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« GUIDE POUR S’AIDER SOI-MÊME »
DÉJÀ PARUS
Mon enfant s’oppose. Que dire ? Que faire ? Dr Gisèle George.
Je ne peux pas m’arrêter de laver, vérifier, compter. Mieux vivre avec un TOC.
Dr Alain Sauteraud.
Mieux vivre sa sexualité. Dr François-Xavier Poudat.
Affirmez-vous ! Pour mieux vivre avec les autres. Dr Frédéric Fanget.
Surmontez vos peurs. Vaincre le trouble panique et l’agoraphobie.
Dr Jean-Luc Émery.
Mon enfant est triste. Comprendre et aider l’enfant déprimé. Luis Vera.
« Peut mieux faire. » Remotiver son enfant à l’école. Didier Pleux.
Comment sortir de l’anorexie. Et retrouver le plaisir de vivre.
Dr Yves Simon, Dr François Nef.
La Dépression, comment en sortir. Dr Christine Mirabel-Sarron.
Comment retrouver le sommeil par soi-même. Dr Sylvie Royant-Parola.
L’Enfant surdoué. L’aider à grandir, l’aider à réussir. Jeanne Siaud-Facchin.
Pas de panique au volant ! Dr Roger Zumbrunnen.
Comment arrêter de fumer.
Dr Henri-Jean Aubin, Dr Patrick Dupont, Pr Gilbert Lagrue.
Maîtriser son trac. Dr Laurent Chneiweiss, Dr Éric Tanneau.
Comment ne pas se gâcher la vie. Dr Stéphanie Hahusseau.
Comment arrêter l’alcool. Pierluigi Graziani, Daniela Eraldi-Gackiere.
Soigner le stress et l’anxiété par soi-même. Dr Dominique Servant.
Comment sortir de la boulimie. Et se réconcilier avec soi-même.
Dr François Nef, Dr Yves Simon.
La Timidité. Comment la surmonter. Dr Gérard Macqueron, Stéphane Roy.
J’éveille mon bébé. Dr Béatrice Millêtre.
Pour que votre enfant n’ait plus peur. Dr Jacques Leveau.
Bien se soigner avec les médicaments psy. Dr Antoine Pelissolo.
Comment ne pas tout remettre au lendemain. Dr Bruno Koeltz.
Revivre après un choc. Comment surmonter le traumatisme psychologique.
Dr Aurore Sabouraud-Seguin.
Des hauts et des bas. Bien vivre sa cyclothymie. Dr Nicolas Duchesne.
Idées noires et tentatives de suicide. Dr Emmanuel Granier.
Bien vivre son homosexualité et réussir son coming-out. Dr Béatrice Millêtre.
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La collection « Guide pour s’aider soi-même » est conçue pour vous aider à faire face aux difficultés de la vie quotidienne, mais aussi aux problèmes psychologiques les plus sérieux. Chaque guide répond à vos questions et vous propose des informations pour comprendre ce qui vous arrive (ou ce qui arrive à l’un de vos proches) ainsi que des conseils pour agir au quotidien.
Médecins, psychologues, ou autres professionnels de santé, les auteurs sont toujours des spécialistes reconnus et expérimentés du problème abordé. Ils ont déjà aidé de nombreuses personnes dans votre cas à s’en sortir. Et le livre que vous tenez entre les mains a été relu et validé par des lecteurs confrontés aux mêmes difficultés que vous.
Vos réactions à la lecture de cet ouvrage, la manière dont il a pu vous aider, dont vous l’avez utilisé et mis en pratique nous intéressent beaucoup. N’hésitez pas à nous écrire pour raconter votre expérience.
Christophe André



Introduction
Je me souviens encore de la première armoire que j’avais achetée dans un supermarché du meuble. À peine rentrée chez moi, j’ai étalé toutes les pièces détachées et me suis empressée de les assembler, parvenant assez rapidement à construire le caisson. Étant donné les dimensions du meuble, j’ai jugé adéquat de mettre le caisson en position verticale, de façon à me faciliter la tâche pour y installer les étagères et le fond de l’armoire. Péniblement, je suis parvenue à plaquer le caisson contre le mur et, alors que je m’éloignais pour contempler mon œuvre, tout s’effondra.
J’ai alors – un peu tardivement ! – consulté le mode d’emploi livré avec l’armoire et ai pris douloureusement conscience des erreurs commises et des dégâts que j’aurais pu éviter si j’avais simplement pris le temps de comprendre comment chaque pièce était supposée s’emboîter dans une autre.
Je vous propose donc que nous débutions le bout de chemin que nous allons faire ensemble en prenant le temps de lire le mode d’emploi de notre future construction.
Dans le premier chapitre de cet ouvrage, nous allons détailler les pièces à notre disposition et avec lesquelles nous serons amenés à travailler : l’être humain et son fonctionnement, le trouble de personnalité borderline et les perturbations qu’il engendre.
Dans les chapitres suivants, vous apprendrez à manier les différents outils utiles pour faire face au trouble.
Étape après étape, outil après outil, exercice après exercice, vous consoliderez progressivement vos compétences. Tous ces apprentissages vous demanderont du courage et de l’énergie. Ils nécessiteront que vous y consacriez du temps et que vous vous exerciez, encore et encore, remettant sans cesse l’ouvrage sur le métier, pour qu’ils vous apportent le soulagement que vous recherchez.
J’ai conscience de l’effort que vous allez devoir fournir pour y parvenir. Mais je sais également que vous êtes en train de faire exactement ce qu’il faut pour traverser la tempête que vous êtes contraint de vivre depuis si longtemps.
Je suis de tout cœur avec vous.




Chapitre 1
Le trouble
 de personnalité borderline
Qu’est-ce que c’est ?
Le trouble de personnalité borderline est une maladie psychique dont les professionnels de santé reconnaissent officiellement l’existence depuis 1980 environ. Le trouble de personnalité borderline est décrit dans les deux ouvrages qui font référence actuellement en matière de diagnostic : le DSM-IV TR (Manuel diagnostique et statistique des troubles mentaux, version 4, texte révisé paru en langue française en 2004) et la CIM-10 (Classification internationale des troubles mentaux et des troubles du comportement, version 10, parue en langue française en 1992).
Le trouble de personnalité borderline y est décrit de manière fort similaire, bien que le premier ait choisi de le nommer « trouble de personnalité borderline », tandis que le second lui préfère l’appellation « trouble de personnalité émotionnellement labile », subdivisée en deux catégories : le « type impulsif » et le « type borderline ».
L’ensemble des symptômes (manifestations comportementales, cognitives et émotionnelles) considérés comme caractéristiques du trouble de personnalité borderline est récapitulé dans le tableau p. 17, avec dans la colonne centrale les manifestations décrites similairement dans les deux ouvrages et, dans les colonnes de gauche et de droite, les spécificités propres à chaque manuel. Le lecteur intéressé peut consulter ces symptômes intégralement dans l’annexe 1 p. 195.
La différence majeure entre les deux ouvrages est que le DSM-IV TR mentionne la survenue transitoire, en situation de stress, d’une idéation persécutoire (sentiment que l’environnement est menaçant, que les autres complotent contre soi) ou de symptômes dissociatifs sévères (perturbations de la mémoire, de la conscience, de l’identité, de la perception de l’environnement), ce qui n’est pas souligné par la CIM-10.

