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La foi, c’est l’oiseau qui chante Quand l’aube est encore obscure.


Rabindranâth Tagore
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Préambule


Réhabiliter la dépression


La première raison d’être de ce livre est la compassion que j’éprouve pour les personnes qui souffrent de dépression. Je suis très touchée par cette maladie morale terrible qui détruit insidieusement l’énergie vitale, le désir et le plaisir de vivre. Dans la dépression, la vie devient peu à peu si difficile, si pesante, que la moindre action, la moindre décision, paraît insurmontable. Réfléchir, se concentrer, agir est si compliqué ! Tout devient effort et la tentation est grande de tout abandonner, de se laisser sombrer. La vie en perd son sens, au point que la mort peut apparaître comme une délivrance. La vie s’arrête, il n’y a plus de futur, plus d’espoir. Il n’y a même plus de présent. Le temps est totalement figé. Tout paraît sombre et froid, glacial.


La seconde raison d’être de ce livre est mon désir de contribuer à la réhabilitation de la dépression. Quelles que soient sa force et sa durée, elle est toujours une épreuve, mais la façon dont nous allons la regarder et la vivre est déterminante. Il s’agit, bien sûr, de guérir de la dépression, mais il s’agit aussi d’en saisir le sens et d’en faire une construction. Tout état dépressif, léger ou grave, nous invite à une remise en cause de nous et de notre vie. Il nous invite également à des changements : transformation intérieure parfois très profonde, dans notre façon d’être avec nous-mêmes, de nous considérer, de nous respecter ; changements aussi dans notre mode de vie, nos relations affectives et sociales, notre profession. La dépression nous incite à réfléchir à qui nous sommes, à poser des actes nouveaux, à faire des choix, à prendre davantage la responsabilité de notre vie et de notre bonheur, à devenir plus libres et plus matures.


Cette épreuve ne nous arrive pas par hasard. Au-delà de ses manifestations (douleur morale, tristesse, inhibition motrice et intellectuelle,…), difficiles à supporter, de quoi souffronsnous dans notre être profond, qui souffre en nous et de quoi ? Comment en sommes-nous arrivés là ? Les causes possibles de la dépression sont multiples, liées à notre histoire passée et à ses souffrances ou à notre vie d’aujourd’hui et à ses difficultés (pertes, deuils, excès de pression, de stress, de responsabilités, problèmes professionnels ou sociaux, harcèlement moral chez soi ou au travail,…). Il revient à chacun de saisir le sens de cette souffrance. Le faire intellectuellement n’est pas suffisant. C’est avec tous nos sens en éveil que nous allons regarder, écouter, ressentir la dépression en nous, faire la place à cette part souffrante, l’accueillir, lui donner le temps de dire sa grande douleur, pour l’amener tout doucement à la guérison.


Ce livre nous invite également à entrer dans cette expérience sensorielle du contact et du lien retrouvé avec des parts de nous douloureuses dont nous étions peut-être coupés et qui aspirent à être réintégrées. Recréer le lien avec soi nous permettra aussi de recréer le lien avec les autres et avec la vie.


La dépression nous appelle au renouveau. N’allons pas nous battre contre elle, la considérer comme une ennemie dont il faut se débarrasser à tout prix, parce que ce serait finalement se battre contre soi. N’essayons pas non plus de la réduire à une maladie que l’on pourrait guérir mécaniquement avec des médicaments seulement ou quelques bonnes recettes, car ce serait faire de nous et de notre corps une machine.


Ouvrons la porte à notre inconscient qui est notre allié, un puits de ressources infinies, notre profondeur et notre sagesse, notre source.


Peut-être la dépression nous signifie-t-elle que, symboliquement, nous avons cessé, à un moment donné, d’une façon ou d’une autre, de nous abreuver à cette source de vie qui est en nous. C’est comme si nous nous étions trompés de route, à notre insu, écartés de nous-mêmes et du chemin juste pour nous. Si alors nous n’entendons pas ce signal de dépression, si nous faisons la sourde oreille à cet appel de détresse, il se peut que le symptôme dépressif guérisse quand même (les antidépresseurs sont efficaces pour deux tiers environ des personnes déprimées), mais nous ne serons pas guéris de ce dont nous souffrons, de nous être déviés de notre chemin, coupés du lien juste avec nous, les autres et la vie.


