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Je dédie ce livre à mes patients,


à ceux qui souffrent dans leur corps,


dans leur cœur et dans leur esprit ;


je le dédie à tous ceux qui tombent dans le désespoir


et la solitude suite aux blessures de la vie ;


je le dédie tout spécialement aux enfants du divorce


et à mon propre fils ;


enfin je le dédie à mes consœurs et confrères


soucieux de dépasser la prescription symptomatique


de boîtes de médicaments et désireux d’aller


au-delà d’un acte médical qui se résumerait


strictement à des gestes de haute technicité.




Amie lectrice, ami lecteur,


Après une réunion du bureau médical du sanctuaire Notre-Dame-du-Laus dans les Hautes-Alpes, je passe devant cette statue de saint Antoine de Padoue avec l’enfant Jésus dans ses bras. Devant cette expression de tendresse et de pureté, l’émotion me gagne.


Dans ce monde malade et gangréné par les fausses valeurs, l’appel évangélique du Christ est plus urgent que jamais, tout particulièrement lorsqu’Il nous invite : « Venez à mon école, je suis tendre et humble de cœur ». De fait, ce que les écoles des grands intellectuels ne peuvent pas faire, l’intelligence du cœur le peut…


Qui de toi, de moi et de tant de gens ne souhaiteraient pas recevoir et vivre l’expérience de cette profonde tendresse qui souvent nous a manqué dans l’enfance ou plus tard dans notre vie personnelle ? Par elle, la personne humaine retrouve son identité profonde et sa dignité d’enfant de Dieu…


Avant de lire ce livre, je te confie ce court texte qui se trouvait dans une petite église belge située à Tancrémont dans la province de Liège :


Qui que tu sois,


quel que soit ton passé,


quel que soit ton présent,


sache que le Seigneur


t’attend ici, les bras ouverts.


Prêt à t’attirer vers Lui


et à t’accueillir.


Disposé aussi à combler


ton cœur d’une Vie nouvelle


qui te donnera


du tonus spirituel


et une présence intérieure à travers laquelle


Il se révélera à toi


dans une rencontre


d’infinie tendresse !


Alors, amie lectrice, ami lecteur, lorsque tu te sens perdu dans ta vie, incompris, abandonné ou méprisé, n’hésite pas à entrer dans une église (aussi délaissée soit-elle), à faire silence et à rentrer en toi-même. Tu percevras le cri vibrant d’amour de celui qui sur sa croix victorieuse, a pardonné aux hommes leur folie destructrice, celui qui par sa puissance d’amour a vaincu le mal. Oui, laisse-toi bercer par les battements du cœur du Fils de Dieu et tu seras sur le chemin de la paix, de la joie et de la guérison. Tu deviendras naturellement surnaturel !


Béni sois-tu, bénie soit la Vie !


Je laisse maintenant à ton imagination le soin de découvrir le pourquoi de cette couverture…




Préface


L’accueil et l’écoute des récits des patients dans leurs démarches successives et variées pour soulager leurs problèmes, leurs maladies et leurs souffrances m’ont permis tout au long d’une vingtaine d’années de pratique d’élargir l’horizon de ma perception et de mon analyse de la santé. Le « il paraît que chez vous, on peut tout vous raconter » ou « mon amie m’a dit que je devais tout vous dire » laisse supposer que les patients ne livrent qu’une bien petite partie du monde qui les habite et les préoccupe lorsqu’ils consultent un médecin. Or je suis curieux, je veux savoir, connaître, comprendre.


Ainsi, malgré une forte appréhension, j’ai accompagné un patient, Patrick, à une séance d’auriculothérapie chez un Heilpraktiker (naturopathe) qui exerçait en Allemagne à cent vingt kilomètres de chez moi. Depuis, grâce à ce patient, cette technique est devenue incontournable dans ma pratique médicale. Cette acupuncture auriculaire m’a fait découvrir et approcher le fabuleux cerveau limbique.


Par le biais de petites aiguilles implantées dans l’oreille, cette partie passionnante du système nerveux central allait bien souvent libérer ce qu’un malade peut porter douloureusement en son cœur. Ainsi de mon cœur à l’aiguille et de l’aiguille au cœur de mes patients, il n’y a qu’un tour. Ce cycle vaut bien un témoignage écrit en vue d’apporter une aide supplémentaire aux malades et aux médecins en recherche d’une médecine simple, précise, particulièrement efficace, souvent rapide et qui intègre remarquablement la dimension affective et émotionnelle d’un être humain.




Prologue


Cinquante à soixante mille milliards de cellules composent notre corps. Chacune d’entre elles peut faire des dizaines de milliers de réactions chimiques par minute. Les nombreux systèmes enzymatiques permettent à ces processus de se dérouler à une température de 37°C.


Dix mille milliards de ces cellules composent la globalité de notre système nerveux. Celui-ci a sous sa responsabilité la gestion du prodigieux navire que nous sommes chacun. Aux commandes: le cerveau. Il nous appartient tout autant que nous lui appartenons, car notre inconscient échappe à notre volonté. Pendant que nous dormons tout fonctionne sans que nous n’ayons à nous soucier de quoi que ce soit. Dès lors, la pensée n’est qu’une partie de ce que notre cerveau est capable de produire et de contrôler, avec une précision remarquable, et ce, de la tête aux pieds. D’ailleurs, il a tellement de choses à gérer qu’à lui tout seul, il consomme vingt-cinq pour cent de l’oxygène que nous respirons.