Est-ce que c’est fréquent ?
Selon les recherches1,2 menées à ce propos, le trouble de personnalité borderline touche environ 2 % de la population générale.
75 % des personnes qui en souffrent sont des femmes.
Plus de 70 % ont une histoire de vie parsemée de tentatives de suicide et le taux de mortalité est cinquante fois plus élevé que dans la population générale.
Par ailleurs, dans la majorité des cas, les personnes souffrant de trouble de personnalité borderline présentent simultanément d’autres maladies psychiques dont les plus fréquentes sont les troubles de l’humeur dans plus de 85 % des cas (dépression, dysthymie, troubles bipolaires I et II), les troubles anxieux (trouble panique dans 51 % des cas, trouble anxieux généralisé dans 55 % des cas, stress posttraumatique dans 30 % à 71 % des cas), les troubles des conduites (abus de substances – drogues, alcool, médicaments – dans 75 % des cas, troubles alimentaires – y compris boulimie, anorexie, obésité – dans 55 % des cas).
[image: images]Le diagnostic du trouble de personnalité borderline.
Tableau comparatif des critères diagnostiques DSM-IV TR et CIM-10.



Histoires de vie
Aude
Aude n’a pas connu son père de sang. Sa mère, toxicomane, se prostituait pour subvenir à ses consommations et c’est dans ce contexte qu’elle a mis au monde Aude. Dès sa naissance, sa mère étant jugée incapable de s’en occuper se voit retirer la garde d’Aude. L’enfant est placée dans deux orphelinats consécutifs avant d’être confiée à une famille d’accueil.
Aude a alors sept ans, est relativement timide et tend à rester seule dans son coin. Très vite, elle est l’objet des railleries et de l’agressivité des autres enfants de la famille, en particulier de son grand frère adoptif, alors âgé de 14 ans. Les abus physiques sont monnaie courante, le grand frère adoptif la tapant régulièrement. Deux ans plus tard, il la contraint à le rejoindre dans la salle de bains où il prend une douche et l’abuse sexuellement. Ces abus perdureront jusqu’à l’âge de 12 ans.
Le jour de ses 12 ans, Aude décide de mettre un terme à sa vie et absorbe les comprimés de Valium de sa mère adoptive. Elle est hospitalisée et la situation dramatique qu’elle vit est dénoncée auprès des autorités compétentes. Aude quitte alors du jour au lendemain sa famille d’accueil, est déplacée dans un foyer situé à plusieurs centaines de kilomètres, foyer dans lequel elle restera jusqu’à ses seize ans.
Durant cette période, Aude se lie d’amitié avec plusieurs autres adolescentes, plus âgées qu’elle, avec lesquelles elle connaît ses premières ivresses et ses premiers rapports homosexuels. Elle apprend également à soulager ses angoisses en scarifiant ses poignets à l’aide de bris de verre. Afin de ne pas être repérée par les éducateurs du foyer, elle scarifie également d’autres parties de son corps, notamment son ventre et le sommet de ses cuisses. Elle pique de violentes colères lorsqu’elle est confrontée à l’autorité, en particulier lorsqu’on lui reproche quelque chose, même d’insignifiant. Son entourage a de la peine à supporter ces manifestations exubérantes. Les punitions croissent en intensité, passant de la privation de télévision un samedi soir aux gifles et aux séjours prolongés dans une pièce isolée que les pensionnaires appellent les « oubliettes ».
Aude passe des heures entières dans les « oubliettes » à taper sa tête contre les murs au point qu’elle doit être hospitalisée à deux reprises devant la gravité de ses blessures.
Le jour de ses seize ans, elle fugue de l’institution et parvient à se cacher suffisamment efficacement pour ne pas être retrouvée par les forces de l’ordre. Elle quitte le pays et part au Portugal où elle trouve un emploi comme serveuse dans un bar.
Elle consomme de plus en plus massivement de l’alcool, au point de vivre à plusieurs reprises des trous noirs, moments durant lesquels elle ne se souvient plus du tout de ce qu’elle a fait. Elle rencontre un homme de vingt ans son aîné avec lequel elle se met rapidement en ménage. Les tensions dans le couple sont très importantes car Aude tombe enceinte et son ami refuse catégoriquement de garder l’enfant qu’elle porte. Aude s’automutile de plus en plus et ne refrène plus du tout ses consommations d’alcool ; elle fait une fausse couche après six mois.
Aude décide alors de tout quitter et de se donner les moyens d’engager une formation professionnelle. Elle s’inscrit dans une école et débute un apprentissage de couturière. Elle vit alors quelques mois d’une relative sérénité, entrecoupée par des liaisons plus ou moins chaotiques avec des partenaires de passage. La fréquence des automutilations diminue et les consommations d’alcool se limitent aux fins de semaine.
Le jour de ses dix-huit ans, elle revient dans son village natal et décide de retrouver sa mère. Aude apprend que sa mère est décédée dans la plus sinistre misère alors qu’elle-même était âgée de cinq ans. Désespérée, se sentant seule au monde, Aude décide de mourir en s’ouvrant les veines : elle choisit une nuit, s’allonge sur la tombe de sa mère et sera retrouvée quelques heures plus tard, inconsciente.
Dans l’hôpital où elle est accueillie, Aude reprend quelques forces et est prise en charge par différents professionnels. Grâce à une aide sociale, Aude peut bénéficier d’un logement et s’engager dans une formation professionnelle, toujours en tant que couturière. Aude obtient son certificat d’apprentissage et est engagée en entreprise. Elle rencontre durant cette période un homme avec lequel elle vit une relation relativement stable malgré les conflits qui les opposent et les conduisent à se séparer régulièrement pendant quelques jours.
Le projet d’avoir un enfant se dessine et Aude est enceinte assez rapidement. Malheureusement, une nouvelle fausse couche survient et elle perd son bébé. Aude est au comble du désespoir et décide de mettre un terme à sa vie en absorbant alcool et médicaments, en dose massive. Elle est sauvée de justesse.
Aude a vingt et un ans.