Ce lent travail de transformation intérieure nous conduit à mieux nous connaître, à mieux nous accepter, à être plus respectueux de la vie en nous, à donner du sens à notre existence et à développer notre aptitude au bonheur.


Ce livre propose une perspective psychothérapeutique des états dépressifs et de leur guérison, qui n’exclut en aucune façon les autres approches, en particulier les soins médicaux et les psychotropes. Quand la souffrance est trop forte et qu’elle devient invalidante dans la vie quotidienne, les médicaments sont nécessaires et doivent accompagner la psychothérapie. Il est utile de développer des façons nouvelles de soigner la dépression : elle est la première cause de suicide, elle représente 51 % des demandes de psychothérapie. Puisse ce livre apporter sa modeste contribution à soulager la souffrance, à redonner l’espoir et la foi en la vie, à éveiller le goût du bonheur.
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Chapitre 1


La dépression a mauvaise presse


De plus en plus, nous vivons dans une société où la dépression* a mauvaise presse. Elle n’a pas sa place dans notre mode de vie collectif. Paradoxalement, il y a sans doute de plus en plus de gens déprimés ou qui vont mal. Or, il est de bon ton d’aller toujours bien, d’être toujours en forme, d’être dynamique, performant, de se dépasser, d’exiger toujours plus de soi. Nous développons le culte de l’excellence, de la performance, du bien-être total et permanent. Nous faisons la chasse aux émotions injustement appelées négatives : la peur, la colère, la tristesse, la douleur. Or, ces émotions sont naturelles et les ressentir à certains moments, dans certaines situations, c’est être humain, vivant, en contact avec soi. La vie, en effet, nous apporte des épreuves, des événements douloureux, des deuils, des temps de passage et de transformation. C’est pourquoi, il est très important alors de faire sa place à la souffrance, à la difficulté d’exister, à la dépression.


La dépression* est un état normal à certaines étapes de la vie, une expérience humaine naturelle. Parfois aussi, elle devient une maladie grave et même invalidante, dans la mesure où elle nous empêche de travailler et de vivre comme nous en avions l’habitude. Il faut alors la soigner et s’en occuper de différentes façons.


La pression permanente


La société nous pousse à aller bien ou, plus précisément, à montrer que nous allons bien, c’est-à-dire à construire une image de nous positive, active et forte. Nous essayons de croire à cette image, d’y coller, mais aussi de la donner aux autres. Ainsi, nous faisons de nous une machine qui doit marcher à tout prix et, parfois le prix est très élevé car nous exigeons beaucoup de nous-mêmes pour répondre aux exigences des autres – et aux nôtres – dans notre vie professionnelle ou familiale.


Dans cette façon de vivre, il faut donc être en forme, rester jeune ; il n’y a pas de place pour la souffrance, la dépression*, ni d’ailleurs pour la vieillesse ou la mort.


Cela nous invite, de plus en plus, à être ou à rester dans le déni* de la dépression*, c’est-à-dire à tout faire – consciemment ou inconsciemment – pour ne pas la sentir.


La dépression est interdite.


Alors, nous faisons tout pour ne pas voir, entendre, sentir que parfois nous sommes fatigués, surmenés, épuisés, las de tant travailler ou d’avoir tant de soucis, las et malheureux de ce qui nous arrive, parfois désespérés de vivre parce que c’est trop, trop de pression, trop de problèmes, trop de difficultés de tous ordres, et nous ne savons plus, nous ne pouvons plus y faire face. Nous n’arrivons plus à avoir le goût de vivre ni à donner du sens, assez de sens, à notre vie.


Être dans le déni, c’est être dans un processus
actif pour ne pas sentir et pour ne pas penser.