Notre cerveau, c’est une multitude de circuits nerveux, de réseaux électroniques. Il fait de nouvelles connexions en permanence! On estime qu’une seule de ces cellules nerveuses, qu’on appelle aussi neurones, peut faire jusqu’à cent mille connexions avec ses semblables… Il y a cent milliards de neurones… À côté de ceux-ci se trouvent une multitude de cellules qui ont notamment un rôle de soutien. Dans un millimètre cube de matière cérébrale, il pourrait y avoir jusqu’à six cents millions de connexions. Toute cette connectique intracérébrale se met déjà en place in utero avec une potentialité et une précision tout à fait époustouflantes. Et jusqu’au dernier instant de notre vie, notre cerveau restera capable de créer de nouvelles connexions.


Comme ses cent milliards de neurones, l’homme passe son temps à « connecter » avec le monde, par la poste, le téléphone, le net, la route, le chemin de fer, la mer, les airs, les ondes, etc., mais aussi tout simplement avec ses proches, sa famille, ses amis, ses collègues de travail ou autres. Tout cela constitue de vastes réseaux d’échanges et d’interactions. Chaque fois, les processus de connexion impliquent tout un travail de découverte, car pour se connecter à quelque chose ou quelqu’un, il est nécessaire de partager un site de reconnaissance mutuelle, une zone d’échange plus ou moins large.


Quand je vois la vie, j’ai ce rêve permanent d’un monde meilleur où les femmes et les hommes, les enfants et les vieux pourront vivre avec un cerveau épanoui et joyeux. Aucun système politique, ni aucun médicament, ne pourra réellement fournir ce bonheur qui dépend avant tout de chacun d’entre nous. L’océan est formé de gouttes d’eau qui sont chacune imprégnées de son énergie. Ma vie au sein de la communauté humaine est pareille à cette petite goutte d’eau, et je suis heureux de vivre l’expérience de la vie terrestre. Comme chacun, j’ai le pouvoir de m’élever spirituellement ou de laisser mon esprit se disloquer. Cette totale liberté ouvre la porte à la Vie ou à la dégradation de celle-ci.


Et si l’on porte notre regard un peu plus loin, la plus belle des connexions que les hommes et leurs neurones puissent faire, n’est-ce pas celle de la fraternité, celle de l’amour? Oui, la fraternité, c’est avant tout un processus de reconnaissance d’un être, au-delà de toutes les apparences; c’est un don gratuit venant du « cœur », une vibration de tendresse, un élan de joie et d’accueil d’une personne telle qu’elle est. Ce type de connexion est complexe, et l’encombrement intellectuel ou matériel dont nous souffrons actuellement le rend peu accessible, car il exige de la gratuité et de la spontanéité. Serait-il pour autant utopique d’espérer que la fraternité soit plus présente dans le regard des médecins et des infirmières sur les malades? J’ai une immense admiration pour le travail remarquable réalisé notamment dans les blocs opératoires pour sauvegarder la vie, mais une vie sans fraternité est triste et décevante. Aussi, celle-ci a vraiment toute sa place à l’hôpital, et je remercie ici le professeur Romain Vanwijck, professeur de chirurgie plastique à Bruxelles avec qui j’ai eu le plaisir de travailler pendant deux ans, de m’avoir appris à respecter le patient, par exemple en allant déjà le saluer gentiment sur la table d’opération avant qu’il ne soit anesthésié. Puissent les jeunes médecins retrouver cette dynamique d’une relation chaleureuse avec leurs malades car leur santé physique dépend de leur santé morale; ajouter de la vie à leurs jours, c’est déjà ajouter des jours à leur vie. Cela commence dans le cabinet médical.


Alors, à quarante-neuf ans, je regarde passer les trains avec le même émerveillement qu’à l’âge de sept ou huit ans. L’habitude de les emprunter n’a rien enlevé à mon enthousiasme et je les admire toujours autant. Pourtant, même si j’ai des modèles réduits du TGV, du Concorde et de F1 dans mon bureau de consultations, il n’empêche que ces machines remarquables, ultra-sophistiquées, fruits du génie cérébral, ne sont que de pâles réalisations face à la complexité de l’organisme humain.


Le cerveau est probablement la plus extraordinaire invention dans l’univers !


Voilà donc, en quelques mots, le pourquoi de cet ouvrage. Au travers de quelques explications basiques et de réflexions sur les mondes intérieur et extérieur du patient, j’ai voulu partager le fruit de mon expérience dans laquelle l’auriculothérapie tient une place essentielle pour aider et soulager les patients via le cerveau humain!




Introduction


Lorsque j’ai découvert l’acupuncture auriculaire, appelée également « auriculothérapie », j’aurais voulu clamer sur tous les toits : c’est génial. Très vite j’ai compris que si les Français effectuaient trois à cinq séances d’acupuncture auriculaire par an, le pourcentage annuel de dépressions, d’agressions, de suicides et de meurtres diminuerait sensiblement. Après quelque quarante mille consultations, j’en suis d’autant plus convaincu. Mais voilà, chacun défend sa petite chapelle, et malgré un certain nombre de livres sur le sujet, la diffusion de cette merveilleuse technique reste insuffisante. Les écoles sont divisées et comme partout, il existe des charlatans en la matière.