Grégoire
Il est né « avec une cuillère en argent dans la bouche » ! Grégoire est de deux ans le cadet de Rose-Marie. Son père travaille dans une banque où il est cadre et gagne confortablement sa vie tandis que sa mère, ancienne responsable en ressources humaines, est restée à la maison pour s’occuper des enfants, ce qu’elle fait avec beaucoup d’amour et de bienveillance.
La mère raconte que, tout bébé déjà, Grégoire faisait preuve de beaucoup de sensibilité comparativement à sa sœur. Tout événement déclenchait des ouragans émotionnels et calmer Grégoire nécessitait parfois de faire usage de trésors de patience. D’autant que lorsque son père rentrait du travail, son état d’épuisement ne lui permettait pas de supporter les pleurnicheries de ses enfants.
Plus les années avancent et plus Grégoire se montre sensible et réactif sur le plan émotionnel. Il est considéré parfois comme difficile par son entourage, tous ayant le sentiment que leurs tentatives d’approche se soldent généralement par des échecs.
À l’adolescence, Grégoire reste souvent seul, enfermé dans sa chambre et passant de nombreuses heures devant son ordinateur. Il est un adepte des forums de discussion qui semblent lui tenir lieu de contacts sociaux.
Les conflits sont très fréquents à la maison. Le père de Grégoire lui reproche continuellement sa manière d’être, mettant en évidence les compétences de sa sœur. Grégoire a beaucoup de mal à supporter ces attaques qui dégénèrent pratiquement systématiquement en portes claquées et en insultes.
Mais les difficultés apparaissent également dans d’autres contextes, et notamment au collège où Grégoire cumule les violations du règlement de l’établissement. Il n’y a pas de mois où sa mère ne se trouve pas convoquée par l’un ou l’autre de ses professeurs pour parler de la situation.
Grégoire se décrit comme triste, profondément angoissé, craignant continuellement de ne pas être à la hauteur des attentes de ses proches ou de ses pairs. Il redoute toutes les séparations qu’elles soient en lien avec les vacances scolaires, une soirée à laquelle se rendent ses parents ou le départ de sa sœur en camp de natation. Des idées de mort récurrentes le hantent dans ces moments-là.
Grégoire se sent extrêmement fragile, à la merci de tout événement. Il ne sait jamais si la journée sera bonne ou non tant son humeur est fluctuante passant parfois en quelques secondes d’une sérénité relative à un état de désespoir profond. Il éprouve beaucoup de rancœur à l’égard de son père à qui il cherche continuellement à plaire sans jamais avoir l’impression d’y parvenir. Il lui arrive assez fréquemment de vivre des attaques de panique, surtout lorsqu’il est dans un contexte social où il pourrait être jugé et critiqué, ce qui le met en difficultés. Notamment lorsqu’il doit prendre la parole en classe pour faire un exposé ou répondre à une question posée par un professeur.
Depuis qu’il s’est inscrit à la faculté de droit, c’est la catastrophe. Il se sent continuellement rongé par des angoisses très éprouvantes, manque régulièrement les cours car il se sent mal. Il a engagé par ailleurs une relation affective avec une jeune fille inscrite dans la même faculté que lui : il est bouleversé par la violence de la jalousie qu’il éprouve chaque fois que son amie réalise une activité avec d’autres personnes que lui. Grégoire est convaincu qu’elle le trompe et qu’elle le quittera pour un autre plus attractif que lui. À chaque doute, Grégoire menace son amie de mettre un terme à sa vie ; il a même rédigé son faire-part de décès, l’a fait publier dans le journal pour provoquer chez son amie une réaction de tristesse dont il espérait qu’elle lui permettrait d’être rassuré. Sans succès.

Ludmilla
Trente-sept ans. Douze séjours en psychiatrie de plusieurs semaines, voire des mois. Diagnostic de dépression chronique. Tous les antidépresseurs possibles et imaginables testés sans grand succès. Ludmilla se sent vide, terriblement vide. Quoi qu’elle fasse, où qu’elle soit, quelles que soient les personnes qui l’entourent, elle se sent seule, abandonnée, rongée d’angoisses. Régulièrement, elle consomme des somnifères ; pas pour mourir, non. Mais juste pour dormir. Juste pour arrêter ses pensées qui tournent en boucle dans sa tête.
Qui est-elle ? Elle n’en sait trop rien. Elle se cherche continuellement, dans des sectes, dans des mouvements politiques, dans des écoles philosophiques, dans des groupes ésotériques, dans des églises. Elle y côtoie l’espoir, y rencontre celles et ceux qu’elle appelle ses amis, ces êtres extraordinaires qu’elle investit de toutes ses forces, à qui elle donnerait tout sans hésiter. Et vient l’inévitable déception ; cette phrase malencontreuse que tel ou tel prononce, cet oubli synonyme de désamour à ses yeux, cet abus de confiance dont elle est victime. Tout s’effondre, les dieux deviennent diables, les gentils méchants.
La violence de ses émotions est telle que Ludmilla s’en déconnecte souvent, comme par réflexe, pour s’en protéger. Elle ne ressent alors plus rien, devient insensible, elle à qui tout le monde reproche son hyperréactivité ! Lorsqu’elle se « réveille », elle a l’impression que les minutes, parfois les heures, qui viennent de s’écouler lui ont échappé.
Lorsqu’on l’interroge sur son passé, Ludmilla n’a pas grand-chose à signaler. Son père et sa mère travaillaient beaucoup, étaient souvent fatigués. À table, les repas se déroulaient dans le silence. Elle ne se souvient pas d’avoir invité des amis à la maison car elle était gênée d’imposer cela à ses parents. « Le calme plat », telle est l’expression qui lui paraît décrire au mieux son enfance et son adolescence.


Est-ce que j’ai un trouble de personnalité borderline ?
La liste de questions que vous trouverez ci-après ne peut en aucun cas vous permettre de poser un diagnostic définitif. Les réponses que vous y apporterez ne sont qu’une trame de récolte d’informations que je vous encourage vivement à discuter dans le détail avec un professionnel de santé, qu’il s’agisse de votre médecin de famille ou de votre thérapeute.
[image: images] Mode d’instabilité des relations interpersonnelles
Depuis que vous êtes adulte (≥ 18 ans) et quand vous observez les relations (intimes, amicales, professionnelles, sociales) que vous entretenez avec autrui, diriez-vous qu’elles sont généralement instables ? Par exemple, avez-vous souvent changé de partenaire ? d’ami(e)s ? de professions ou de milieux professionnels ? Diriez-vous que vous avez de la peine à entretenir des relations durables avec les autres ?
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Si vous avez répondu « Oui », notez ci-dessous au moins 2 exemples qui vous paraissent illustrer votre réponse :
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------

[image: images] Alternance entre des positions d’idéalisation excessive et de dévalorisation
Lorsque vous vous liez d’affection, d’amitié ou que vous faites confiance à quelqu’un, avez-vous constaté que vous aviez tendance à idéaliser l’autre (alors perçu comme fantastique, extraordinaire, parfait, répondant à toutes vos attentes, etc.) puis à le dévaloriser (à le faire tomber de son piédestal s’il/elle vous déçoit, n’est pas à la hauteur de vos attentes ou ne correspond pas à l’image que vous aviez de lui/d’elle) ?
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Si vous avez répondu « Oui », notez ci-dessous au moins 2 exemples qui vous paraissent illustrer votre réponse :
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------

[image: images] Efforts effrénés pour éviter les abandons réels ou imaginés
Vivez-vous dans la crainte pratiquement constante d’être abandonné(e) ? Craignez-vous les séparations, les ruptures, les éloignements des personnes qui vous sont chères ? Vous arrive-t-il de mettre à l’épreuve l’attachement d’une personne qui vous est chère de façon à vérifier la solidité du lien qui vous unit ? Vous arrive-t-il d’imaginer avec angoisse et désespoir qu’une personne importante pour vous puisse vous abandonner, même si aucun élément concret ne justifie cette crainte ?
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Si vous avez répondu « Oui », notez ci-dessous au moins 2 exemples qui vous paraissent illustrer votre réponse :
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------

[image: images] Perturbation de l’identité
Avez-vous l’impression de fonctionner « comme une girouette », vous emballant pour un projet qui vous semble perdre toute valeur ensuite ? Vous arrive-t-il d’axer vos choix sur des valeurs qui vous paraissent sûres à un moment donné et perdent consistance l’instant suivant ? Avez-vous l’impression de ne plus savoir si vous aimez ou non quelqu’un ou quelque chose alors que vous en étiez intimement convaincu(e) préalablement ? Êtes-vous souvent hanté(e) par la question : « Qui suis-je ? », accompagnée de difficultés à savoir ce que vous pensez, ressentez ou souhaitez vraiment ?
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Si vous avez répondu « Oui », notez ci-dessous au moins 2 exemples qui vous paraissent illustrer votre réponse :
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------

