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Adalberto de Paula Barreto, est professeur à l’Université Fédérale du Ceará (UFC), dans le Département de Santé Communautaire de la Faculté de Médecine. Il a créé la Thérapie Communautaire, un programme de soins primaires dans le champ de la santé mentale, qui fait avant tout appel aux compétences des personnes et promeut la construction de réseaux solidaires.


“Né dans la ville de Canindé, à l’intérieur de l’Etat du Ceará (Brésil), Adalberto Barreto vient d’un milieu populaire et a gravi tous les échelons de l’évolution culturelle, jusqu’au niveau le plus avancé de la critique et de la pensée scientifique européenne, sans néanmoins perdre ou renier ses origines.


Sa formation en théologie, à l’Université Pontificale St Thomas d’Aquin in Urbis à Rome (1976), puis à l’Université Catholique de Lyon en France (1980), lui a fourni tous les éléments, pour rêver d’un monde construit à partir de la dignité des opprimés.


Le doctorat en Anthropologie préparé en France, à l’École des Hautes Études en Sciences Sociales (EHESS) et à l’Université de Lyon II, et obtenu en 1985, lui a permis de comprendre les relations multiples que les êtres humains tissent avec la nature, avec leurs rêves, avec les autres et avec le divin. Toutes ces relations sont d’égale valeur et constitutives des représentations du monde et de son mystère.


Avec le doctorat en Psychiatrie obtenu à l’Université René Descartes Paris Ven 1982, Adalberto Barreto avait déjà appris les interactions entre la maladie et la guérison, la société et l’environnement, ainsi que les divers chemins découverts par les hommes, pour soigner leurs plaies corporelles, mentales et spirituelles.


À aucun moment de sa formation académique, il n’a oublié son être profond caboclo (métissé indien et européen), sertanejo (du sertāo aride) ; il est allé jusqu’à se mettre à l’école des guérisseuses-prieuses et guérisseurs, valorisant et réhabilitant la sagesse centenaire de ces thérapeutes populaires et contribuant à l’articuler avec la science moderne.


Touché par la souffrance du peuple, habité par la compassion et la tendresse pour les humbles, animé d’une sainte colère contre les injustices sociales, il a fondé à Fortaleza (Ceará), le Projet de Recherche et d’Extension en Santé Communautaire de l’UFC, au sein de la Communauté de Cuatro Varas dans la favela du Pirambú.


Persistant dans sa lutte pour le respect de la différence, il en est venu à se consacrer à l’étude des médecines populaires et leurs systèmes de croyances, cherchant à travers la somme des compétences acquises, à intégrer à la pratique académique officielle, des formes alternatives de recherche de soin.”*


Léonardo Boff





* Extrait de la préface du livre Linden qui est en moi, éd. Descartes & Cie (1996).
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Une passion pour les arts a très tôt habité Mônica Quintas d’Able Silva : la musique, la danse, la poésie, la littérature, les arts scéniques. Mais ce fut vers les arts plastiques qu’elle se tourna, et auxquels elle se consacra entièrement. Enfant, elle était déjà émerveillée par toutes les possibilités offertes par ce mode particulier de communication, d’expression, qui accompagne l’humanité depuis ses origines.


Née à Recife en 1958, licenciée en Psychologie Clinique, Sociale et Communautaire, ce fut seulement en 2004, qu’elle put s’investir totalement dans une formation en arts plastiques, et préparer une licence en Education Artistique - Arts Plastiques, à l’Université Fédérale du Pernambuc (UFPE). Elle a participé à trois expositions collectives, en 1984, en 1990 et en 2009.


C’est à la demande du Pr. A. Barreto lui-même, et parce que son travail, ses sollicitations et suggestions l’inspiraient, que Mônica a accepté de faire les illustrations de ce livre. Elle les a réalisées en utilisant diverses techniques sur papier. Ancrée dans le surréalisme qui l’a enrichie, influencée tout au long de sa vie, elle a nourri aussi son inspiration, de divers livres, revues et personnages réels ou imaginaires, pour répondre au défi que représentait l’illustration d’un tel ouvrage. Cependant ce qui apparaît au coeur de son travail, ce sont sa sensibilité et son art à laisser entrevoir le figuratif dans l’abstrait.





1.


INTRODUCTION


 


Que ce livre parvienne jusqu’à vos mains, cher lecteur, est pour moi source de beaucoup de joie et de satisfaction. Il est l’aboutissement de nombreuses annéesd’étudeset de pratiques cliniques et psychopédagogiques. Créateur de la Thérapie Communautaire Systémique Intégrative (TCI), et formateur de nombreux thérapeutes communautaires au Brésil et à l’étranger, j’ai aussi exercé en parallèle ma pratique ethno-psychiatrique, avec des prises en charges cliniques individuelles et collectives (Thérapie Familiale - Prendre soin des soignants - Restauration de l’estime de soi). J’ai pu ainsi observer, découvrir et explorer des connaissances très intéressantes sur nous, êtres humains, à partir de nos multiples codes d’expression et de la richesse de notre diversité culturelle.