L’une des façons sûres d’y arriver, c’est de se réfugier dans l’hyperactivité. Alors nous travaillons dur et beaucoup, beaucoup trop. Travailler plus, aller toujours plus loin, accepter toujours plus d’engagements. Quand nous avons fini de travailler, nous continuons encore à faire, à faire du sport à outrance par exemple, à sortir sans arrêt ou à nous occuper excessivement des autres. Même en vacances, nous faisons du tourisme, des excursions…


Nous donnons, de cette façon, tout pouvoir à une part de nous effectivement active, dynamique, qui sait faire, une part sans doute plutôt masculine, le Moi*. Une part qui s’adapte aux exigences des autres dans le paraître. Et nous laissons de côté une autre part de nous, plus féminine, plus du côté de l’être, de notre inconscient et de notre essence, le Soi*. La laisser de côté, cela veut dire concrètement ne pas lui faire de place, ne pas lui donner le temps, ni l’espace, ni la liberté pour exister, pour respirer. C’est une annulation qui peut être très forte, même si nous n’avons pas conscience de la violence que nous nous faisons ainsi à nous-mêmes, à notre insu.


Nous pensons que tout va bien, mais un jour cette violence inconsciente risque de se retourner contre nous sous la forme d’une maladie ou d’un accident. Notre corps parle enfin, se fait le messager de la part de nous que nous maltraitons et qui demande à être reconnue et entendue.


François réussissait très bien dans sa vie professionnelle. Il avait bâti son entreprise et s’y adonnait corps et âme. Il avait traversé les épreuves de la vie, disait-il, sans jamais se laisser aller, toujours fort, endurant, volontaire et optimiste. Même quand sa femme l’avait quitté, pour ne pas sentir la douleur, il s’était réfugié encore plus dans le travail. Tout allait donc bien pour lui, tout au moins par rapport à l’image qu’il donnait aux autres et à laquelle il croyait. Ce qui commençait cependant à ne pas aller si bien, c’était sa santé. « Le corps me joue des tours », disait-il, montrant clairement, en employant l’article défini « le » plutôt que de dire « mon », combien il mettait son corps à distance. Pourtant, il en faisait des choses pour « le » corps : salle de sport, jogging, tennis, ski… Mais c’était toujours dans l’effort. Il était dur avec lui-même. Un jour, une sciatique l’immobilisa plusieurs semaines. Puis il reprit le travail comme si de rien n’était. L’année d’après, la sciatique fut plus douloureuse, dura plus longtemps. Là, il eut un début de prise de conscience. Il se dit : « J’en fais trop, il faut que je travaille moins, que je prenne du temps pour moi, pour vivre. » Pourtant, à peine remis, il reprit son rythme de travail habituel. Mais un jour, brutalement, ce fut l’infarctus. Il échappa d’extrême justesse à la mort.


Rester dans le déni de la dépression comporte
des risques graves pour notre bien-être
et notre santé.


Les parts de nous ainsi inconsciemment écrasées, annulées depuis des années, vont probablement se manifester par des symptômes plus ou moins graves, sans doute légers d’abord, comme de petits problèmes de santé ou des accidents sans gravité. Si nous n’entendons pas, si nous faisons la sourde oreille, nous risquons de voir ces symptômes s’aggraver car ces parts de nous inconscientes (extérieures à notre conscient) demandent instamment à être prises en compte. Elles nous lancent des appels de détresse.


Nous verrons, dans le chapitre suivant, que François choisit d’entendre ce que son corps lui signifiait, à sa façon, il sut ainsi sortir du déni de la dépression.


Maintenir à tout prix le déni de la dépression


Beaucoup de personnes n’ont même pas conscience de leur dépression* ou de leur état dépressif chronique. Elles savent bien, cependant, que parfois elles vont mal, elles souffrent. Mais, au lieu d’écouter cette part d’elles et d’en prendre soin, elles préfèrent faire le choix de s’étourdir de multiples façons. Par l’hyperactivité, comme on l’a vu dans l’histoire de François, ou bien encore par toutes formes de dépendances : conduites addictives par rapport à des produits (tabac, alcool, drogues, nourriture), dépendances sexuelles ou affectives. L’énergie vitale de la personne est ainsi absorbée, déviée et cela lui évite de trop souffrir, de contacter la souffrance, le manque et la solitude de sa part dépressive. Cependant, la dépression apparaît et réapparaît dans les moments de plus grande vulnérabilité, quand il y a des épreuves, des deuils, des changements de vie.