[image: images] Comportements impulsifs
Avez-vous constaté, à plusieurs reprises, la présence de comportements impulsifs (que vous auriez de la peine à refréner si vous souhaitiez le faire) dans au moins deux domaines potentiellement dommageables, comme par exemple :
	— le jeu pathologique (jouer au casino, aux machines à sous, à la loterie, au bingo, aux courses, etc.)
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	— les dépenses excessives (dépenser sans compter, acheter pour acheter, même si cela met en péril votre budget)
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	— les crises de boulimie (manger une grande quantité d’aliments en un temps relativement court sans pouvoir vous interrompre)o Oui  o Non
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	— les consommations abusives de psychotropes (boire de l’alcool, consommer des drogues ou des médicaments de manière excessive)


		[image: images] Oui	[image: images] Non



	— avoir des relations sexuelles dangereuses (non protégées, avec des partenaires inconnu(e)s, dans des conditions d’hygiène ou de respect de soi insatisfaisantes)
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	— conduire de manière imprudente (outrepasser les limitations de vitesse, conduire en sens inverse sur l’autoroute, frôler délibérément la barrière de sécurité ou un autre véhicule, etc.)
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	— se mettre dans une situation périlleuse (par exemple : se suspendre dans le vide, marcher en hauteur sur un espace étroit, rester la tête sous l’eau le plus longtemps possible, etc.)
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Si vous avez répondu « Oui » à l’un ou l’autre de ces comportements impulsifs, notez ci-dessous au moins 2 exemples qui vous paraissent illustrer votre réponse :
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------

[image: images] Idées suicidaires
Pensez-vous régulièrement à vous suicider ? Menacez-vous vos proches de le faire ? Devez-vous souvent lutter contre l’envie de mettre un terme à vos jours ? Vivez-vous avec le sentiment que votre vie est désespérée ?
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Si vous avez répondu « Oui », notez ci-dessous au moins 2 exemples qui vous paraissent illustrer votre réponse :
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------

[image: images] Gestes ou comportements suicidaires
Avez-vous essayé de mettre un terme à vos jours (quel que soit le moyen que vous avez choisi pour ce faire et quel qu’ait été le résultat) ? Faites-vous régulièrement des plans pour vous suicider ?
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Si vous avez répondu « Oui », notez ci-dessous au moins 2 exemples qui vous paraissent illustrer votre réponse :
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------

[image: images] Comportements autodommageables
Vous infligez-vous régulièrement des blessures (par exemple : se brûler avec une cigarette, se brûler avec le fer à repasser ou en posant une partie du corps sur la plaque électrique, se taper la tête contre les murs, se couper les avant-bras ou les jambes avec un objet tranchant) ?
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Si vous avez répondu « Oui », notez ci-dessous au moins 2 exemples qui vous paraissent illustrer votre réponse :
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------

[image: images] Réactivité marquée de l’humeur et instabilité affective
Êtes-vous régulièrement envahi(e) par des sentiments de tristesse, d’angoisse ou d’irritabilité sans très bien comprendre pourquoi et sans être en mesure d’influencer votre humeur ? Constatez-vous des modifications de votre humeur, soudaines, relativement intenses, qui durent généralement quelques heures et plus rarement quelques jours, a priori sans lien direct avec ce que vous êtes en train de vivre ? Ce qui aurait conduit quelqu’un d’autre à se sentir un peu triste vous conduit-il souvent à être désespéré(e) ? Ce qui aurait conduit quelqu’un d’autre à ressentir une anxiété ou une irritabilité passagères vous conduit-il à vous sentir très angoissé(e) ou terriblement en colère ?
	[image: images] Oui	[image: images] Non



Si vous avez répondu « Oui », notez ci-dessous au moins 2 exemples qui vous paraissent illustrer votre réponse :
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------

[image: images] Sentiments chroniques de vide
Avez-vous constaté que vous vous ennuyez facilement et que vous avez continuellement besoin d’être occupé(e) ? Ressentez-vous souvent un sentiment de vide ?
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Si vous avez répondu « Oui », notez ci-dessous au moins 2 exemples qui vous paraissent illustrer votre réponse :
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------

[image: images] Colères et difficultés de gestion de la colère
Vous mettez-vous souvent en colère ? Avez-vous l’impression d’être débordé(e) par ces colères ? De ne pas être en mesure de les maîtriser ? Vous arrive-t-il de « chercher la bagarre » verbale ou physique lorsque vous êtes en colère ? Craignez-vous vos comportements lorsque vous êtes en colère ? Éprouvez-vous une honte intense, vous sentez-vous coupable après vous être mis(e) en colère de la sorte ?
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Si vous avez répondu « Oui », notez ci-dessous au moins 2 exemples qui vous paraissent illustrer votre réponse :
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------

[image: images] Symptômes dissociatifs et idéation persécutoire
Lorsque vous êtes dans une situation de stress extrême (menace ou crainte de rupture, critiques ou accusations formulées à votre encontre, situations de tensions importantes, etc.) et pendant une durée limitée dans le temps, vous arrive-t-il d’avoir le sentiment de sortir de votre corps, de vous regarder comme dans un film ? Lorsque vous êtes dans une situation de stress extrême et pendant une durée limitée dans le temps, vous arrive-t-il d’avoir l’impression de ne plus être vous-même, de ne plus vous reconnaître ? Lorsque vous êtes dans une situation de stress extrême et pendant une durée limitée dans le temps, vous arrive-t-il d’avoir l’impression que vous êtes la victime d’un complot, d’une machination, que l’on vous veut du mal, que vous êtes persécuté(e) ?
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Si vous avez répondu « Oui », notez ci-dessous au moins 2 exemples qui vous paraissent illustrer votre réponse :
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
	[image: images]	Chaque fois que vous avez coché la case « Oui », attribuez 1 point à votre résultat. Lorsque vous avez coché la case « Non », votre réponse vaut 0 point.
 
Additionnez maintenant tous les points que vous avez obtenus (au minimum 0 et au maximum 18) et indiquez, sur le thermomètre, le degré actuel de votre trouble de personnalité état limite.
 
Plus la « température » est proche de 18, plus votre trouble de personnalité état limite est intense.
 
Soyez attentif de ne tirer aucune conclusion définitive de ce questionnaire sans en avoir soumis les résultats à un professionnel de la santé.