Excellent complément non seulement de l’acupuncture chinoise, mais aussi de toutes les thérapies conventionnelles, l’acupuncture auriculaire se révèle régulièrement plus efficace et d’une action plus durable que sa grande sœur orientale âgée de plusieurs millénaires. Le docteur Paul Nogier de Lyon laisse à la France et au monde entier une technique remarquable dans l’aide thérapeutique en faveur du cerveau et de la santé. Cet homme est un grand pilier dans la découverte de l’acupuncture auriculaire. N’ayons pas peur de parler d’une « acupuncture française » par analogie avec l’acupuncture chinoise qui, elle, est plus périphérique, plus somatique. Ces deux techniques combinées permettront aux thérapeutes de demain d’avoir plus d’un tour dans leur sac! La magie de l’aiguille d’acupuncture tient pour une part au moins de pouvoir agir sur les neurones pour autant, bien entendu, qu’elle soit tenue par des doigts exercés, guidés par une sensibilité intuitive et par la connaissance.


J’ai commencé à étudier l’auriculothérapie à une période de ma vie où j’écrivais un livre retraçant, entre autres, une histoire d’amour vécue sur les bords de la Bérézina, à l’endroit même où Napoléon laissa sa gloire. Mes écrits furent interrompus par la rédaction de mon mémoire de fin de formation, intitulé: De la médecine générale à l’acupuncture auriculaire via l’hypnose éricksonienne, ou l’histoire d’une découverte : la puissance du cerveau limbique.


Et tout naturellement, après plusieurs années de pratique, plutôt que de raconter les fantaisies et les détours de ma vie agitée et intense, j’ai choisi de transmettre le fruit d’une partie clé de mon expérience médicale. Lorsqu’un patient vous dit : de toute façon, quand on voit ta tête, on est déjà à moitié guéri, cela mérite réflexion. J’ai toujours eu envie de faire rire mes patients, de leur rendre de l’enthousiasme. Il m’arrivait par exemple de m’asseoir moi-même dans ma propre salle d’attente parmi ces malades qui m’attendaient patiemment et de m’exclamer: le suivant, c’est moi, c’est à mon tour, ou encore, selon leurs propres commentaires, en regardant ma montre avec agacement: qu’est-ce qu’il fout le docteur, il est encore en retard, c’est sans doute une belle jeune fille, ça traîne. Cela décrispait toujours l’atmosphère…


À l’heure actuelle, trois erreurs considérables ternissent la pratique médicale courante. La première consiste à travailler trop souvent sur le corps humain comme s’il s’agissait d’un assemblage d’organes et non d’une entité en constante interaction avec le milieu extérieur via les organes des sens notamment. La haute technicité de la science, aussi remarquable soit-elle, ne doit pas faire perdre de vue que nous soignons des êtres humains et non des objets. Personne ne sait jusqu’où va la sensibilité de ce super-organe électronique qu’est le cerveau. Sans compter que chacune de nos cellules intègre toutes les lois de la physique et de la chimie, ce qui pose clairement la question des répercussions de l’environnement sur le fonctionnement cellulaire, chaque réalité du monde l’influençant de près ou de loin.


La deuxième erreur médicale de taille est la déshumanisation de la médecine en milieu spécialisé. Or, l’équilibre physiologique de l’organisme, c’est-à-dire la santé, est profondément influencé par le système nerveux et par le cerveau limbique plus précisément. Ce dernier, malheureusement encore trop méconnu, est en quelque sorte un deuxième cerveau. Il agit sur tous les systèmes du corps, sur tous les organes et sur un grand nombre de circuits nerveux. Il est le cerveau de l’affectif, de l’émotionnel et de la motivation. Faire fi de la sensibilité et de la dimension humaine peut donc avoir des répercussions néfastes, voire catastrophiques sur les processus de guérison que le médecin se doit de favoriser à chaque instant de sa rencontre avec son patient. La motivation du malade sera pour lui un allié de taille. Au médecin de chercher une collaboration maximale avec cette motivation, car entrer en harmonie de phase avec le monde intérieur du patient ne se fait pas d’un claquement de doigts…


Personnellement, je considère que la personne que j’accueille dans mon cabinet est avant tout un être humain unique à découvrir, à comprendre, avec sa sensibilité et son histoire propre. S’arrêter sur les seules plaintes qui le poussent à consulter, c’est le considérer comme un assemblage d’organes juste bon à payer sa consultation, sans plus. Qu’y a-t-il derrière ce visage ? Qui y a-t-il ? Quel que soit le motif de la consultation, j’ai toujours gardé à l’esprit ce vif désir que le patient sorte de mon cabinet un peu plus léger qu’il n’y était entré, plus heureux, rassuré, « ré-énergétisé ». Cette disposition intérieure vis-à-vis d’un malade me paraît indispensable pour établir une relation qui influencera favorablement le traitement décidé ensemble. Il s’agit d’un attelage ponctuel entre deux personnes dont le dynamisme assurera en partie l’efficacité du traitement en question. Ceci implique que le patient ne soit pas un assisté de sa guérison éventuelle, mais bien un assistant « co-acteur » dans l’évolution de sa pathologie. C’est pourquoi je dis régulièrement à la personne assise en face de moi que le médecin se trouve des deux côtés du bureau. Cette « table » est le lieu de rencontre où seront déposés, par le malade d’une part, les éléments d’une souffrance, et par le thérapeute d’autre part, les « outils » nécessaires au traitement. Pratiquer la médecine selon des connaissances théoriques et pratiques relève d’un processus purement technique et analytique, or le savoir-faire, le bon sens, l’observation, l’intuition, la précision, la perception de l’essentiel, la faculté de prendre rapidement une décision sont autant d’atouts qui rendent le travail thérapeutique plus efficace. La dimension relationnelle médecin/patient peut être éduquée par des maîtres, mais on doit surtout « s’autoéduquer » en cette matière. Il est utile de garder cette disposition intérieure particulière que l’on pourrait appeler l’empathie ou, mieux encore, la générosité du médecin envers le patient, son désir sincère et authentique d’aider une personne souffrante.