Aujourd’hui, Jeffrey a ce regard sur sa vie passée, sur ses états dépressifs, contre lesquels il luttait de toutes ses forces.




« À 16-17 ans déjà, j’allais mal et je suis allé voir un homéopathe. À 20 ans, j’ai fait une tentative de suicide. À 25 ans, j’ai fait une “vraie dépression nerveuse” ; ma sœur venait de se suicider, ainsi qu’un ami proche. De plus, j’étais en train de quitter la province pour m’installer à Paris et je vivais un grand surmenage professionnel, avec beaucoup d’activités et d’insécurité, mais je ne m’en rendais pas compte.


Un matin, je me suis réveillé très fatigué, épuisé. J’avais une boule dans la gorge. Là, j’ai eu conscience que je faisais une dépression. À midi, en mangeant un morceau de poulet, je n’ai pas pu l’avaler. Toutes mes fonctions physiologiques se sont bloquées. J’ai subi un traitement de tranquillisants et d’antidépresseurs, à haute dose, pendant huit à dix jours, puis quotidien pendant un an. C’est alors que je suis rentré dans le déni de mes états dépressifs : j’avais d’autres priorités dans ma vie, d’autres urgences que de m’écouter. Je me disais : “Il faut que je m’en sorte.” Alors, j’ai laissé tous ces problèmes de côté. J’ai encore plus soigné mon apparence : parfaite, agréable. Je vivais dans un étourdissement permanent : je passais mes nuits en boîte, je faisais usage de stupéfiants. J’accédais à des espaces en moi que je n’avais pas rencontrés auparavant. J’ai conscience, aujourd’hui, que les stupéfiants étaient comme un véhicule pour contacter des parts de moi inconnues : je peux aller en voiture au sommet de la montagne, j’y vais et en reviens vite mais je suis dépendant de ma voiture. Si j’y vais à pied, je suis autonome ; je vais à la rencontre de parts de moi par moi-même ; le chemin peut être long, mais je suis libre !


Je vivais aussi une sexualité débridée qui n’était pas satisfaisante.


Dans mon travail, il m’arrivait de véhiculer mon mal-être, qui était, au fond, une souffrance à être là, à exister. Ça se manifestait par des exigences déplacées vis-à-vis des autres. Je pouvais être capricieux, voire tyrannique ! » [image: image]





Ce mécanisme d’annulation des états dépressifs est très courant. Jeffrey le dit clairement : il renonce à s’écouter parce qu’il croit que s’il s’écoute, il ne pourra pas s’en sortir. Or, cette part de lui, dépressive, souffre justement de n’avoir pas été écoutée, entendue, dans les épreuves qu’elle a traversées : deuils, surmenage professionnel… Il renforce son Moi* qui devient alors extrêmement dominateur et même tyrannique avec autrui. Se coupant ainsi de sa part souffrante – manifestation probable du Soi* – il ouvre la porte à diverses somatisations*.


Les somatisations révèlent l’évitement de la dépression


Le corps de Jeffrey lui envoie des appels très forts, des signaux d’alarme qui l’invitent à écouter sa dépression, mais il n’entend pas. Il refuse de prendre en compte cette part de lui et il va continuer à l’annuler de différentes façons.




« Et puis, je somatisais. Par exemple, j’avais des problèmes de sciatique. C’était douloureux dans mon corps, mais je refusais de prendre en compte les signaux qui étaient là. Maintenant, si j’ai mal au dos, j’en tiens compte immédiatement. Je suis à l’écoute. Avant, je ne le faisais pas et ça empirait rapidement. Aujourd’hui, je n’ai plus tous ces maux physiques.


À 35 ans, je sortais d’une relation affective très destructrice et j’allais mal, j’étais dans la dévalorisation totale de moi. J’ai éprouvé alors le besoin de commencer une démarche thérapeutique qui m’a permis de faire un travail de ré-appropriation de qui j’étais et qui a stimulé mes ressources. Mais alors, je suis rentré dans un rapport de toute puissance avec moi-même et avec les autres, qui était en fait le contre-pied exact de la situation précédente. En contact avec mes ressources, j’étais dans le déni de l’impuissance. Je me disais que je pouvais tout faire. Je faisais ce que je voulais. Je m’affirmais complètement.