Pourquoi moi ?
Pourquoi un être humain développe-t-il un trouble de personnalité borderline ? Pourquoi cet être humain-là et pas un autre ?
L’être humain : mode d’emploi
Avant de tenter de comprendre comment le trouble de personnalité borderline se développe et se maintient, essayons tout d’abord de nous faire une représentation de la manière générale dont fonctionne l’être humain.
L’être humain possède trois systèmes principaux lui permettant d’interagir avec le monde qui l’entoure et d’entrer en relation avec autrui : le système cognitif, le système émotionnel et le système comportemental.
Le système cognitif englobe toutes les pensées, les images, les souvenirs, les monologues intérieurs3, qui nous permettent de penser le monde qui nous entoure, de l’appréhender par la raison, de décoder et de traiter les informations qui nous en parviennent.
Fermez les yeux et portez votre attention pendant plusieurs secondes sur tout ce qui vous passe par la tête… Ça y est ? Eh bien, vous venez d’entrer en contact, de manière consciente et volontaire, avec votre système cognitif.
Le système émotionnel est alimenté de toutes les sensations physiologiques que nous éprouvons (boule à l’estomac, nœud dans la gorge, tremblements, etc.), de leur intensité (l’agacement est moins intense que la rage ou la surprise que l’angoisse) et de tous les noms que nous donnons à ces ensembles de sensations (joie, colère, tristesse, honte, surprise, affection, etc.).
Vous souvenez-vous de la dernière fois où vous avez éprouvé de la joie ? Peut-être était-ce en recevant l’appel de quelqu’un qui vous est cher, en croisant le sourire d’un enfant dans la rue, en apprenant que vous avez réussi un examen ou gagné un concours, ou bien tout simplement en dégustant votre tasse de café ce matin ?
Concentrez-vous sur ce moment précis et prenez le temps de vous rappeler ses moindres détails. Essayez d’identifier quelles étaient vos sensations physiologiques : Votre cœur battait-il plus fort ou plus lentement ? Votre respiration était-elle plus rapide, plus calme, plus profonde ? Les muscles de votre visage étaient-ils relâchés ? Vos paupières battaient-elles plus fréquemment ? Vos yeux étaient-ils remplis de larmes ? Votre gorge était-elle nouée ? Aviez-vous plus de peine à avaler votre salive ? Vos mains tremblaient-elles ? Ressentiez-vous une boule dans votre estomac ? Avez-vous repéré d’autres sensations physiologiques ?
Vous me direz certainement que ces mêmes sensations physiologiques peuvent être éprouvées dans d’autres contextes que la joie ! Et vous aurez parfaitement raison… Une sensation physiologique prise isolément est rarement caractéristique d’une émotion donnée : c’est la composition de différentes sensations physiologiques qui nous permet de savoir quelle est l’émotion que nous éprouvons et à quelle intensité.
Le système comportemental est composé de trois grandes catégories de comportements : les comportements verbaux (ce que dit la personne, les mots qu’elle utilise pour le dire), les comportements non verbaux (ce que montre la personne par le ton de sa voix, ses gestes, sa mimique, ou sa posture) et les actions (ce que fait concrètement la personne).
Par exemple, si je suis en colère, je peux le dire : « Je suis hors de moi ! Je déteste quand tu me parles sur ce ton ! », tout en le montrant – par exemple en plaçant mes mains sur mes hanches, en fronçant les sourcils, en m’exprimant d’une voix chevrotante et avec une tonalité plus aiguë qu’à l’accoutumée – et en agissant – par exemple, en tournant les talons, en quittant la pièce, tout en claquant la porte.
Ces trois systèmes – cognitif, émotionnel, comportemental – sont en interaction permanente et entretiennent une interdépendance très forte. Il n’est pas possible qu’une cognition apparaisse, sans qu’une émotion ne soit éprouvée (aussi discrète soit-elle) ou qu’un comportement (aussi peu visible soit-il) ne soit émis. L’émotion éprouvée entraîne à son tour des modifications cognitives et comportementales qui produiront en réaction une nouvelle modification dans les autres systèmes, et ainsi de suite. Ce lien entre les trois systèmes est si fort qu’il est parfois difficile de déterminer lequel a été mobilisé en premier.
Essayons d’illustrer ce processus au travers d’un exemple : imaginez qu’une voiture freine brusquement et s’arrête à quelques centimètres de vous alors que vous êtes sur un passage piéton. Vous ressentirez probablement une accélération de votre rythme cardiaque (système émotionnel-sensation physiologique), vous éprouverez de la peur (système émotionnel-affect), vous vous immobiliserez (système comportemental-action), vous entrouvrirez la bouche (système comportemental-non verbal) et vous émettrez un : « Oh !!! » (système comportemental-verbal). Peut-être penserez-vous : « Mais quel imbécile ! » (système cognitif). Vous ressentirez alors de la colère (système émotionnel-affect) et invectiverez le chauffard : « Vous ne pourriez pas faire attention ?!?! » (système comportemental-verbal). Ce faisant, vous ponctuerez votre discours d’un index menaçant, vous froncerez les sourcils, et l’expression de votre visage se durcira (système comportemental-non verbal). En quelques secondes, vous aurez mobilisé, à plusieurs reprises, vos trois systèmes d’interaction avec le monde.
Si chacun de nous possède trois systèmes d’interaction avec le monde, aucun de nous ne les utilise de manière similaire. Ce qui participe à nous rendre uniques et différents les uns des autres, ce sont nos capacités à manier ces trois systèmes, développées depuis notre plus jeune âge, tributaires de notre bagage biologique, de la variété et la nature des situations d’apprentissage auxquelles nous avons été confrontés, des modèles parentaux, familiaux, scolaires ou sociaux – que nous avons reproduits – et des manières dont nos comportements ont été renforcés.