Derrière le masque du médecin se cache un être tout aussi humain que le malade, avec son histoire propre, sa sensibilité et son expérience de la vie. Il faut donc que cette relation médecin/malade soit et reste une relation humaine à travers laquelle l’énergie circule à double sens.


Certains thérapeutes affirment que le médecin doit taire tout ce qui concerne sa vie personnelle et ses états d’âme. Moi, je n’hésite pas à me montrer tel que je suis et à ironiser sur les situations conflictuelles. Je suis un homme avec une histoire, et cette histoire m’a permis de regarder tout interlocuteur dans les yeux, sans gêne, sans honte, sans jugement, mais bien avec le désir du « mieux », du « plus ». Je n’ai rien à cacher de mon expérience, de mes erreurs, de mes échecs, ni de mes espérances. Le temps me manque pour répondre aux lettres de remerciements que je reçois, et je n’ai pas assez souvent l’occasion de dire à mes patients tout ce qu’ils m’ont apporté. Dans les pires moments de la vie, ce sont souvent eux qui m’ont motivé et souvent même tenu debout.


Ce livre est à la fois un devoir et une joie. La personne y est analysée, observée, captée, ressentie comme une entité en constante interaction avec son monde intérieur à lui et avec le monde extérieur qui l’entoure. Une multitude de réalités personnelles, familiales, économiques, politiques, écologiques ou autres influencent notre santé. Le regard du médecin sur un malade implique cette analyse globale multifactorielle, si brève soit-elle, ainsi qu’un réflexe de vision d’ensemble et d’intégration du mode de vie de celui-ci dans la réalité du quotidien.


Histoire de compliquer les choses, pourquoi n’existerait-il pas, à côté des trois pouvoirs classiques (judiciaire, législatif et exécutif), un quatrième pouvoir « médical » capable de dénoncer ou d’interdire les mesures politiques qui vont à l’encontre de la santé publique? Car une société n’est solide et prospère que dans la mesure où le tonus psychique collectif est équilibré. La croissance de l’esprit est le premier moteur de l’évolution et du progrès. Or, le laxisme des pouvoirs en place permet la dégradation de cet extraordinaire vaisseau que nous sommes chacun.


La santé est un des biens les plus précieux, et force est de constater que le plus fabuleux de nos organes est particulièrement mis à mal par cette dictature politico-financière qui nous dirige, pollue la planète et dévitalise psychiquement les enfants de la démocratie. La politique pèse considérablement sur la santé des gens et la médecine n’en dénonce que trop peu les déviations, les excès. Peut-on dès lors rêver d’une très haute autorité morale supervisant les comportements de ces politiciens bien souvent pantins de la finance, dans laquelle la médecine aurait sa place?


C’est d’ailleurs ici que je mentionne la troisième erreur médicale. C’est la non-intégration du plus gros organe du corps, à savoir le foie, dans les prescriptions médicamenteuses multiples. Cette usine de nettoyage et de détoxication du sang subit l’assaut du stress, de la mal bouffe et de l’excès de prises de médicaments. Cette mal bouffe provoque l’installation du syndrome métabolique avec notamment des surcharges pondérales et débouche sur le diabète et l’obésité qui devient une véritable épidémie bien trop peu dénoncée. Notre organisme est « encrassé », ralenti et fatigué. Le stress nerveux et le stress oxydatif (stress chimique généré notamment par la pollution) commencent aujourd’hui à réduire l’espérance de vie ! Ces deux types de stress, informatique cérébral et chimique, se renforçant mutuellement, mettent à rude épreuve notre organisme.


Je n’ai pas pu résister à l’envie de quelques réflexions politiques et spirituelles, car la spiritualité touche elle aussi l’équilibre nerveux d’un individu et donc à nouveau la santé. Étant donné que notre santé s’enracine dans le quotidien et dans l’expression de nos gènes, ce livre est un peu comme une conversation au coin du feu avec un bon verre: on y échange ses spécificités professionnelles, on y refait le monde, on y raconte des anecdotes et l’on fait des diversions, des confidences, etc. Certains passages froisseront les oreilles puritaines, d’autres irriteront les esprits stupidement allergiques à la religion.


Je ne pense pas faire d’intellectualisme, j’ai d’ailleurs l’habitude de dire que la Terre n’a jamais été aussi en danger depuis qu’il y a autant d’universitaires en tous genres, autant de gradés intellectuels. Si certains d’entre eux seront interpellés par ces pages, tant mieux, mais je m’adresse surtout à ceux qui ont gardé la capacité de s’émerveiller avec les choses simples de la vie. Je ne crois plus au monde des adultes. S’il y avait tant d’adultes qu’on peut en compter sur la base de l’année de naissance, la planète ne serait pas dans un tel désordre; je crois par contre que devenir adulte, c’est être capable d’aller rechercher notre propre enfant intérieur et de le protéger de toutes formes d’agressions pour lui permettre de pouvoir enfin s’épanouir et ce, quel que soit notre âge.