J’ai eu alors une nouvelle relation amoureuse, intense et fusionnelle. L’autre était dans un état de détresse fort et je l’ai totalement pris en charge. Je m’occupais de lui tout le temps. Je me sentais utile : j’avais quelqu’un à sauver. Tout cela me permettait – j’en ai conscience aujourd’hui – d’éviter de sentir mon état dépressif. J’avais trouvé une bonne raison de vivre : pour l’autre.


Et ça marchait ! Lui était très ouvert à ce que j’apportais de nouveau. C’est plus facile de faire bouger les autres que de bouger soi-même ! Mais, au bout de trois mois, il m’a appris brutalement qu’il souhaitait mettre un terme à notre relation. C’était inattendu et violent. Et là, j’ai sombré dans la dépression, le désespoir ; je me suis retrouvé face à moi, impuissant à sauver l’autre, face à ma propre impuissance. » [image: image]





On pourrait appeler ce témoignage : « mon histoire avec la dépression et son évitement ». L’histoire de toute une vie car, maintenant, Jeffrey se rappelle aussi que déjà, vers 7-8 ans, il recherchait l’isolement, la fuite et il se trouvait bien en parlant à son canard.


La dépression* était là sans doute, déjà très tôt, alors qu’apparemment il vivait une enfance heureuse. Son adolescence avait été marquée cependant par la dépression puis le suicide de son père. La douleur de cette perte avait été déniée en grande partie, inconsciemment, et le deuil* ne s’était pas fait. La dépression cependant était là et Jeffrey allait mal.


Lutter contre la dépression, c’est se nier soi-même


On pourrait comparer cette époque à la souille de Robin-son1 telle que la décrit Michel Tournier dans son roman Vendredi ou les limbes du Pacifique. Après le naufrage du navire qui l’emmenait vers le Nouveau Monde, Robinson découvre qu’il est seul sur une île déserte. Pendant des mois, il met toutes ses forces à construire une embarcation destinée à lui permettre de rejoindre le continent. Une fois achevé cet intense labeur, Robinson prend conscience qu’il ne pourra jamais la mettre à l’eau car elle est trop lourde. Il sombre alors dans une immense dépression* qui le conduit à passer ses journées dans la souille, marécage bourbeux où se vautrent les sangliers. Il reste là, des heures durant, hébété, réduit à l’état animal. L’analyse que je propose est que son Moi* est réduit à l’impuissance, incapable d’assurer la relation à la réalité quotidienne. Seul subsiste le Soi*, dans son état immature, fœtal, avide de sensations régressives : la douceur et la moiteur de l’élément liquide.


Robinson devient dépendant de la souille : elle l’attire inéluctablement vers elle tous les jours, comme une drogue si douce, alors même qu’il sait qu’il y perd son « âme ». Il y frôle la mort et la folie jusqu’au jour où une hallucination très forte lui fait prendre conscience du danger qu’il court. Il décide alors de sortir définitivement de la souille et de reprendre en main son destin. C’est alors le pouvoir absolu du Moi qui commence, l’écrasement total du Soi, vécu comme diabolique, la domination extrême du conscient sur l’inconscient, le règne de la volonté, de la détermination, du contrôle. Le Soi est annulé très violemment. Robinson entre dans l’ère de la toute-puissance.


Le renforcement du Moi


Jeffrey, vers 25 ans, décide lui aussi d’annuler ses états dépressifs et de sortir de la souille. Il passe de l’impuissance à la toute-puissance, s’impliquant totalement dans la recherche de la réussite, sacrifiant à son image, donnant le pouvoir à son Moi*, écrasant totalement le Soi*. Il n’y avait dès lors plus aucune place pour cette part de lui, souffrante et dépressive, qui en était réduite à se manifester, comme elle pouvait, à travers la souffrance du corps et les somatisations*. Cette étape va durer dix ans, jusqu’à 35 ans, quand Jeffrey commence une première thérapie, qui le conforte dans ses ressources sans faire suffisamment la place à sa part dépressive et souffrante et, ce faisant, le ramène dans la toutepuissance !