Le trouble de personnalité borderline : mode d’emploi
Il y a moins de quatre-vingts ans que l’être humain a commencé d’appréhender le fondement neuronal de son fonctionnement mental et émotionnel, grâce notamment au développement d’appareils permettant d’en détecter et d’en mesurer l’activité. Ces fabuleux outils d’investigation du cerveau – que sont par exemple l’EEG (électroencéphalogramme), l’IRM (imagerie par résonance magnétique) ou la TEP (tomographie par émission de positons) ont donné naissance à ce que nous appelons aujourd’hui les neurosciences ou l’étude des maillages neuronaux qui relient les pensées, les émotions et les comportements.
Les recherches en neurosciences se multiplient et permettent actuellement de formuler des hypothèses explicatives du trouble de personnalité borderline. La manière la plus honnête d’en résumer les résultats actuels est de considérer que, selon toute vraisemblance, tout notre fonctionnement cognitif, émotionnel et comportemental serait déterminé en sous-main par notre cerveau et plus particulièrement par les interactions existant entre différentes régions de ce dernier ; par ailleurs, ces interactions se modifieraient selon les expériences vécues et l’environnement qui nous entoure.
Essayons dès lors de comprendre plus avant comment nos systèmes émotionnels, cognitifs et comportementaux communiquent. Parmi les zones du cerveau impliquées, citons le lobe frontal et préfrontal, grâce auquel nous sommes en mesure de réguler nos émotions. Le lobe pariétal est quant à lui chargé de traiter les informations fournies par nos sens et nous permet de produire des images internes (c’est grâce à lui que nous pouvons nous imaginer sur une plage de sable chaud alors que l’hiver s’est installé dans nos contrées !).
Quant à l’amygdale, elle est essentielle à notre capacité de ressentir des émotions et de décoder les émotions exprimées non verbalement par les autres ; elle a donc pour mission de moduler nos réactions émotionnelles aux événements que nous vivons.
Citons finalement l’hippocampe, bras droit de l’amygdale, qui nous permet d’apprécier le contexte dans lequel surviennent nos émotions et de calibrer ces dernières pour les y adapter.
Il est fort probable que les interactions entre ces différentes parties du cerveau ne sont pas identiques chez chaque être humain. Comme certains d’entre nous naissent avec une ouïe plus développée que d’autres ou avec une taille plus importante que d’autres, notre fonctionnement cérébral semble avoir des prédispositions spécifiques, des « compétences » particulières qui varient d’un individu à l’autre. À ce jour, cette perspective est hypothétique. Elle sera investiguée plus avant dans les futures recherches.
Toutefois, ces hypothèses permettent d’apporter un éclairage intéressant à la compréhension du trouble de personnalité borderline. Le trouble de personnalité borderline se développerait à partir d’une sensibilité biologique spécifique dont les manifestations cliniques sont de trois ordres :
• L’hyperréactivité aux stimulations de l’environnement serait le résultat de l’activation plus rapide de l’amygdale et du réseau qui l’entoure.
• L’intensité de la réaction émotionnelle proviendrait du décodage erroné du contexte des stimulations environnementales par l’hippocampe et son réseau, ce qui rendrait difficile le calibrage adapté de la réaction émotionnelle.
• Finalement, la lenteur du retour à l’état émotionnel de départ serait le résultat de la suractivation de l’amygdale. Les expérimentations dans ce domaine ont montré que ce qui différencie essentiellement les gens qui se remettent plus rapidement d’une émotion que les autres est l’intensité de l’activation de l’amygdale en situation de stress : moins l’amygdale est activée, plus l’on parvient rapidement à revenir à son état émotionnel de base.
Mais il y a plus complexe encore : le fonctionnement lui-même de ces différentes zones cérébrales se transforme selon le type d’expériences vécues et selon la fréquence de répétition de ces expériences. Par exemple, on a constaté que l’hippocampe rétrécit lorsque l’être humain souffre de troubles dépressifs ou de stress posttraumatique. Dès lors, on peut considérer que le milieu dans lequel nous avons vécu ou vivons influence la manière dont notre système cérébral fonctionne et favorise ou freine l’émergence d’une gestion émotionnelle, cognitive, ou comportementale plus ou moins adaptée.
Tout se joue donc dans l’interaction entre les compétences initiales de l’enfant et les réponses apportées par son environnement.
Lorsque l’enfant bénéficie d’un bagage biologique adéquat, ses besoins seront plus « classiques », ce qui facilitera la tâche de l’environnement et permettra à ce dernier d’être mieux en mesure d’apporter des réponses adaptées ; simultanément, lorsque l’environnement ne parviendra pas à ajuster ses réponses aux besoins de l’enfant, l’impact de ces inadéquations sera moins important. Dans ce contexte favorable, l’enfant est mieux en mesure de faire l’apprentissage d’une gestion compétente de ses systèmes émotionnels, cognitifs et comportementaux. Il apprend ainsi à :
• Être capable d’identifier les émotions, de repérer les sensations physiologiques qui habitent le corps, d’apprendre à les reconnaître et de leur donner un nom.
• Être capable de vivre ou d’affronter les émotions, en d’autres termes apprendre à survivre à l’émotion même si son intensité est forte, faire la différence entre ressentir une émotion et être – se transformer en – cette émotion.
• Être capable de réduire l’impact des stimuli émotionnels, en apprenant à produire des émotions concurrentes, des comportements susceptibles de modifier le stimulus émotionnel de base.
• Être capable de gérer les pensées en lien avec les émotions : apprendre à mobiliser sa pensée de façon à interpréter différemment l’événement déclencheur d’émotions, apprendre à ne pas laisser les émotions contaminer toutes nos compétences d’interprétation et de raisonnement.
Lorsque l’enfant présente une fragilité de départ, l’environnement devra exceller dans l’art d’apporter des réponses adaptées. Plus cette fragilité sera grande, plus les besoins de l’enfant seront inhabituels et importants, plus les difficultés de l’environnement pour apporter des réponses adaptées seront grandes. Simultanément, plus l’environnement sera en difficulté pour apporter des réponses adéquates et plus la fragilité initiale de l’enfant se renforcera et se manifestera au travers de comportements problématiques. L’apprentissage d’une gestion adaptée des systèmes émotionnels, cognitifs et comportementaux ne pourra être alors réalisé de manière complète et performante.
Tel est le cas lorsque l’environnement punit ou banalise ce que vit l’enfant, lorsqu’il méprise les raisons pour lesquelles l’enfant éprouve de la détresse, lorsqu’il disqualifie les interprétations que fait celui-ci de son propre comportement ou de ses intentions et lorsqu’il ne parvient pas à valider ses réponses émotionnelles face aux événements. Tel est le cas également lorsque l’environnement ne peut tolérer que l’enfant manifeste des émotions douloureuses de manière visible, lorsqu’il valorise à l’excès la maîtrise de soi, lorsqu’il ne jure que par la pensée positive, lorsqu’il ne supporte que difficilement la dépendance de l’enfant, son besoin d’attention et ce qui est jugé comme un manque de débrouillardise face aux situations de vie.
Si, de surcroît, l’environnement dysfonctionne gravement (violences verbales, physiques et sexuelles), les conséquences peuvent être très lourdes.


Que retenir de ce chapitre ?
Chaque être humain possède trois systèmes d’interaction avec le monde : le système cognitif, le système émotionnel et le système comportemental. Ce qui nous différencie les uns des autres, ce sont les compétences que nous avons eu l’occasion d’acquérir et qui sont le résultat de la combinaison entre : le contenu de nos bagages biologiques, physiologiques, génétiques, héréditaires ; la variété et la nature des situations d’apprentissage auxquelles nous avons été confrontés ; les modèles que nous avons reproduits et les manières dont nos comportements ont été renforcés.
Le trouble de personnalité borderline se caractérise par la présence de perturbations importantes et durables au niveau :
• du système émotionnel (instabilité de l’humeur, instabilité émotionnelle, instabilité affective due à une réactivité marquée de l’humeur, colères intenses, sentiments de vide) ;
• du système cognitif (capacité d’anticiper les conséquences réduites, instabilité de l’image de soi/de la notion de soi, alternance entre idéalisation excessive et dévalorisation, survenue transitoire d’idéation persécutoire, symptômes dissociatifs) ;
• du système comportemental (instabilité des relations interpersonnelles, mode général d’impulsivité, efforts effrénés pour éviter les abandons, répétition de comportements, de gestes, de menaces suicidaires et/ou d’automutilations, difficultés à contrôler sa colère, accès de violence ou comportements menaçants).
Selon toute vraisemblance, le trouble de personnalité borderline est la résultante de l’interaction entre des dysfonctionnements biologiques et des dysfonctionnements de l’environnement. Cette interaction problématique empêche la personne de faire les apprentissages nécessaires à la gestion compétente de ses émotions, de ses cognitions et de ses comportements. De ce conglomérat de facteurs découle une instabilité comportementale, de l’image de soi et des relations interpersonnelles.
Le trouble de personnalité borderline se manifeste également au travers de toute une série de pathologies associées dont les plus fréquentes sont les troubles de l’humeur, les troubles anxieux et les troubles des conduites (abus de substances et troubles alimentaires).
 
Maintenant que nous sommes au clair sur la manière dont se présente le trouble de personnalité borderline, sur la nature des perturbations qui lui sont caractéristiques et sur les hypothèses explicatives du trouble, il est temps de se concentrer désormais sur les outils qui nous permettront, étape après étape, de pallier les lacunes d’apprentissage, de stabiliser la gestion des systèmes émotionnel, cognitif et comportemental et d’atteindre progressivement une sérénité relationnelle, avec les autres et avec soi-même.
Quatre facteurs semblent être à la base du développement et du maintien du trouble de personnalité borderline : d’une part, des dysfonctionnements biologiques, d’autre part des lacunes d’apprentissage dans la gestion des émotions, troisièmement des dysfonctionnements en chaîne dans le système cognitif, avec, finalement, pour conséquence une instabilité au niveau des comportements, des relations interpersonnelles et de l’image de soi.
C’est donc à quatre grandes catégories d’outils thérapeutiques que nous allons faire appel, dont chacune fera l’objet d’un des chapitres à venir.
• L’apprentissage d’une gestion émotionnelle compétente sera abordé dans le chapitre 3.
• Les manières de corriger les erreurs de fonctionnement du système cognitif feront l’objet du chapitre 4.
• La recherche d’un meilleur équilibre au niveau des comportements, des relations et de l’image de soi sera proposée dans le chapitre 5 et le chapitre 7.
• Les traitements psychopharmacologiques, susceptibles de corriger les dysfonctionnements biologiques, seront passés en revue dans le chapitre 6.
Préalablement à l’enseignement de ces quatre catégories d’outils, un premier outil, de nature générique, fera l’objet du chapitre 2 : enquêter sur soi.
Le tableau ci-contre permet de répertorier l’ensemble de ces techniques en fonction des lacunes qu’elles permettront de combler.
L’objectif final de toutes ces techniques sera invariablement de vous permettre de cibler et de modifier tous les comportements qui mettent en péril votre vie et votre qualité de vie.
[image: images]Les outils thérapeutiques en fonction des lacunes de fonctionnement caractéristiques du trouble de personnalité borderline.




