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J’écris un livre qui est destiné à toutes les personnes qui ne vont pas bien et à leurs proches, indépendamment de leurs pathologies et/ou de leurs soucis.

Garde donc en tête que mes conseils sont généraux, et qu’aucune de mes paroles ne peut se suppléer à un avis médical.

Aussi, même si je fais scrupuleusement attention à ne pas me baser sur de fausses informations, je peux également me tromper ou manquer de nuances à des endroits où tu en aurais besoin.

C’est le risque lorsque l’on écrit un livre généraliste, et que l’on n’est pas dans un dialogue direct avec la personne en souffrance.

Alors aiguise ton esprit critique, même avec moi ;) 



	
	
	
 Introduction


La joie d’avoir une angine

Est-ce que tu sais pourquoi, désormais, quand j’ai une angine, je suis presque contente ? Cela t’étonne peut-être, mais si je me réveille avec un mal de gorge et une impression fébrile, la première chose que je fais est d’aller devant le miroir, d’ouvrir la bouche et de faire « aaaa ». Et si je trouve le coupable, un point blanc responsable de l’infection, je sais que tout ira bien. C’est « merveilleux » d’avoir une angine. J’ai de la fièvre, j’appelle mon patron, je lui dis que je ne vais pas pouvoir venir et je file chez le médecin. Il me prescrit un traitement adapté et un arrêt maladie, et il me reste quatre choses à accomplir : aller à la pharmacie, envoyer mon arrêt maladie, prendre mon traitement et me reposer quelques jours. Quand je quitte le cabinet médical, je n’ai pas du tout en tête d’y revenir. C’est vraiment pour cela que c’est merveilleux, une angine.

Quand j’ai une angine, mon employeur peut comprendre mon absence. Ce n’est pas forcément le cas quand j’ai des règles douloureuses. Et pourtant, j’ai déjà eu des fins de cycles plus handicapantes qu’une angine. Je ressens de la compassion quand j’annonce mon angine, la voix cassée. Quand je saigne, en revanche, si j’ose en parler, des yeux se lèvent au ciel. Peut-être que cela ne se dit pas ou que je devrais m’y faire : cela arrive environ chaque mois à toutes les personnes menstruées. Ce n’est pas une raison pour me porter pâle. Mais quand j’ai une angine, quel délice d’entendre : « Oh, ma pauvre Marie, tu as l’air bien amochée… Prends bien soin de toi et reviens-nous en forme. »


 Mission réussie pour mon médecin

C’est un peu pareil pour mon médecin. Quand j’entre dans le cabinet et qu’il me demande ce qui m’amène, je sens bien que quand je lui dis que je crois que j’ai une angine, il éprouve une forme de satisfaction. Action, réaction. Il m’ausculte, me dit qu’en effet « c’est bien ça », et machinalement prépare l’ordonnance. Il me demande tout de même s’il y a autre chose, et semble soulagé si je lui dis que non, c’est tout ; excepté le cas où ma seconde requête est une ordonnance de paracétamol ou de Spasfon parce que je n’en ai plus dans le placard. On s’entend : « Pas de problème, Marie, je te fais ça. » Je me dis que mon médecin doit avoir la sensation d’avoir réussi sa mission : il n’y a plus rien à faire, c’est parfait. Il va pouvoir dormir sur ses deux oreilles cette nuit. Je sais bien que si je viens le consulter pour ces fameuses douleurs de règles, il n’aura pas la même sensation du devoir accompli. Alors, quand j’ai une angine, cela fait aussi du bien à mon médecin.

C’est la même chose avec mon conjoint et mes enfants. Quand j’ai une angine, tout le monde est aux petits soins. On me dit de ne pas préparer le repas et les petits font attention à ne pas exagérer sur le volume sonore. Mon conjoint m’apporte des tisanes au miel et je reçois des dessins pour que « maman guérisse vite ». Cela change vraiment des jours de règles douloureuses où l’on prend mon ventre pour un trampoline et où je tourne de l’œil dans la file d’attente du supermarché parce qu’il n’y a plus de papier toilette et que mon conjoint a des choses à faire pour le travail, donc c’est moi qui m’y colle.

Alors vraiment, avoir une angine, c’est un grand bonheur.