Dans ma pratique médicale, le corps a toujours été présent. Cependant, ma perception de ce corps n’a cessé de se modifier et de s’affiner au fil du temps. J’ai découvert que le corps possède un langage propre, qui lui permet d’exprimer les non-dits, les difficultés relationnelles et les héritages transgénérationnels présents dans les autres dimensions constitutives de l’être humain (psychique, spirituelle et sociale).


Au cours de mon parcours professionnel, j’ai constaté que le corps cherchait à ce que l’on prenne soin de lui. Il le manifeste, de prime abord, de manière subtile puis avec plus d’intensité, s’il le sent nécessaire. C’est d’abord un murmure presque imperceptible, par exemple une légère brûlure d’estomac, qui si elle n’est pas entendue et comprise, peut évoluer vers une gastrite ou même un cancer. Le corps chuchote, crie, puis hurle pour attirer l’attention. Qu’essaie-t-il de communiquer, que nous ne parvenons pas à repérer, à décoder? Écouter ce que notre corps nous dit requiert une vigilance accrue, pour parvenir à plonger en nous-mêmes, à naviguer dans notre histoire de vie, dans celle de nos ancêtres. Tout est gravé en nous, inscrit dans la mémoire de nos cellules.


Au début, l’expression de notre corps peut nous paraître étrange. Qu’est-ce que cette brûlure d’estomac cherche à me dire? Ai-je de la difficulté à accepter ou digérer quelque chose? Le corps utilise un langage tellement singulier, étonnant, inhabituel que, ne parvenant pas à déceler le sens de son message, nous avons tendance à l’étouffer de mille et une manières. Pour que notre corps n’ait pas besoin de crier, de tomber malade, nous devons nous mobiliser et investir notre énergie pour prendre soin de notre santé, en faisant les ajustements nécessaires pour interrompre et neutraliser le processus générateur de pathologies. “Mieux vaut prévenir que guérir” ! Adoptons une attitude résolument positive, préventive, faisons de notre corps un allié et du symptôme un appel à prendre soin de notre santé, de nous, de notre vie. Que nous le voulions ou non, tout ce qui arrive à notre corps n’est pas uniquement de nature physiologique ; c’est aussi l’expression, la manifestation de l’être profond qui nous habite, qui crie pour que nous procédions aux changements qui s’imposent. Il appartient à chacun d’entre nous de découvrir le message secret qu’exprime la douleur. Connaître la fonction symbolique de chaque organe constitue une excellente piste pour accéder à cette lecture bénéfique.


Ce livre est une incitation à dialoguer avec son corps. Surtout, ne regardons pas le symptôme comme un signe de fragilité ou de menace, mais comme une communication inconsciente, précieuse, qui tente de nous alerter, et de nous inciter à amorcer les transformations indispensables. Ma proposition est d’accueillir notre mal-être et de dialoguer avec lui. Dialogue qui ne sera possible, que si nous sommes disposés à explorer notre histoire et notre rapport aux autres, en nous ouvrant à d’autres lectures, qui permettent de percevoir l’être humain dans sa totalité, notamment son immersion culturelle. C’est une invitation à assumer une action interdisciplinaire, transculturelle, qui navigue entre la biomédecine et l’ethnomédecine, en offrant à chacun de nous la possibilité d’être autonome et responsable de son bien-être, de son équilibre et de sa santé.


Je désire vous offrir un outil, facile à comprendre, à utiliser, une tentative de synthèse des expériences millénaires des cultures orientales et occidentales, autour du processus santé-maladie et du langage corporel. Ce livre a été écrit avec l’intention de clarifier et donner sens aux maladies et souffrances vécues par chacun. Je n’ai pas la prétention de vous fournir un manuel décrivant les pathologies selon le point de vue biomédical. Je désire seulement attirer votre regard sur le langage symbolique, sur la Symptomatologie des différentes maladies. Je ne cherche pas à imposer des lectures ou des vérités irréfutables, mais plutôt à suggérer des pistes qui pourront vous aider à établir un dialogue entre les symptômes, les douleurs exprimés dans le corps et la problématique vécue.


C’est dans cette optique que la maladie peut être entendue comme un “cri d’alerte”, un appel lancé par le corps, pour nous encourager à revisiter nos comportements, attitudes et valeurs, afin de nous engager vers une plus grande responsabilité de notre santé et de nous-mêmes.


Cet ouvrage ne cherche pas à contrecarrer les connaissances scientifiques et les avancées de la biomédecine si nécessaires, mais à apporter des éléments complémentaires, pour comprendre la maladie comme un processus bio-psycho-socio-culturo-spirituel, subjectif et subtil.