1- J. G. Gunderson, Borderline Personality Disorder. A Clinical Guide. Washington, American Psychiatric Publishing, 2000.

2- Groupe de travail sur le trouble de personnalité borderline, Guidelines APA, Washington, 2000.

3- Le dialogue consiste à parler à un tiers, le monologue à se parler à voix haute ; quant au monologue intérieur, il est une longue suite de pensées, un discours que l’on se tient à soi-même, sans le verbaliser à voix haute.




Chapitre 2
Enquêter sur soi
En 1985, dans Intimate Exchanges1, Samuel French rédige huit pièces de théâtre dont Alain Resnais, réalisateur français, s’inspire pour mettre en scène les films Smoking et No Smoking.
 
C’est le printemps, Celia Teasdale (splendidement interprétée par Sabine Azéma) fait le ménage dans sa demeure. Elle décide de s’offrir un moment de pause et se rend sur la terrasse. C’est là que tout commence : Celia décide de fumer une cigarette (Smoking) ou de s’abstenir (No Smoking). De cette décision découlent des scénarios qui conduisent Celia à vivre six destinées totalement différentes les unes des autres.
 
La fin de l’histoire n’est autre que le résultat d’un enchaînement spécifique d’événements : chacun dépend de celui qui le précède.
 
L’analyse en chaîne a pour objectif d’identifier les différents événements qui ont précédé un comportement donné. En traçant la « biographie » du comportement, il devient possible d’envisager comment en modifier le déroulement.
La machine à remonter le temps
L’analyse en chaîne est une manière de comprendre comment un comportement donné s’est produit en remontant dans le temps. Il s’agit de porter notre attention sur l’enchaînement des étapes – comportementales, cognitives et émotionnelles – qui ont précédé sa survenue. Ce faisant, on peut identifier des actions spécifiques qui, si elles étaient remplacées par d’autres, produiraient un scénario totalement différent.
En effet, chacun de nos comportements est la conséquence logique d’un enchaînement spécifique d’événements, d’importance variable.
Prenons un exemple. Auriez-vous la gentillesse de lire à voix haute la phrase : « Je suis en train de lire une phrase à voix haute » ? Vous y êtes ?
Essayons maintenant de remonter dans le temps, de façon à comprendre quelles sont les différentes étapes que vous avez dû franchir pour réaliser cet exercice. Dans un premier temps, vous avez mobilisé votre concentration de façon à comprendre la consigne qui vous était demandée. Si vous êtes parvenu à réaliser cela, c’est grâce à votre compétence, non seulement à identifier les mots qui constituent la phrase, mais aussi à reconnaître leurs rôles syntaxiques respectifs. Vous avez dû également prendre en considération les indicateurs grammaticaux tels que les prépositions, les marqueurs temporels, le pluriel ou le singulier, la ponctuation, etc. Mais, pour être en mesure de réussir cette démarche, il vous a fallu mobiliser une compétence bien antérieure, à savoir l’identification des mots et leur définition, en fonction de leur contexte d’apparition. Or tout cela n’a été possible que grâce au fait que vous avez développé, il y a longtemps, votre conscience phonémique et que vous avez ainsi découvert le principe alphabétique. Voilà tracé en quelques coups de pinceau un enchaînement d’événements de l’enfance à ce jour qui se sont imbriqués les uns aux autres pour vous permettre de réaliser la consigne qui vous était demandée.
Imaginons maintenant que vous ne soyez pas parvenu à lire cette phrase correctement et à voix haute. Il serait alors indispensable que nous investiguions chacune des étapes préalables à la réussite de cette tâche ; nous pourrions ainsi identifier celles qui sont déficitaires et envisager des stratégies de résolution du problème, susceptibles d’en permettre la correction.
Voilà donc illustrée la complexité qui caractérise la survenue de tout comportement, qu’il s’agisse de comportements souhaités ou de comportements problématiques tels que ceux qui caractérisent le trouble de personnalité borderline. S’automutiler ou ne pas le faire, consommer de l’alcool de manière abusive ou rester abstinent, attenter à sa vie ou en augmenter la qualité sont des comportements consécutifs à un enchaînement spécifique d’événements – cognitifs, émotionnels, comportementaux – dont chaque étape prédispose ou empêche la survenue de l’étape suivante.
Les analyses en chaîne sont un moyen extrêmement important de cerner les zones d’intervention qui permettront de limiter, voire d’empêcher, la survenue de comportements problèmes en appliquant des stratégies alternatives que les chapitres à venir expliciteront dans le détail.

Enquêter sur l’enchaînement des événements
Pour mener à bien une analyse en chaîne, il faut commencer par définir le comportement qui pose problème et que l’on souhaite analyser. Décrivons ce comportement dans le détail, comme le ferait un détective mandaté pour enquêter sur la scène d’un vol, en prenant soin d’identifier avec précision les émotions et les pensées qui l’accompagnaient.
Prenons l’exemple d’Aude : depuis quelque temps, elle fait à nouveau usage de comportements automutilatoires, qui la découragent, qu’elle ne comprend pas et n’arrive pas à juguler.
Observons d’un peu plus près la dernière manifestation de ce comportement problème : hier soir, vers 18 heures, Aude – alors seule dans son appartement – s’est rendue dans la salle de bains, a fouillé les tiroirs pour y trouver une lame de rasoir. Debout devant le lavabo, Aude, le poignet gauche tendu vers la porcelaine, se scarifie avec lenteur et précision, à cinq reprises. Les plaies qu’elle s’inflige ne sont pas trop profondes mais permettent au sang de suinter par gouttes.
Durant cette automutilation, Aude se sent comme prise d’une sorte de rage, de frénésie ; elle est toute tremblante, a les larmes aux yeux et ne cesse de se répéter : « Il faut que ça sorte. C’est mauvais, cela doit sortir, comme des larmes. »
Nous pouvons maintenant enclencher la machine à remonter le temps de l’analyse en chaîne : seconde après seconde, minute après minute, observons la manière dont les émotions, les pensées et les comportements d’Aude se sont enchaînés.
		COMPORTEMENT	ÉMOTION	COGNITION
	18 heures à 18 h 10
[image: images]
	scarifications
	rage, frénésie
tremblements
larmes aux yeux
	C’est sale. Il faut que cela sorte. C’est mauvais, cela doit sortir, comme des larmes.

	17 heures à 18 heures
[image: images]
	assise sur le canapé « zappe » la TV
	malaise
tristesse
irritabilité
	Je ne sais pas quoi faire, je m’ennuie.
 Ma vie est un tel gâchis !

	16 h 55
[image: images]
	Je rentre du boulot.
	honte,
 fatigue
	Je suis tellement nulle !

	15 heures
[image: images]
	J’explose en sanglots devant mon supérieur qui critique mon comportement vis-à-vis de ma collègue.
	désespoir,
ras-le-bol
	Tout le monde s’en fout !
 Personne ne me comprend, je suis seule au monde !

	14 h 35
[image: images]
	J’insulte ma collègue.
	noire de rage
	Je pourrais la tuer.