Les thérapies qui travaillent à renforcer le Moi*ne sont pas forcément écologiques ! Si c’est pour augmenter le clivage, la coupure d’avec le Soi* souffrant ce n’est pas réellement une aide. C’est comme remettre une couche de peinture sur un mur couvert de salpêtre, sans se préoccuper d’assainir l’intérieur du mur. Un thérapeute ne devrait jamais aller dans le sens de la guérison simple du symptôme, si c’est au prix d’augmenter, de renforcer la coupure avec soi. Même en thérapie brève, on peut stimuler le patient à écouter, entendre sa souffrance, à aller voir et sentir cette part de lui qui va mal, parce qu’elle a mal, c’est-à-dire à s’associer plus à soi, à être plus en lien avec soi, même si cela n’est pas forcément agréable de se laisser sentir sa douleur. Beaucoup de thérapies qui renforcent le Moi* et stimulent l’affirmation de soi*, contribuent à couper le patient de son Soi*, de son essence et donc à renforcer l’illusion qu’il va bien.


L’évitement de la dépression, une illusion protectrice


Même s’il est courant de penser que l’évitement de la dépression est une situation protectrice et confortable, nous découvrons, grâce à l’histoire de François et de Jeffrey, qu’il n’en est rien. Cette protection apparente est en réalité une défense qui nous donne l’illusion de la sécurité et du bien-être. Nous y tenons parce que la dépression nous fait peur. Nous ne pouvons cependant pas continuer indéfiniment à ne pas vouloir prendre en compte cette part de nous qui souffre, à faire comme si elle n’existait pas. Lasse d’être ainsi méconnue et annulée, tôt ou tard elle va s’exprimer, se manifester par notre corps et par toutes formes de somatisations*, légères d’abord puis plus graves si nous n’y prêtons pas attention, parfois aussi par l’entrée soudaine et brutale dans la dépression. Le mur de défenses que nous avons bâti contre nous-mêmes craque un jour et nous voici face à face avec notre dépression. Nous ne pouvons plus alors rester dans le déni, sauf à courir de grands risques : force nous est de reconnaître la réalité de notre souffrance.


Tant bien que mal, nous voici confrontés à une nouvelle étape : nous pouvons désormais nous donner le droit de sentir la dépression et déjà nous questionner sur son origine.


_____________


1. Hélène ROUBEIX, À la rencontre de soi. Se libérer des rapports de force, éd. Anne Carrière, 2000.
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Chapitre 2


Le droit à la dépression : sortir du déni


Sortir du déni de la dépression et accepter de se laisser ressentir des émotions et des sensations douloureuses est déjà un changement important. Aussi inconfortable et difficile que soit cette nouvelle situation, elle signifie que nous cessons de nous barricader contre nous-mêmes. Nous sortons de l’illusion d’aller bien et commençons à contacter notre véritable réalité intérieure. Nous nous donnons ainsi la possibilité de prendre en compte la difficulté et les souffrances de notre vie présente et peut-être aussi de notre vie passée, sans les sous-estimer. Nous nous ouvrons à nous-mêmes un espace de soin et de guérison.


La première étape de ce chemin, lorsque nous prenons conscience de notre état dépressif, est de nous interroger sur ses causes. Elles peuvent être multiples, liées aux épreuves de notre vie d’enfant dans le passé ou à celles que nous vivons dans notre vie d’adulte aujourd’hui, sur le plan affectif, professionnel ou social.


Mettre au jour les racines de la dépression


La lutte inconsciente contre la dépression
remonte parfois à la petite enfance.


C’est là déjà que certaines personnes ont appris à se couper de leurs émotions douloureuses – la tristesse, la colère, la peur, le chagrin, le sentiment de solitude ou d’abandon – en suivant le modèle de leurs parents ou parce que c’était une stratégie inconsciente de survie. Toute personne fait le meilleur choix possible, à un moment donné de sa vie, étant donné la situation et les ressources dont elle dispose à ce moment-là. Ce présupposé de la PNL (Programmation Neurolinguistique)* nous invite à nous considérer avec plus de compréhension et de bienveillance, même si nous savons combien ce choix du passé a pu être limitant. Il nous a permis de vivre ou de survivre en étant reconnu par nos figures parentales. Ne plus sentir, et éventuellement aussi ne plus penser à ce qui fait si mal, permet de vivre dans une légèreté apparente en évitant tout sentiment de mal-être, tout sentiment dépressif.