Puissent ce livre et cette véritable neuroacupuncture qu’est l’auriculothérapie redonner du tonus psychique aux amies et amis lecteurs et leur éveiller l’envie d’ouvrir la porte du cabinet de consultations d’un acupuncteur auriculaire…




Historique et perspectives


Au cours de physiologie de deuxième candidature en médecine à l’université de Liège, j’étais comme à mon habitude en plein bavardage avec mes voisins. Soudain la voix du professeur tonna dans l’auditoire, et tout en me désignant de son bâton, il lança : Vous, avec votre long nez, sortez et ne me faites pas perdre mon temps. Et surtout ne claquez pas la porte en sortant. Bien sûr, la grande porte du haut du vieil auditoire était si lourde qu’en la refermant je n’eus pas le temps de la ralentir et bien involontairement, elle claqua violemment…


Alors oui, vous, avec votre long nez, sortez… C’est bien ce que j’ai fait.


Débarqué tout droit de ma campagne ardennaise, émerveillé par les sciences, admiratif des prouesses techniques de la médecine, je n’avais jamais cessé de renifler d’où le vent de la vie pouvait venir. Pour cela, il me fallait souvent quitter les auditoires mal oxygénés où bon nombre de professeurs se contentaient de lire leurs cours. Certes, il y avait quelques puits d’érudition qui livraient avec séduction la quintessence de leurs connaissances à nos jeunes et avides esprits… Personnellement, j’avais d’abord choisi les sciences médicales pour le contact humain qu’elles procuraient et pour l’apprentissage de ces mécanismes captivants de la vie qui leur étaient liés.


J’avais donc décidé de redécouvrir la ville de Liège que j’avais dû quitter à l’âge de six ans pour la campagne. Regarder les gens, les rencontrer, parler avec eux, s’attarder sur un quai de la Meuse, visiter, marcher, déambuler dans les rues du centre, traîner dans une bibliothèque, dire bonjour aux copains et copines, sortir, aller se promener au Sart-Tilman avec la belle Hélène, le premier amour de ma vie, celui qu’on n’oublie jamais, ça aussi, c’était la vie. Car quelle que soit la solidité des connaissances intellectuelles, j’étais convaincu que l’expérience humaine restait primordiale et essentielle.


Mon apprentissage progressait d’année en année, j’étais dévoré par ce besoin de sentir et comprendre, et pas seulement au travers des manuels de médecine. Ainsi, après les cours ou les consultations, je passais souvent dans la chambre d’un malade, tard le soir pour discuter, s’enrichir l’un de l’autre. L’hôpital est un monde impénétrable, incompréhensible de l’extérieur, où souffrances et espérances se mêlent à un point parfois extrême. Cette densité des relations humaines et professionnelles me plaisait beaucoup. Un patient alité dans son impuissance partielle livre facilement les blessures de son cœur au moindre signe d’attention ou de douceur. Que de souffrances morales j’ai recueillies auprès d’eux lorsque j’allais m’asseoir au bord de leur lit ou quand je leur prenais la main. Petit à petit, instinctivement et intuitivement, je percevais l’importance de la dimension humaine du patient, la nécessité de respecter sa sensibilité propre afin de ne pas le brusquer inutilement. Cela m’a permis d’accentuer la communication avec lui et par là même d’avoir davantage sa collaboration. Ce n’était pas une question de psychologie, mais de tact et même de générosité du cœur.


Considérer que le malade a juste besoin d’un « psy », c’est trop facile. Un geste amical, une parole encourageante, un sourire valent parfois bien mieux qu’un long entretien intellectuel qui peut même fatiguer. Ils sont l’expression spontanée d’un esprit généreux qui désire le bien de son prochain; en cela, ils stimulent. Le rayonnement du cœur est réellement capable de toucher une personne dans sa sensibilité intérieure. L’infirmière ou l’aide-soignante peut entrer dans la chambre d’un patient avec le visage imprégné du mécontentement de son sort (son salaire, son mari qui la trompe, son amant égoïste, ses enfants fatigants, etc.), elle peut tout autant entrer avec le respect du malade et lui exprimer de la considération. Il en va de même pour le médecin. Bien sûr, il y a des patients excessifs, « pompants », constamment revendicatifs, mais ce n’est qu’une minorité. La patience et la tolérance sont normales à l’égard des personnes avec qui on ne voudrait pas échanger la place.


La médecine touche à la vie. Elle peut se limiter à donner des soins, en fonction des connaissances acquises, comme elle peut également être animée du désir de guérir, même si souvent elle ne pourra pas atteindre ce but. Un jour, lors d’un déjeuner au CHR de la Citadelle, à Liège, j’entame une discussion avec mon chef de service, le docteur R. B., brillant pneumologue à l’esprit vif, et particulièrement dévoué à ses patients. Malgré une profonde sympathie réciproque, ce jour-là, la conversation fut un peu tendue, lui, défendant l’idée que le but de la médecine c’était donner des soins, et moi que c’était de guérir. Simple question d’orientation de pensée, mais cela n’empêche pas que l’aptitude technique à traiter reste la première des priorités, et mieux vaut un bon chirurgien aux apparences glaciales qu’un chirurgien qui se confond en politesses, mais au bistouri peu habile. Cela va de soi !


Cependant si on observe uniquement le patient comme un assemblage d’organes sur lequel on travaille avec le plus d’efficacité possible et avec le plus grand sérieux, on peut passer à côté de tout ce qui échappe aux connaissances actuelles de la médecine et qui, pourtant, influence la vie. Le médecin doit à cet effet rester ouvert à ce qu’il ne connaît pas, mais sans excès. N’est-ce pas dramatique de voir un patient fuir un service de cancérologie et se réfugier auprès d’un médecin qui prétend posséder un appareil chassant les cellules cancéreuses? De même, un certain courant actuel dit pouvoir guérir un cancer à partir du moment où l’on a pu découvrir la blessure émotionnelle qui en est la cause. Ces blessures ont toujours des répercussions sur les équilibres physiologiques, répercussions pouvant être fatales, mais résumer tout à cette seule réalité est faux et révoltant!