 

Bon, je dois rétablir la vérité : à l’heure où j’écris ce livre, je n’ai pas de patron ni d’enfants. Ce texte, je l’ai inventé. C’est mon métier, j’écris des livres. Et, même si j’ai beaucoup souffert de règles douloureuses, ce n’est plus autant le cas aujourd’hui. Mais avoue que si tu y as cru, c’est parce que c’est parfaitement vraisemblable, non ? C’est ce que l’on fait, nous les écrivain·e·s, on invente des fictions réalistes pour faire avancer le monde. Et souvent, on se base sur ce que l’on connaît. Et crois-moi, je n’ai pas menti en te disant que l’angine avait ses avantages. Parce que des problèmes de santé, j’en ai eu une petite collection. Et ils n’ont pas tous été aussi simples à résoudre qu’une angine.






N’attends plus pour te soigner

Mais dans ce livre, on ne va pas vraiment parler des angines et de ce qui guérit avec une consultation et une ordonnance. J’aimerais bien te parler de guérison, mais on va plutôt aborder le rétablissement. Guérir, c’est faire disparaître des symptômes. Se rétablir va au-delà, c’est le fait d’avoir été pris·e en charge justement et de retrouver un équilibre général. C’est accepter son parcours et ses aléas, c’est réaliser que l’on a changé parce que l’on a vécu. Se rétablir, c’est aussi ne plus courir après ce que l’on a connu avant, mais ouvrir à nouveau les yeux sur le temps présent. Et s’y sentir à sa place, vraiment à sa place.


Des douleurs dans le corps ou dans le cœur

Je ne suis pas médecin : je ne vais pas décrypter tes symptômes. Mais si tu as voulu lire ce livre, c’est certainement parce qu’une partie de toi juge qu’il y a quelque chose qui cloche. Peut-être que ce n’est pas la grande forme, que tu as mal (que ce soit un peu, beaucoup ou de manière chronique…). Peut-être que tes symptômes vont et viennent, et que cela est usant. Il se peut aussi que tu viennes d’apprendre que tu es touché·e par une maladie et que tu ne saches pas encore quelle en sera l’issue. Si c’est le cas, tu t’inquiètes sûrement des difficultés que tu vas rencontrer sur ton chemin. C’est aussi possible que ce soit ton moral qui ne soit pas au beau fixe, et que tu ne comprennes pas ce qui t’arrive. Peut-être que tu dors mal, peut-être que tu as des difficultés avec tes proches… Quoi qu’il en soit, la vie te semble sûrement un peu trop compliquée. Reconnaître que ça ne va pas fort, c’est le début d’un parcours dans lequel je vais t’accompagner.

Moi aussi, j’ai été à ta place. Je me suis inquiétée de douleurs, qu’elles soient dans mon corps ou dans mon cœur. Je me suis dit mille fois que l’énergie me manquait. J’ai aussi souvent pesté sur le fait que c’était injuste d’avoir des bâtons dans les roues de la vie. Je ne sais pas ce qui t’amène, si c’est ta santé physique, mentale, ou les deux. Mais je sais que je peux être ton alliée et t’aider à entamer et à traverser un parcours de soins.




Tu as le droit de t’écouter

Si tu ne te sens pas bien, et que ça dure, tu peux changer de cap et devenir le personnage principal de ton parcours de soins : tu mérites mille fois mieux que l’état dans lequel tu es. On ne prouve rien par sa capacité à encaisser et à tenir le coup. Prendre sur soi, c’est une option qui fane avec le temps. Faire semblant, c’est contre-productif sur le long terme, même si tu peux avoir l’impression que ça t’évite des problèmes sur le coup. Alors ouvre les yeux et respire grand. Tu vas aller mieux. Tu vas y arriver.

En prenant la décision de lire cet ouvrage, tu as aussi pris celle de commencer à t’écouter. Peu à peu, tu vas pouvoir prendre en compte tout ce qu’il t’arrive, même s’il est possible que tout cela te fasse peur. Peut-être te dis-tu que tu n’as pas le temps ou pas envie… Peut-être te répètes-tu que ça ira sans pourtant rien n’avoir mis en œuvre pour y parvenir. On va aller voir ensemble de plus près comment tu peux aller mieux, prendre soin de toi et te rétablir.

