’on dit pouvoir trouver la vérité par soi-même et que les grands récits sont à interpréter, on perd un certain nombre de certitudes, on a une précarité par rapport aux certitudes. Un auteur comme Malraux a beaucoup parlé de l’homme précaire ****, l’homme aléatoire, l’homme qui ne sait pas à priori ce qu’il va penser, qui cherche et qui trouve sa propre vérité. Cela fait partie de la grandeur et de la difficulté de l’homme moderne. C’est quelque chose que nous connaissons et qui est susceptible de produire un individualisme créatif. Cela permet de penser ensemble, d’avoir des controverses, d’avoir quelquefois des guerres, mais en règle générale d’avoir un lien social interactif.

			Troisièmement, la précarité actuelle, portée par le capitalisme financier mondial, ce qui n’est un scoop pour personne. Cette mondialisation des flux d’argent, des flux de marchandises et d’êtres humains, n’est en soi ni bonne ni mauvaise, elle est amorale. On constate que ses effets sont en contradiction avec les droits de l’homme ou, au mieux, en sont indépendants.

			On l’a vu avec la crise récente : si certains évènements ont eu lieu, c’est parce que la question de l’homme n’était posée nulle part, sauf en terme de discours. Et quand la question de l’homme n’est plus posée, on peut faire ce qu’on veut, ce qui a des effets économiques, des effets sur l’industrie, et des effets psychiques et psychosociaux *****.

			L’effet sur lequel je veux d’abord insister est une sorte d’urgentification du monde. Depuis quelque temps, il faut toujours faire les choses dans l’urgence. Quel que soit le métier, et même sans métier, nous sommes toujours dans l’urgence. Dans la grande précarité, il faut se débrouiller, se dépêcher de fournir des papiers, de suivre des procédures, etc. Il faut toujours résoudre les problèmes dans l’immédiat.

			Il s’exerce ainsi une pression très particulière. Quand j’ai appris, il y a une quinzaine d’années, que l’on pouvait avoir les mêmes problèmes en ayant un travail qu’en étant chômeur de longue durée, cela m’a vraiment fait un choc. J’ai compris que la pression au travail n’était pas un stress abstrait, mais se trouvait en rapport avec la manière de manager le monde, notamment le monde industriel et commercial. Elle favorise une atomisation des individus avec une perte des solidarités. C’est pour cela que le fait de pouvoir dire non est capital. Sous l’effet de l’ato­misation, les individus ne forment plus des molécules, ils restent des atomes qui ont perdu – je veux y insister – les trois confiances :

			– La perte de la confiance en soi. Il y a des gens qui vont bien, d’autres qui vont mal, et il y en a beaucoup qui sont entre les deux, mais la tendance de la précarité mauvaise que je décris est la perte de confiance en soi : je ne vaux plus rien, je suis un déchet, avec ou sans métier. C’est ce qu’on appelle les pathologies du narcissisme, ou la mélancolisation.
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