Les déçus de la médecine classique, les blessés du manque de considération de la part du personnel médical s’engouffrent dans des disciplines en tous genres et viennent remplir les consultations des « magiciens de l’énergie » pour y laisser une bonne partie de leur salaire. Les patients tomberaient moins dans les bras de ces « psychorelaxothérapeutologues » si ce monde médical ne négligeait pas autant la sensibilité affective du malade.


L’être humain n’est pas un jouet et, un peu comme un avion de ligne que seuls des pilotes compétents peuvent piloter, il ne doit pas être à la portée des escrocs de la souffrance qui s’improvisent thérapeutes. Ce corps merveilleux et ce prodigieux cerveau tellement méconnu méritent beaucoup d’humilité et une grande ouverture d’esprit de la part des scientifiques. Ce qui n’est pas prouvé ne doit pas être rejeté, mais ce que l’on veut affirmer doit être validé par l’expérience. Nos connaissances s’arrêtent à une frontière au-delà de laquelle celles-ci ne sont que poussières en comparaison de l’immensité de notre ignorance.


Les découvertes récentes en matière de biologie cellulaire font plonger les chercheurs dans un monde d’une complexité insoupçonnée. Il s’agit d’un univers à part entière aussi infini que celui observé à travers des télescopes ou analysé par des sondes spatiales. Toutes ces nouvelles molécules intracellulaires découvertes par milliers témoignent d’une multitude d’interactions chimiques ultra-complexes quasi incontrôlables. Dissimulés derrière des vocables incompréhensibles pour le commun des mortels (les concepts « omiques »), les biochimistes regardent cette soupe moléculaire, soit désabusés, se gargarisant alors souvent avec la fragilité de leurs acquis, soit fascinés et dès lors humblement conscients de l’étendue de cet horizon sans fin qu’il reste à parcourir. Toutes ces connaissances m’interpellaient fortement sans pour autant rassurer ma perception intuitive de la dynamique de la Vie.


Ainsi, après de multiples constatations et observations relevées au cours d’une quinzaine d’années de médecine générale, j’ai fini par découvrir un autre visage du patient que celui qui m’avait été enseigné à l’université. Le contexte de vie du malade, sa sensibilité propre, les notions d’émotionnel et d’affectif jouent, comme nous le verrons tout au long de cet ouvrage, un rôle extrêmement important dans la genèse d’une pathologie ainsi que dans son évolution.


J’ai alors commencé à m’intéresser à l’homéopathie, ce qui fut un avantage certain pour ma pratique. Pourtant, si les matières médicales homéopathiques abordent une quantité considérable de pathologies, elles manquent à mon goût de rigueur intellectuelle. Comment des professeurs d’homéopathie peuvent-ils parler de remèdes anticancéreux sans résultats probants ? Pourquoi sont-ils souvent les premiers à refuser les cas de cancers que leurs élèves peuvent leur envoyer? Aussi, le manque de clarté et la disproportion entre l’efficacité réelle et les indications thérapeutiques m’avaient déçu.


Ceci dit, cette médecine n’est pas inutile, bien au contraire, même si elle n’échappe pas aux réflexes commerciaux des laboratoires pharmaceutiques. Dans les maladies allergiques, dans les récidives infectieuses, notamment de la sphère ORL et particulièrement en pédiatrie, l’homéopathie apporte au patient une aide non négligeable. Il existe certains dictionnaires homéopathiques qui ont le mérite d’être utiles tout en étant concis et à la portée de tout thérapeute, moyennant quelques connaissances basiques. Certains laboratoires ont mis au point des produits injectables (Wala et Heel notamment) pouvant se révéler très utiles, notamment en rhumatologie.


Certains s’entêtent à résumer l’action de l’homéopathie par l’effet placebo. C’est très simpliste, car cet effet joue toujours un rôle, quelle que soit l’action thérapeutique choisie. Le président Mitterrand affirmait que les pilules avaient sur lui le pouvoir qu’il leur donnait ! Bien malin est le médecin qui utilise et stimule l’impact psychologique de son traitement chez le patient, c’est inhérent au cerveau humain. Mais condamner l’homéopathie par ce biais est donc réducteur à l’excès et témoigne du mépris de la matière cérébrale. Nous en reparlerons plus tard.


Si l’homéopathie peut paraître incomplète, floue et excessivement imprécise comparée à ce que laissent supposer les matières médicales engorgées de détails au point de saturer un esprit méticuleux, il n’empêche qu’on rencontre régulièrement des patients affirmant avoir été guéris ou aidés par l’homéopathie, alors que la médecine classique ne pouvait rien pour eux. L’homéopathie trouvera toute sa place et tout son développement lorsque les connaissances physiques et chimiques dans le domaine de la signature électromagnétique des molécules seront plus avancées. Globalement, l’homéopathie n’est pas à la hauteur de ce qu’elle propose, mais elle a cependant une réelle utilité.