 Sur la route sinueuse du rétablissement

Ce livre, c’est ton « routard du rétablissement ». Je te donne mes recommandations et mes astuces, et aussi les lieux à éviter. Tu vas découvrir mes tips pour faire avancer ta quête de bonne santé physique et mentale, mais aussi, et ils sont tout aussi importants, ceux destinés à t’offrir du confort et à augmenter ta qualité de vie. On va s’occuper de ta charge mentale et émotionnelle autour de ce parcours de soins. Je vais t’aider à demander l’aide dont tu as besoin, parce que ton rétablissement ne va pas se faire tout seul. Tu as le droit à une équipe soignante qui va bien s’occuper de toi, en qui tu auras confiance et avec qui tu te sentiras à l’aise. Je vais te donner plein d’astuces pour que tout cela se passe bien, t’éclairer sur les rôles de chacun·e et te permettre d’être bien pris·e en charge.

Ensemble. Ça va aller. Tu peux fièrement revendiquer ton droit au rétablissement. Et puis, tu n’es plus tout·e seul·e, je suis là. Je connais ce combat comme ma poche, avec ses pièges, ses embûches, ses oasis et ses victoires. Je vais t’accompagner. Ça ne va pas être forcément drôle, même si je vais tout faire pour te faire rire le plus souvent possible. S’engager dans un parcours de soins à la recherche d’un diagnostic et/ou d’un rétablissement, c’est un escape game sans timer, une série Netflix avec beaucoup de saisons, un Koh Lanta sans la fame. Mais tu le fais pour toi. Parce que tu en vaux la peine. Parce que souffrir, à part créer des écrivain·e·s qui savent de quoi ils·elles parlent, ça ne sert pas à grand-chose.




Pour une vie plus douce

Si je n’ai plus de douleurs de règles comme avant, c’est parce qu’il y avait une raison médicale. Et je suis très heureuse de m’être investie dans mon parcours de soins jusqu’à l’obtention du diagnostic et la réussite d’un traitement. Mais la santé, ce n’est pas qu’une histoire de symptômes physiques. J’ai traversé des problèmes de santé mentale, et je n’ai pas honte de t’en parler. Il est nécessaire de communiquer à ce sujet pour faire changer les mentalités, et nous sommes nombreux·ses à être rétabli·e·s et à prendre la parole pour soutenir ceux·celles qui souffrent encore. J’ai été touchée par un état de stress post-traumatique, j’en suis désormais rétablie : c’est possible. Aussi, en apprenant, même tardivement, que beaucoup de mes difficultés étaient liées à un trouble du spectre de l’autisme, j’ai pu réinventer mon quotidien pour que la vie soit douce et le bonheur tangible en ayant le bon mode d’emploi.

Crois-moi, je m’y connais en fausse route, en panique, en besoin de réassurance et de clarté. Et je suis soulagée de pouvoir relire mon histoire en compagnie de toutes ces explications, et d’avancer avec de l’aide efficace, pertinente et précieuse. Se rétablir, c’est plus qu’un doux bonheur. C’est gagner en solidité et en conscience. C’est se continuer et devenir.

 

Tu es là pour toi, et tu vas devenir ton·ta meilleur·e allié·e. Ce livre peut être le soutien dont, un jour prochain, tu n’auras plus besoin pour avancer.

Aux aidant·e·s

Peut-être ne lisez-vous pas ce livre parce que vous n’allez pas bien, mais plutôt parce qu’une personne que vous aimez souffre et que vous vous sentez démuni·e. En premier lieu, je vous remercie de souhaiter devenir un·e allié·e. C’est précieux. La personne que vous désirez soutenir ne s’en rend peut-être pas encore compte, mais c’est merveilleux qu’elle ait autour d’elle quelqu’un qui essaie de la comprendre et de lui apporter une aide adéquate. Être un·e allié·e, c’est accueillir l’autre comme il·elle est, s’informer pour être plus efficace, apprendre à éviter les maladresses, mais aussi, et peut-être surtout : ne pas offrir de l’aide pour obtenir un merci, des lauriers ou l’assurance d’être épaulé·e en retour. Je ne vais pas vous mentir, aider demande beaucoup d’altruisme, et certain·e·s peuvent trouver ça ingrat. Moi, je trouve ça drôlement beau. C’est de l’amour à l’état pur.