Dans la perspective que j’adopte, la souffrance et le symptôme sont appréhendés comme la face visible d’un processus invisible, qui influence tout comportement humain. Au-delà du dysfonctionnement biologique qu’elle manifeste, la maladie a aussi valeur de communication. Je désire partager avec vous, cher lecteur, ces quelques pistes pour que vous puissiez, vous aussi, décrypter ce message inconscient et nouer un dialogue entre le corps et le mental.


En tant que professionnel, cette approche m’a ouvert des voies nouvelles, permettant d’entrer très rapidement dans le vif du sujet. Cela m’évite de procéder à une anamnèse classique et longue qui, à mes yeux, répond beaucoup plus au besoin du professionnel, soucieux de la guérison du symptôme, qu’à ce que le patient veut me dire de sa souffrance. Je tiens, de prime abord, à concentrer mon attention à la compréhension du sens que la personne attribue à sa souffrance.


En effet, pour moi, le symptôme nous alerte et nous invite à explorer au-delà du diagnostic de la maladie, pour repérer les subtils messages dont il est porteur. La lecture symbolique du symptôme, en dévoilant la communication inconsciente qu’elle contient, peut aider la personne malade et/ou en souffrance, à redonner sens à ses conduites, à ses comportements et à son style de vie.


J’aimerais encore préciser que si, à certains moments, j’ai utilisé le mot doença (disease en anglais), je n’ai cessé de me référer à l’enfermidade (illness1 en anglais). La différence consiste en ceci : disease appartient au domaine biomédical, et renvoie à l’explication scientifique et universelle des maladies, étudiées du point de vue académique, alors qu’illness évoque la perception que le malade a de sa maladie et de ses symptômes, à partir de sa culture et de ses valeurs.


Un même symptôme peut être lu de diverses manières, selon l’histoire de la personne et les contextes dans lesquels elle vit et a vécu. Pouvoir décoder le message inconscient contenu dans ce symptôme, offre la possibilité à toute personne d’entendre dans la maladie et la souffrance, les cris d’alerte, les apprentissages et enseignements, qui vont lui permettre d’améliorer sa qualité de vie.


Ces dernières années, j’ai cherché à comprendre les messages inconscients du langage corporel que mes collaborateurs, les guérisseurs du Projet Quatro Varas, manient avec brio. Durant cette période, j’ai récolté des informations, effectué des recherches dans d’autres cultures, puis synthétisé toutes ces données. Ce livre a été écrit dans une langue simple et accessible, mon but étant essentiellement de partager avec le plus grand nombre tout ce savoir accumulé, si utile dans le travail de santé communautaire que je pratique.


Toutes ces informations et connaissances recueillies au fil des ans et qui se confirment quotidiennement dans ma pratique, sont issues :




	de l’observation minutieuse de l’approche des maladies et de la souffrance humaine, par les guérisseurs du Mouvement Intégré de Santé Mentale Communautaire (MISMEC),


	des observations faites dans ma pratique clinique et pédagogique,


	des savoirs collectés dans diverses cultures, grâce à mes rencontres et mes lectures.





J’aimerais préciser que la lecture symbolique des symptômes n’annule pas les autres explications biochimiques ou mécaniques du processus santé-maladie ; elle apporte un regard différent, intégratif et complémentaire, et nous rappelle qu’un symptôme est bien plus que l’expression d’un dysfonctionnement organique.


Ce livre puisse-t-il être un outil permettant à chacun, de réfléchir aux différents aspects de sa vie relationnelle et/ou de sa pratique professionnelle, et non pas un simple dictionnaire de décodage de symptômes. Comme disait Reich (1995) : “L’amour, le travail et la connaissance sont les sources de notre vie.”


J’espère que cet ouvrage pourra être un instrument utile à toute personne, professionnel de santé ou non, souhaitant approfondir sa compréhension de l’expérience de la douleur et de la maladie. Puisse-t-il lui apporter des pistes pertinentes, l’inciter à explorer son passé, les aspects particuliers de ses maladies et de ses souffrances, à établir un dialogue avec lui-même, avec l’autre, avec le monde, avec le transcendant et ainsi lui offrir une réflexion, une ouverture sur l’être total qu’il est.


Quand la bouche se tait, les organes parlent


Quand la bouche parle, les organes guérissent.


________________


J’ai l’ambition, par ce travail, d’attirer l’attention des professionnels sur la manière dont ils conduisent leurs investigations, leurs questionnements et recueillent dans leurs dossiers, les histoires personnelles (anamnèses) de leurs patients. Et je les invite à s’interroger sur les questions spécifiques, pertinentes, que le symptôme appelle à se poser pour dépister, découvrir la problématique qui demande à être entendue et comprise.