La pratique de l’acupuncture chinoise m’interpella également et je fus surpris par la relaxation qu’elle induisait chez mes patients. La plupart d’entre eux ressentaient un bien-être manifeste en fin de séance. La libération d’endorphines par cette technique est bien connue. Mieux, la simple utilisation de points de détente permet de soulager bien des pathologies sans relation apparente avec la tête, du moins pour un jeune médecin. Bien que je fusse ouvert à la notion d’énergie de par ma pratique de l’aïkido, les notions de méridien, de chaud, de froid, de vide, de dispersion et de tonification échappaient encore à mon mode de raisonnement et me paraissaient archaïques. Certes j’avais des plans de traitement qui me donnaient de bons résultats, mais je désirais approfondir et comprendre. Je restais donc à nouveau sur ma faim…


Vint ensuite une formation en hypnose éricksonienne à l’institut Milton Erickson de Liège avec les professeurs Paul Henri Membourg et André Delchambre. Je fus sensibilisé à cette technique étonnante et remarquable par le docteur Marlyse Faymonville. Anesthésiste de renommée internationale au service d’anesthésiologie du CHU de Liège, à la pointe des opérations sous hypnose, le docteur Faymonville travaille avec ce souci permanent du confort du malade. Ses travaux démontrent sans équivoque une meilleure récupération postopératoire chez les patients opérés sous hypnose. La dose des drogues utilisées est très nettement diminuée, l’importance des saignements est moindre, les complications moins nombreuses et le temps d’hospitalisation plus court.


L’hypnose éricksonienne apprend à situer une personne par rapport à son historique, son contexte de vie familiale et son milieu personnel. Elle apprend également l’importance de la communication non verbale, l’observation fine et subtile des gestes et du faciès du patient. Cette technique particulièrement sensorielle fait constamment référence à la vision, l’audition, le toucher, le goût, l’olfaction ainsi qu’aux souvenirs agréables stockés dans la mémoire.


Lors des séances d’hypnose à mon cabinet, j’ai été impressionné de voir à quelle vitesse le visage des patients pouvait se décontracter, se relâcher et même rajeunir dans son expression. L’accueil du patient et la bienveillance envers lui établissent un climat de confiance indispensable à l’efficacité des suggestions qui seront données au cours de la séance. On dépasse ici la logique classique et on sort du contexte habituel d’un entretien dans lequel une question demande une réponse. Il devient ainsi plus facile en consultation courante de diminuer la fixation que le patient fait sur son symptôme. À tout moment, le thérapeute peut replonger le patient dans une autre vision, un autre ressenti de la vie, du monde ou d’un problème présent. Même dans des situations d’urgence ou de pathologies graves, il faut tenter de garder cette attitude à l’esprit. Ce sont des réflexes à acquérir progressivement.


L’hypnose médicale apprend aussi par exemple au médecin à ne pas se laisser manipuler par le malade ou plus exactement à ne pas se laisser entraîner dans le contexte où ce dernier voudrait l’enfermer. Ceci m’a permis de changer complètement ma relation avec le patient car, vu ma grande sensibilité, je me laissais souvent emprisonner dans son mal, sa souffrance ou ses malheurs. C’était épuisant. Beaucoup de médecins échappent à ce piège en abordant le malade non plus comme un être humain, mais comme un assemblage d’organes techniquement déréglés en un point ou l’autre. Ils deviennent alors de simples techniciens du corps ou des prescripteurs de boîtes de pilules, peut-être précis et brillants dans leur discipline, mais ignorant lourdement le cerveau émotionnel. Or, comme nous l’avons vu, cette ignorance est une erreur médicale grave au sens strict, puisque ce cerveau influence en permanence les différents équilibres physiologiques du corps humain. Certains médecins ont l’art des phrases lapidaires pour l’équilibre psychologique du patient, et en termes de santé, c’est déplorable.


Il reste que cette technique éricksonienne subtile et délicate présente trois dangers non négligeables. Premièrement la sérénité mentale du thérapeute est indispensable car il s’instaure une sorte de télépathie avec le patient. Or, si avec l’habitude, il est relativement aisé pour le thérapeute de se protéger de son patient, l’inverse est moins évident. La voix du thérapeute est tout aussi importante que le sens des mots car elle porte les vibrations énergétiques du médecin lui-même. La qualité de sa disposition mentale est donc essentielle pour conduire respectueusement une séance d’hypnose. Deuxièmement selon Erickson, l’inconscient respecte la personne et exprime l’inacceptable à travers le corps. Dès lors, un symptôme, c’est-à-dire un signal d’alarme, est loin d’être dépourvu de signification, et tenter de le supprimer sans précautions préalables peut entraîner de plus graves manifestations ultérieurement. Troisièmement, en travaillant sur l’inconscient, des blessures affectives graves peuvent faire brutalement irruption dans le conscient et être ingérables pour le patient. Le cerveau sait quand il peut faire remonter en surface les souvenirs enfouis dans les tiroirs de l’inconscient. J’ai eu par exemple à traiter une femme qui s’automutilait en se brûlant à la cigarette depuis cinq ans. Un thérapeute, pratiquant l’hypnose sans grande précaution, lui avait fait ressurgir un viol dans son enfance. Le retour brutal à la conscience de ce terrible souvenir bien enfoui avait complètement déstabilisé cette femme dans sa vie.


Bien que ma pratique médicale fût ainsi fort variée, allant des aides opératoires à l’hypnose éricksonienne en passant par l’acupuncture, l’homéopathie, la petite chirurgie et des journées de médecine générale allant jusqu’à cinquante consultations, ma curiosité fut éveillée par des patients qui consultaient des naturopathes allemands. Un de ceux-ci injectait dans l’oreille des drogues à base de procaïne pour le sevrage tabagique. Je décidai donc d’accompagner un ami à une de ces séances « magiques ». Je fus très surpris et interpellé d’y trouver de nombreuses planches thérapeutiques d’acupuncture auriculaire… Je découvrais un nouveau monde.