Au moment où j’écris ces lignes, je sais déjà qu’il y aura des instants où j’aurai envie de rire aux éclats sur mon canapé en regardant un film plutôt que de travailler sur ce livre. Vous aussi, ça va certainement vous arriver… Il y aura des jours où vous aiderez votre proche au lieu de passer un moment de détente et de légèreté, et parfois à regret : on est humain·e. Mais je crois que l’on partage un point commun : on a très envie, vous comme moi, que les personnes qui n’y parviennent pas encore se rétablissent, et puissent partager avec nous les petites et les grandes joies de la vie.

Alors on prend un temps, moi avec mes séances d’accompagnement ou en écrivant ce livre, et vous à votre pause-café pour envoyer un petit message à cette personne pour qui vous vous inquiétez parfois un peu trop à votre goût. Un message qui dirait simplement quelque chose comme : « Je pense à toi, et je te souhaite sincèrement d’aller mieux. N’hésite pas à me le dire si je peux t’aider d’une manière ou d’une autre. » Vous pouvez ajouter un gif de chaton, en général, ça donne un peu de douceur. Quoi qu’il en soit, tout au long de ce livre, il y aura aussi ces passages qui vous seront destinés. Merci encore d’être là. Votre proche, dans son tourment, oubliera peut-être de vous le dire : moi non. Je sers aussi à cela. Alors merci.







 Je suis pair-aidante en rétablissement

La pair-aidance, tu n’en as peut-être jamais entendu parler. Et pourtant, tu l’as sûrement déjà désirée les jours où tu t’es senti·e au fond du seau et où tu aurais aimé avoir quelqu’un à qui te confier. Les pair-aidant·e·s en rétablissement sont des patient·e·s rétabli·e·s qui participent au parcours de soins de ceux·celles qui sont en train d’affronter les problématiques de santé qu’ils·elles ont eux·elles-mêmes traversées. Ce n’est pas encore très connu, mais c’est un système qui se développe peu à peu et qui fait ses preuves. C’est un maillon qui solidifie la chaîne de soin de bien des manières. À la différence de Sylvie qui te raconte à la machine à café qu’elle a connu aussi des troubles du sommeil et te somme d’essayer sa marque préférée de compléments alimentaires qui ont tout arrangé (alors que tu ne lui as rien demandé), le·la pair-aidant·e est formé·e et supervisé·e par des professionnel·le·s de santé pour avoir une posture fiable dans la relation d’aide.


Offrir un dialogue précieux

Quand j’ai découvert la pair-aidance, j’ai tout de suite eu envie d’y participer. Les patient·e·s rétabli·e·s peuvent remplir un besoin fréquemment revendiqué par les personnes en souffrance : celui d’être écoutées. Lorsque j’ai enquêté auprès de personnes étant sorties d’errances médicales, elles m’ont toutes, sans exception, parlé de cette place d’écoute qui n’était pas suffisante. Le·la pair-aidant·e peut offrir ce dialogue nécessaire, de confiance et de réassurance, que les professionnel·le·s de santé n’ont pas toujours le temps de proposer. Il·elle donne aussi de l’espoir, car il·elle incarne le rétablissement comme une issue concrète et tisse un fil d’Ariane pour te guider dans le labyrinthe que tu traverses.

 J’aime aussi dire que le·la pair-aidant·e est un antidote aux recherches sauvages sur Google ou Doctissimo, qui déclenchent bien davantage de stress et d’appréhension que de soulagement. Puisqu’il·elle est passé·e par là, il·elle saura répondre à tes questions, même celles que tu juges être les plus anecdotiques ou que tu n’oserais pas poser à ton médecin par peur de passer pour un·e idiot·e. Il·elle peut aussi t’aider dans tes médiations avec les professionnel·le·s de santé, ta communication avec tes proches, et même dialoguer avec ton employeur·se ou tes collègues pour répondre à leurs questions quand ta situation requiert des aménagements de travail. En fait, il y a encore tout à inventer sur les possibilités de l’alliance avec un·e pair-aidant·e. On n’en est qu’au début, et j’espère que, peu à peu, la pair-aidance sera aussi une possibilité de voix solide et articulée pour faire entendre la tienne.