Que nous dit le corps quand apparaît le symptôme ? Voici la question centrale que je vous suggère. Les propos de ce livre n’ont pas valeur de vérité intangible, absolue, immuable ou de dogme à suivre à la lettre, mais bien de pistes, de suggestions, pour établir un dialogue avec soi-même, avec son patient, à partir de n’importe quelle manifestation corporelle.





1. Définie par Kleinman (1986) comme la compréhension culturelle de la maladie.





2.


PRÉSUPPOSÉS PHILOSOPHIQUES


 


Une visée pluridimensionnelle de l’être humain


SI NOUS NE CONCEVONS L’ÊTRE HUMAIN que comme un être biologique, composé de cellules, de tissus, d’organes, de systèmes, nous nous limitons à ne percevoir que la matérialité, la fonctionnalité des organes et à partir d’un quelconque symptôme, ne décelons que l’expression d’un dysfonctionnement organique. Le traitement proposé consistera donc, principalement, en une prise de médicaments ou une intervention chirurgicale précise, pour tenter de rétablir le fonctionnement de l’organe.


Par contre, si nous considérons l’homme comme un être ayant un corps qui agit (soma = bio), un mental qui pense (psyché = psychique), un esprit qui transcende (pneuma = esprit) et pour qui avoir des relations (aspectsocial) est une nécessité vitale, l’approche et la lecture d’un quelconque symptôme, des maladies et/ou de la souffrance humaine s’en trouveront d’autant enrichies.


Examinons ces quatre dimensions de l’être humain.


Être biologique


En tant qu’être biologique, nous avons un corps physique, composé de cellules qui, en s’organisant en tissus et organes, constituent les systèmes responsables du fonctionnement et de la régulation de ce corps. Les maladies interfèrent dans ces systèmes, en laissant des traces visibles et détectables, par des examens physiques, biochimiques et/ou radiologiques.


La maladie est considérée comme un événement, objectivable et scientifiquement analysable, que les médecins traitent avec des drogues et/ou le bistouri, la réduisant ainsi à un phénomène purement biologique.


S’il est vrai que l’être humain est avant tout un être biologique, le limiter à cela a très souvent de fâcheuses conséquences pour le patient : par exemple, les ablations vécues comme des mutilations, ou les maladies iatrogènes (causées par un acte médical ou des médicaments) peuvent faire apparaître de nouveaux maux. Cela perturbe la relation de soin, le patient ne se sentant pas compris dans sa souffrance.


Ainsi la biomédecine dispose de tout un arsenal technique, qui permet de soigner plus ou moins efficacement les pathologies, mais seuls les professionnels de la santé peuvent l’utiliser.


Être psychique


Notre mental (cerveau), c’est-à-dire notre corps psychique, enregistre dans notre corps physique tous les événements que nous vivons. Guyton (2009) affirme que la mémoire humaine enregistre en priorité les expériences intenses, qu’elles soient douloureuses ou très agréables.


Les informations sont archivées dans la mémoire de notre corps, dès notre conception, et s’ajoutent au répertoire des mémoires de nos ancêtres gravées dans nos cellules, qui souvent influenceront et conditionneront nos conduites.


Grâce à nos cinq sens - vue, odorat, toucher, ouïe et goût - notre cerveau enregistre tous ces renseignements, puis les traite en déformant ce que nous ne comprenons pas, et en éliminant ce qui ne nous intéresse pas. À l’aide de symboles et de croyances, il codifie ces informations puis les classe dans des registres mnésiques qui sont archivés dans notre inconscient et ancrés dans notre corps. Le rêve, par exemple, a cette fonction d’archivage de nos vécus quotidiens.


Deepak Chopra, philosophe et médecin indien, spécialisé en endocrinologie, l’exprime dans son livre La santé parfaite (2009) :


“Sur la Terre, nous sommes les seules créatures capables de changer notre organisme, par ce que nous pensons et ressentons ! Nos cellules, constamment en train de bavarder, de cancaner avec nos pensées, sont modifiées par elles. Un accès dépressif peut anéantir notre système immunologique ; une passion, au contraire, peut énormément le renforcer.


Nos cellules sont toujours en train de traiter les expériences, de les métaboliser, en accord avec nos points de vue personnels. Par exemple, une personne déprimée parce qu’elle a perdu son emploi, projette sa tristesse dans tout son corps : la production de neurotransmetteurs par le cerveau diminue, le niveau des hormones baisse, le cycle du sommeil est interrompu, les récepteurs neuro-peptidiques de la surface externe des cellules de la peau deviennent distordues, les plaquettes sanguines sont plus visqueuses et plus propices à former des “grumeaux” et jusque dans les larmes, on observe des traces chimiques, différentes de celles repérées dans les larmes de joie.
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DEVOILER LES MESSAGES DES SYMPTOMES
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