Pourtant, l’idée de stimuler le pavillon auriculaire n’était pas nouvelle, elle est même très ancienne puisque déjà Hippocrate, médecin grec de l’Antiquité, proposait la stimulation de certaines zones de l’oreille pour augmenter ou diminuer la fécondité chez la femme. Les pirates plaçaient quant à eux une boucle d’oreille sur le point correspondant à l’œil afin d’augmenter l’acuité visuelle. Au début des années 1500, le peintre Jérôme Bosch a peint un tableau de scènes sexuelles assez particulières où l’on voit un diable piquant avec une lance un point de la sexualité. Ce tableau montre notamment deux oreilles entre lesquels se trouve un couteau, symbolisant ainsi les testicules et le pénis. Les autorités religieuses de l’époque ne se sont certainement pas doutées de cet enseignement ésotérique…


Mais au-delà des connaissances ponctuelles, c’est vraiment au docteur Paul Nogier que l’on doit une cartographie détaillée de l’oreille, et c’est incontestablement lui, le fondateur de cette acupuncture moderne et particulièrement bien adaptée à notre époque où le stress fait disjoncter bien des ordinateurs cérébraux. Paul Nogier est décédé en 1996 après plusieurs décennies de fastidieux travaux de recherches. Sa technique, dont je m’étais moqué pendant des années, fut validée et reconnue par l’Organisation Mondiale de la Santé en 1990 à Lyon. La France peut donc considérer avec fierté cette précieuse découverte bien française !


Ainsi, après m’être documenté, je suivis divers séminaires au GLEM de Lyon pendant deux ans. C’est de là que je pris contact avec le docteur David Alimi, neurophysiologiste et expert pour le GLEM. À mon grand étonnement et pour ma plus grande joie, un cours d’acupuncture auriculaire se donnait à la faculté de médecine de Paris-Nord. Ces cours s’appuyaient strictement sur la neurophysiologie et la neuroanatomie. Ils répondaient donc parfaitement à mon désir de compréhension et à ma logique intellectuelle, puisque cette acupuncture auriculaire est en fait une véritable neuroacupuncture. C’est donc au professeur Alimi que je dois une grande partie de mon initiation à cette merveilleuse technique qui permet une approche globale du patient en agissant sur le cerveau et sur le corps en un seul temps. Tous les médecins, jeunes ou moins jeunes, spécialistes ou non, devraient avoir connaissance de cette spécialité, c’est un outil thérapeutique remarquable, solidaire de la médecine moderne. Aucun médecin spécialiste ou généraliste n’eut à regretter cette formation au bout de laquelle la même conclusion revenait: « c’est vraiment puissant ». Cependant, d’apparence simple et facile, l’auriculothérapie nécessite une connaissance approfondie de la neurophysiologie et de la neuroanatomie pour trouver toute son efficacité. Toutefois, par la technique du laser infrarouge, par des stimulations électriques ou par des massages, elle est également à la portée des professions paramédicales.


Quelle ne fut pas ma surprise lorsque, dès les premiers essais cliniques, je constatai des résultats très positifs et nettement encourageants. Très vite, je vis arriver à mon cabinet des malades des villes voisines puis de plus en plus lointaines. Après un an, je fus obligé d’arrêter la médecine générale pour consacrer tout mon temps à cette belle discipline. L’utilisation de l’auriculothérapie au sein de ma propre « patientèle » me permit de réduire considérablement la fréquence des consultations par patient ainsi que le nombre de médicaments prescrits.


Accéder par l’oreille à la dimension physique et « psychoaffective » du patient, travailler avec un support neurophysiologique précis, être remercié par des personnes qui affirment qu’elles revivent après des années de souffrances, voilà ce qui fait toute la richesse de cette neuroacupuncture, procurant ainsi au praticien de l’art de guérir, de l’efficacité et de la joie. Si les Chinois sont fiers de leur acupuncture millénaire, les Français n’ont rien à leur envier, car l’action de l’acupuncture auriculaire sera souvent plus rapide, plus puissante et plus durable dans une majorité des cas. Car, au-delà de traiter diverses pathologies, de soulager les douleurs ou d’aider au traitement classique dans bon nombre de maladies, l’auriculothérapie est une véritable psychothérapie; à moyen terme, elle augmente l’affirmation de soi et semble à long terme favoriser l’immunité. Cette technique auriculaire aux indications multiples et très variées se pratique dans le plus grand respect des diagnostics et des traitements établis par les confrères médecins. Il s’agit bien d’une spécialité à part entière. Mieux, un effet de synergie va souvent se produire entre les différents traitements établis et nous pouvons donc parler de complémentarité. Un antidépresseur peut voir son efficacité nettement augmenter après une séance d’acupuncture auriculaire et vice-versa.


Cette efficacité tient à trois raisons : la richesse en récepteurs nerveux de l’auricule dont l’innervation est triple, le temps de pose des aiguilles (qui restent en place plusieurs jours) et l’action en « prise directe » sur le système nerveux central via le tronc cérébral. En effet, l’oreille est une sorte de super-secrétaire de direction qui a directement accès à ce PDG qu’est le cerveau, ou, plus simplement, elle est comme un clavier pour l’ordinateur cérébral. C’est de la cohésion et de l’équilibre entre les différents systèmes organiques que dépend la santé d’un être humain. Le système nerveux coordonne et veille au bon fonctionnement de l’ensemble.
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