Je suis donc pair-aidante en rétablissement, et c’est depuis cette posture que je t’écris, que je t’accueille, que je te parle. Mon rôle est de soutenir les autres dans les domaines que j’ai moi-même traversés. Cela en est presque amusant que mes difficultés soient devenues mon curriculum vitæ… Le·la pair-aidant·e peut être ta béquille, il·elle est là pour ça aussi. Et une béquille, c’est très pratique pour avancer quand on a du mal à tenir debout tout·toute seul·e.

Aux aidant·e·s

N’hésitez pas à vous rapprocher des services hospitaliers de votre région pour demander s’il existe un soutien en pair- aidance. Vous pouvez également faire des recherches Google en associant le mot « pair-aidant » avec le numéro de votre département. Cela peut vraiment vous aider de discuter avec un·e patient·e rétabli·e du trouble que traverse votre proche, notamment pour mieux le comprendre. N’hésitez pas toutefois à demander quelques garanties : vous pouvez vous renseigner pour savoir si le·la pair-aidant·e a été formé·e et/ou s’il·elle est engagé·e dans une association.





 Une compétence qui s’acquiert

La pair-aidance, ça s’apprend. Les initiatives de formation se multiplient actuellement, et c’est vraiment très important. Une expérience seule ne suffit pas, il s’agit aussi d’apprendre une posture et de voir un peu plus grand que son prisme à soi. Aussi, les professionnel·le·s de santé référent·e·s qui forment des pair- aidant·e·s assurent une solidité de l’apprentissage du monde de la santé et de ses codes, d’une déontologie indispensable à la relation d’aide. Et au-delà de protéger le suivi du·de la patient·e, ces formations permettent également de s’assurer que l’on est dans les bonnes dispositions pour devenir pair-aidant·e. Ce qui est une voie salutaire pour certain·e·s ne l’est pas forcément pour d’autres. Aider et écouter, ça commence toujours par soi-même. En revanche, il y a encore énormément à faire pour que la pair-aidance trouve sa place dans les institutions. Actuellement, en France, on réserve des emplois à quelques chanceux·ses, assignant les autres à du bénévolat. Et ce qui me fait le plus mal au cœur, c’est que les formations universitaires ne sont pas accessibles aux pair-aidant·e·s qui n’ont pas le baccalauréat… On a hâte que les choses changent !





	
	
	
 Chapitre 1

Hey salut, tu vas bien ?

Comment tu vas, vraiment ?

	
	
	
 Tu me racontes comment tu te sens ?

Je ne suis pas de ta famille. Je ne fais pas partie de ton entourage amical. Je ne suis pas non plus médecin ni professionnelle de santé. Non, en ce moment même, je suis simplement une femme avec qui tu n’as pas de lien et qui te demande comment tu vas. Imagine que nous sommes voisin·e·s de sièges dans un TGV et qu’il y a une panne, que l’on ne se reverra sûrement plus jamais, mais que nous avons du temps à tuer : alors autant discuter. Avec moi, tu peux être honnête. Pas besoin de porter un masque ni de répondre en fonction de ce que j’attends de toi : je n’attends rien, nous ne nous connaissons pas. Par simple gentillesse et main tendue, lorsque j’ai vu ton regard qui partait dans le vide, je t’ai demandé si tu allais bien.


Tu as le droit de vider ton sac

Lorsque l’on traverse une phase difficile, on aimerait beaucoup lâcher le poids, parfois lourd, qui se trouve sur nos épaules. Si seulement on pouvait se laisser porter et ne plus devoir tenir, encore et encore. Mais il est difficile de trouver de la place pour ce relâchement, car on sent aussi qu’il va falloir se battre pour remonter la pente. Et que pour cela, on va devoir adopter tout un tas de stratégies qui semblent aller à contre-courant de nos besoins.

 Tu ne vois pas de quoi je parle ? Eh bien, je parle d’Aurore qui liste tous ses symptômes sur un papier, la main tremblante, priant pour être prise au sérieux par son médecin comme si elle devait faire un plaidoyer convaincant pour être entendue. Je parle de Sofia qui serre les dents quand elle souffre au travail plutôt que d’en parler à son supérieur parce qu’elle craint de perdre son emploi s’il connaissait ses difficultés. Je parle de Bénédicte qui, dans l’attente d’un procès à la suite de sa plainte pour violences conjugales, culpabilise à chaque fois qu’elle se sent un peu mieux parce qu’elle a peur que le juge pense que ce qui lui est arrivé n’était pas si grave. Je pense aussi à Jonathan qui cache à son partenaire qu’il s’est enfilé trois paquets de gâteaux en ruminant ses angoisses et qui préfère lui dire qu’il a dû choper une gastro pour justifier qu’il n’ait pas faim quand arrive l’heure de dîner, parce qu’il craint d’être jugé, voire quitté.