Mais, ce faisant, on apprend peu à peu à se couper de la part de soi sensible, vulnérable, celle qui justement pourrait ressentir la dépression à certains moments. L’énergie vitale, nous l’avons vu, est alors investie, voire surinvestie, dans l’action (hyperactivité), dans la pensée (hyper cérébralité) ou dans les conduites addictives et les dépendances affectives.


L’état de dissociation


Cette coupure d’avec soi-même est parfois très profonde et totalement inconsciente. Elle se manifeste par une dissociation* plus ou moins marquée : la personne est beaucoup « dans la tête » ou « dans le faire », très investie dans le conscient, plus ou moins coupée de sa sensibilité et de sa sensorialité, de son corps, de sa créativité et des ressources de son inconscient.


Dans cet état de dissociation*, on ne peut ressentir la dépression* ; on la pressent, mais on lutte contre elle, on s’efforce de ne jamais laisser émerger cette part de soi – qui est peut-être là depuis des années – car ce serait trop douloureux. Il est vrai que pour l’enfant ou l’adolescent du passé, cette stratégie inconsciente de se couper de la souffrance a été le meilleur choix possible parce que l’enfant avait des ressources limitées. Mais aujourd’hui, la personne adulte a la capacité de traverser les situations douloureuses. Elle peut se laisser contacter ses émotions sans être submergée par elles, elle peut les reconnaître, les nommer, leur donner du sens, les relier aux situations ou aux événements présents ou passés, aux comportements d’autrui. Elle peut comprendre comment ou pourquoi les choses se passent ainsi, prendre sa responsabilité dans ce qui arrive et aussi rendre à chacun ce qui lui appartient.


L’adulte a donc la possibilité de reconnaître
sa part dépressive et de lui faire la place.


Laisser s’exprimer sa part dépressive


Peut-être, comme François après son infarctus, l’adulte va-til remonter ainsi aux racines de sa dépression, dans sa petite enfance. Après avoir frôlé la mort de si près, François fit le choix, cette fois, de se remettre vraiment en cause et d’apprendre à vivre autrement.


François accepta de commencer à s’écouter, écouter déjà ses besoins physiques, et il changea son mode d’alimentation, son hygiène de vie, son rythme de travail. Écouter ses besoins émotionnels : ses désirs, ses sentiments. Écouter ses besoins spirituels : qu’est-ce qui était vraiment important pour lui dans sa vie d’aujourd’hui, quelles valeurs, quel sens voulait-il donner à son existence, quelle place était juste pour lui dans le monde ? En étant ainsi à l’écoute de lui, François découvrit progressivement une part de lui terriblement triste, terriblement seule, une part dépressive que, au fond, il reconnaissait être en lui depuis des années mais contre laquelle il avait toujours lutté, ne voulant ni la voir, ni l’entendre, ni la sentir. Il se représentait cette part dépressive comme le petit garçon qu’il avait été autrefois et qui, à 4 ans, avait perdu sa mère. Son père lui avait appris à être fort, à être courageux, à surmonter la douleur, à surtout ne pas pleurer, ne pas sentir le chagrin, ni l’abandon, ni la solitude. En faisant la place aujourd’hui, à l’intérieur de lui, à cette part-là, François commençait à se réconcilier avec lui-même. Il recréait le lien avec l’enfant d’autrefois. Il accueillait avec bienveillance le petit François. Il découvrait avec étonnement qu’en faisant ainsi la place à cet enfant dépressif qui n’avait jamais eu le droit de sentir ni de montrer sa dépression, il faisait la place en lui à une part sensible. Il ne se connaissait pas cette part, pleine de sentiments, pleine de sensations. Cette part de lui était capable d’émotion profonde, de s’émerveiller, de goûter les plaisirs simples de la vie ; elle aimait flâner, avoir des temps de solitude. Mais elle avait envie aussi de créer avec les autres des liens plus profonds, plus chaleureux, plus aimants.
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