Oui, on met en place des stratégies, des moyens d’avoir gain de cause ou de se protéger. Il n’y a souvent que les personnes qui les ont elles-mêmes vécues qui sont capables de comprendre la nécessité de ces stratégies, comme beaucoup d’autres aléas que rencontrent les personnes en phase de vie difficile. Je suis l’une de ces personnes, et c’est pour ça que tu peux tout me dire : je ne te jugerai pas.




Répondre à la question « comment vas-tu ? » n’est pas si facile

Aller bien, c’est un concept très subjectif. Cela dépend beaucoup de nos attentes, et de ce que l’on imagine derrière la bonne santé physique et psychique. Notre tonton Jean-Maurice intérieur aura peut-être tendance à nous dire « ça va, y’a pire que toi quand même, y’a des gamins qui meurent de faim en Afrique ». Et puisque dans l’absolu ce n’est pas faux, on a tendance à mettre nos problèmes sous cloche. Mais relativiser, ça peut coûter cher en matière de santé. Attendre pour investiguer notre état de santé, c’est prendre le risque que ça dégénère. Alors, comment savoir quand prendre notre état au sérieux ?


En général, quand notre santé physique et psychique est au beau fixe :


On se sent plutôt heureux·se

Ce n’est pas simple de regarder en face l’état de sa santé mentale. Si lorsque tu te poses la question « est-ce que je me sens heureux·se ? », dans le silence de ton cocon, sans personne pour te juger, tu penses que la balance penche vers la réponse « non »… je crois que c’est vraiment indispensable que tu te rendes compte qu’il doit y avoir une souffrance à prendre en charge, et que tu peux être aidé·e. Parfois, on identifie très facilement ce qui nous prive d’un épanouissement : une situation précaire ou un deuil en cours, par exemple. Ce n’est pas pour autant que l’on n’a pas besoin de soutien pour traverser tout ça. Les périodes difficiles nous demandent des ressources en énergie et en force mentale à un moment où l’on en a le moins. C’est légitime de chercher de l’aide.

Aussi, si tu n’as aucune idée de pourquoi tu te sens malheureux·se, et aucune idée de ce qui pourrait améliorer tes ressentis, c’est d’autant plus important que tu consultes au plus vite un·e professionnel·le de santé. En effet, la santé psychique fait partie de la santé tout court. Aller bien, ce n’est pas uniquement ne pas ressentir de symptômes physiques, c’est aussi accéder de manière régulière au sentiment de joie. Carl Rogers 1 le définit comme se sentir en équilibre entre pensées, actes et paroles. Alors, si tu te sens au fond du seau : tu es légitime à dire « là, ça ne va pas, il faut faire quelque chose ». Aussi, sache que lorsque l’on a des idées noires et/ou des pensées suicidaires, c’est considéré comme une urgence médicale.

Le témoignage d’Aude, rescapée de pensées suicidaires

« Il existe un numéro gratuit en France où l’on peut contacter des professionnel·le·s du soin 24 heures/24 et 7 jours/7 si l’on est en détresse, que l’on a des pensées suicidaires ou que l’on souhaite aider quelqu’un qui en a. C’est le 3114. J’ai appelé ce numéro quand j’étais au plus mal après une rupture qui m’a fragilisée, et ça m’a fait beaucoup de bien. Lors d’une nouvelle crise quelques mois plus tard, j’ai rappelé au milieu de la nuit pour éviter de me faire du mal. Je me remercie encore d’avoir eu ce réflexe. Quelle n’a pas été ma surprise quand on m’a alors parlé de mon métier dans les arts scéniques, qui est une véritable passion pour moi, et que j’avais évoqué à mon premier appel ! Je ne sais pas si c’était la même personne que j’ai eue au téléphone, mais c’était fou, je me suis sentie suivie et protégée… Ils gardent sûrement des notes, scellées par la confidentialité, mais c’est vraiment rassurant quand on appelle en détresse ! ».





On a un bon sommeil

Le sommeil est d’une importance cruciale pour le bien-être. Dormir aide à récupérer de l’énergie, mais pas seulement ! Toute une machinerie intérieure s’active lorsque l’on dort pour que notre corps, notre cerveau, notre métabolisme soient fonctionnels. C’est un élément clef pour notre santé physique et mentale.

De nombreux éléments peuvent causer des troubles du sommeil : certains sont des problèmes physiologiques comme de l’apnée du sommeil, d’autres sont davantage liés au stress, au surmenage, à des soucis de santé mentale… Ou parfois, il s’agit simplement d’éléments contextuels qui peuvent toutefois influencer très fortement nos vies en déclenchant un mauvais sommeil : la consommation excessive de café, le temps d’écran qui empêche de trouver le sommeil, ou encore bêtement un chauffage allumé trop fort qui nous déshydrate et pourrit notre vitalité pour rien.

Quoi qu’il en soit, si l’on a des problèmes de sommeil, c’est important d’en trouver la cause, et le·la premier·ère interlocuteur·rice à privilégier, ce n’est pas Sylvie de la machine à café, mais ton médecin généraliste.




On sent que notre corps fonctionne bien

Que les choses soient claires : avoir mal, ce n’est pas normal. Il y a des douleurs qui sont à prendre en charge très rapidement, comme les brûlures en urinant (consulte ton généraliste au plus vite, pour éviter le risque qu’une infection se propage dans les reins et devienne dangereuse), ou encore une suspicion de fracture après une chute (un vrai motif pour aller engorger les urgences sans culpabiliser !).

Mais il y a aussi toutes les douleurs chroniques qui paralysent ou gênent un temps pour disparaître un peu plus tard… tout en revenant sans cesse. Et celles-ci sont les plus pernicieuses : on peut presque s’y habituer et les considérer comme une croix à porter. Non, ce n’est pas acceptable d’avoir des douleurs de règles handicapantes quelques jours par mois. Non, ce n’est pas acceptable de vomir de temps en temps à cause d’une migraine. Non, ce n’est pas acceptable d’avoir mal pendant les rapports. Non, ce n’est pas acceptable d’avoir des douleurs et maux chroniques, peu importe leur nature. Si c’est ton cas, tu es en droit de demander de l’aide à ton médecin.




 On a de l’énergie

Lorsque se lever du canapé est un effort, c’est que l’on est probablement épuisé·e. Là encore, la cause d’une lourde fatigue peut être multiple. Mais jouer avec sa santé, c’est dangereux, notamment quand on prend le volant alors que l’on est éreinté·e (ou quand on traverse la rue à pied sans être assez alerte). Là encore, c’est ton médecin qui saura s’il est nécessaire de faire des investigations médicales après une discussion pour comprendre la réalité de ton quotidien du moment. Peut-être qu’il faudra s’intéresser à l’état de ta santé mentale, ou encore, te prescrire du repos (je te comprends, jeune maman qui part bosser après des nuits à surveiller un enfant malade, et je te comprends aussi, toi qui aimerais bien être cette maman et qui est au bout du rouleau et des injections d’hormones en plein parcours de PMA…). Parfois, au lieu de se dire « allez, je me bouge, faut que ça cesse », on pourrait déjà commencer par regarder en face cet état de fatigue et prendre des dispositions, parce que la pensée positive ne réglera aucune cause organique et pourrait même avoir l’effet opposé : celui de te mettre sous pression.




On a une bonne gestion du stress

C’est un secret qui peut paraître bien gardé, mais les personnes en bonne santé ne sont pas immunisées contre le stress. Les aléas de la vie touchent tout le monde. Ce qui différencie quelqu’un qui est en bonne forme et quelqu’un qui tire sur le fil, c’est sa capacité à accueillir et à gérer ce stress. L’expression « c’est la goutte d’eau qui fait déborder le vase » l’exprime plutôt bien : quand on doit composer avec tout un tas de complications (fatigue, douleurs, etc.) et qu’il arrive un couac dans notre journée, on se sent bien davantage submergé·e. On peut apprendre à écouter ses colères, sa sensibilité, sa propension à paniquer ou à avoir envie de pleurer : parfois, c’est juste que c’est trop à gérer. Le savoir, ça aide déjà beaucoup à prendre du recul et à s’occuper en priorité de gérer ses émotions débordantes plutôt que la charge mentale des autres. Nos limites évoluent selon notre état, et on peut apprendre à les respecter avec flexibilité. La solution est avant tout d’aller s’occuper de la source de notre mal-être, quel qu’il soit, plutôt que de tout miser sur le fait de devenir un maître zen.




On a des relations épanouissantes

C’est un volet essentiel du bien-être, car nous sommes des êtres sociaux avec des projets communs. C’est impossible de vivre sans les autres. On peut voir nos relations se dégrader quand on traverse des phases difficiles (lire le chapitre 3, consacré à la sphère relationnelle), mais parfois, il arrive que ce soit une relation qui nous met à mal. Oui, des relations peuvent affecter notre bien-être. On ne compte plus les affaires de harcèlement, de violences conjugales. Et si le concept de « pervers narcissique » ou de « relation toxique » fait couler autant d’encre, c’est bien parce que des relations peuvent faire souffrir, à en perdre l’appétit, le sommeil, l’estime de soi… et/ou la santé. C’est un motif tout à fait légitime pour demander de l’aide, et ce sont plutôt les psychologues qui seront à même de prendre en charge ce volet.

MA RECO

On trouve à profusion sur Internet des contenus sur les relations toxiques… Ils ne sont pas tous recommandables ! Je te conseille le livre de Randa Ben Romdhane, Relations toxiques, comment reconnaître et éviter les relations d’emprise (Mardaga, 2022), qui s’inspire des outils pratiques des thérapies cognitives et comportementales.


 Aux aidant·e·s

Pensez à observer ces dynamiques chez votre proche pour qui vous vous faites du souci, et à agir si vous voyez que les choses se dégradent. Vous pouvez lui faire part de votre inquiétude, à condition d’utiliser quelques règles :

- Si vous souhaitez avoir une discussion, dites-le-lui : plutôt que d’imposer la conversation, demandez à votre proche de vous dire quand il·elle pourra prendre le temps de discuter à un moment qui lui sera adéquat. Cela permet d’être dans les meilleures conditions et de respecter son consentement.

- Ayez conscience que des phrases comme « tu m’inquiètes », « je me ronge les sangs pour toi », « tu me fais peur » sont culpabilisantes et peuvent donner l’impression que c’est votre proche qui vous rend mal, et non pas son mal-être à lui.

- Ne donnez pas de conseils non sollicités (lire page 144).

- Aidez votre proche à ouvrir les yeux sur son mal-être en lui citant des faits (par exemple : « Tu prends des antidouleurs pour aller travailler, tu n’as pas à souffrir comme ça » ou encore « je t’ai vu·e pleurer trois fois cette semaine, tu as le droit d’être soulagé·e de ta peine »).

- Votre but premier, c’est de montrer que vous ne jugez pas, que vous êtes à l’écoute, présent·e, que vous avez confiance en votre proche, que vous l’aimez et que vous êtes et serez là pour lui·elle.


 N’hésite pas à checker ton état de santé physique et psychique régulièrement. Et quand les soucis durent, il est toujours préférable de demander conseil à un·e professionnel·le de santé.

Les signaux d’alerte, quand il ne faut pas attendre un jour de plus pour consulter, sont :

- si tu as des idées noires, des pensées morbides,

- si tu es dans un état de tristesse intense depuis au moins deux semaines,

- si tu souffres physiquement,

- si tu subis des violences physiques ou psychologiques,

- si tu te fais du mal,

- si tu te sens instable et que tu ressens une colère qui semble inadaptée,

- si tu n’as pas le moral depuis plus de deux semaines après ton accouchement,

- si tu vas mal depuis que tu as eu un choc ou un traumatisme, direct ou indirect, et que cela dure plus de quatre semaines.

Ton médecin généraliste peut être ton·ta premier·ère interlocuteur·rice si c’est plus facile pour toi. Et s’il·elle ne te prend pas au sérieux, n’abandonne surtout pas ta requête : tu as besoin d’aide sans attendre, c’est maintenant qu’il faut agir pour que ta prise en charge soit le plus efficace possible, et ton rétablissement le plus rapide.








1. Psychologue américain dont le travail est considéré comme fondateur de l’approche humaniste en psychothérapie.
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