	14 h 30
[image: images]
	critique d’une collègue concernant la durée de ma pause de midi
	agacement,
 irritabilité,
 tension
	Pour qui elle se prend !

	13 h 55
[image: images]
	2e tentative pour joindre mon ex-mari
	rage,
 désespoir
	Je peux bien mourir, ça lui est égal !

	13 heures
[image: images]
	1re tentative pour joindre mon ex-mari
	angoisse,
 peur
	Pourquoi il n’est jamais là quand j’ai besoin de lui ? À l’aide !

	8 heures
 [image: images]
	départ pour le travail
	inquiétude,
 énervement
	Je n’arrive pas à gérer ! Je suis débordée.

	7 heures
 [image: images]
	réveil difficile ; je n’ai presque pas dormi
	fatiguée,
 larmes aux yeux,
 tristesse
	La vie est tellement difficile…




L’historique de cette automutilation permet de mettre en évidence le fait qu’elle a « couvé » tout au long de la journée, favorisée dès le réveil par l’état de fatigue dans lequel se trouvait Aude, puis potentialisée par les différents événements négatifs survenus : les émotions envahissantes, l’impossibilité de joindre son ex-mari, la critique d’une collègue, la convocation du supérieur hiérarchique et ses reproches, et, finalement, la soirée sans projet motivant.
 
Simultanément, cette analyse en chaîne de l’automutilation d’Aude permet de mettre en perspective les « bifurcations », les comportements alternatifs, qui auraient pu permettre d’éviter cette crise : ainsi Aude apprendra-t-elle à mobiliser des « compétences de tolérance à la détresse », lorsqu’elle est confrontée à des émotions douloureuses telles la colère, ou l’angoisse – techniques qui feront l’objet du chapitre 3 –, le travail sur les interprétations erronées de la situation comme, par exemple, le fait de se sentir tellement nulle ou tellement seule – qui feront l’objet du chapitre 4 – ou bien encore des stratégies d’affirmation de soi pour répondre aux critiques de sa collègue ou du supérieur hiérarchique – qui feront l’objet du chapitre 5.
 
Dernière étape de l’analyse en chaîne : identifier et lister toutes les conséquences agréables ou désagréables qui font suite au comportement problème et qui nous conduisent à l’initier et à le maintenir.
	QU’EST-CE QUE MON COMPORTEMENT M’A COÛTÉ ?
 EN QUOI M’A-T-IL APPORTÉ DES CONSÉQUENCES DÉSAGRÉABLES ?
	QU’EST-CE QUE MON COMPORTEMENT M’A RAPPORTÉ ?
 À QUOI M’A-T-IL SERVI ? QU’EST-CE QU’IL M’A ÉVITÉ DE VIVRE ?

	• malaise physique
 • plaies douloureuses
 • stigmates
 • culpabilité
 • tristesse, désespoir
 • autodévalorisation
	• épuisement physiologique
 • sorte de calme intérieur
 • disparition de la colère
 • impression d’être comme déconnectée du monde, sorte d’indifférence, sentiment d’être dans de la ouate





À vous de jouer !
Dans l’annexe 2 p. 198, vous trouverez un exemplaire de fiche d’analyse en chaîne. Faites-en autant de photocopies que nécessaire de façon à pouvoir vous exercer à manier cet outil. Si la représentation graphique ne vous convient pas, vous pouvez tout aussi bien créer votre propre fiche d’analyse en chaîne.
Pour commencer, exercez-vous à manier l’analyse en chaîne dans des situations simples, c’est-à-dire moins chargées sur le plan émotionnel, puis, petit à petit, lancez-vous dans l’analyse de situations plus complexes.
Au fur et à mesure que vous avancerez dans la lecture et les exercices proposés à chaque étape de cet ouvrage, vous acquerrez des compétences qui vous permettront de compléter avec toujours plus de finesse ces analyses en chaîne.

Que retenir de ce chapitre ?
L’analyse en chaîne est un outil primordial pour conduire à une appréhension correcte de la manière dont un comportement spécifique est initié et maintenu.
Elle part du comportement problème que vous avez choisi d’analyser et remonte dans le temps pour identifier l’enchaînement des événements, des émotions, des cognitions et des comportements qui l’ont précédé.
L’analyse en chaîne permet également d’identifier les conséquences agréables et désagréables qui favorisent ou non la survenue ultérieure du même comportement problème.
Utilisez le plus souvent possible cet outil pour analyser vos comportements. Progressivement, vous identifierez des modèles spécifiques de comportements. En identifiant les séquences qui vous conduisent à adopter un comportement donné, vous apprendrez à repérer quelles stratégies vous pouvez mettre en place pour favoriser des comportements alternatifs, plus efficaces pour gérer la situation ; ces stratégies font l’objet des chapitres suivants.


1- Aychkbourn, A. (1985) Intimate Exchanges. Londres, Samuel French.




Chapitre 3
Les outils
 de la gestion
 émotionnelle
Le trouble de personnalité borderline est la conséquence, comme nous l’avons vu dans le premier chapitre, d’un dysfonctionnement biologique de notre système émotionnel associé à des interactions problématiques avec l’environnement dans lequel nous évoluons. Résultat : toute une série d’apprentissages dans la manière de gérer les émotions, les cognitions et les comportements ne sont pas réalisés. En découlent un chaos interpersonnel, une humeur labile, des comportements impulsifs et dommageables et un sentiment de soi perturbé.
Ce chapitre a pour objectif de vous aider à combler ces lacunes d’apprentissage, en vous enseignant la manière de développer et de manier quatre compétences fondamentales à la survie et à la qualité de vie de l’être humain : la prise de conscience totale, la capacité d’adoucir le moment présent, celle d’apaiser les sens et celle de distraire les émotions.
La prise de conscience totale
La prise de conscience totale (PCT) est une compétence que tout être humain peut acquérir, sous réserve de l’exercer, de façon à développer un style de vie dans lequel il participe aux événements, à atteindre la synthèse entre le système émotionnel et le système cognitif, en profitant pleinement de la richesse de chacun d’entre eux, sans privilégier l’un ou l’autre.
Mais la prise de conscience totale revêt une importance fondamentale, voire vitale, pour les personnes qui souffrent de trouble de personnalité borderline : c’est au travers de sa pratique qu’il devient possible non seulement d’apprendre à identifier ce qui se passe en soi – qu’il s’agisse d’émotions, de cognitions, ou des deux simultanément – mais également d’apprendre à y survivre, à s’y confronter sans permettre à des comportements problématiques tels que les tentatives de suicide, les automutilations ou les conduites impulsives de se produire.
La voie royale vers la conscience éclairée
Comme nous l’avons vu dans le chapitre 1, le système émotionnel et le système cognitif constituent deux des trois portes qui nous permettent d’entrer en contact avec le monde qui nous entoure. L’harmonie de cette interaction dépend de l’utilisation équilibrée de ces deux outils : si nous privilégions l’outil émotionnel, nous aurons de la peine à analyser ce qui se passe, à tirer les conclusions qui s’imposent et à agir de façon à atteindre l’objectif souhaité ; si nous privilégions l’outil cognitif, nous faisons abstraction et nous nous déconnectons des informations transmises par notre système émotionnel et ne sommes plus en mesure d’agir et de réagir, de manière adéquate, à la réalité.
Prenons un exemple des conséquences d’une utilisation problématique du système émotionnel. Grégoire avait fixé rendez-vous à son amie à 17 heures, dans un café de la place. Lorsque l’heure approche, Grégoire sent progressivement son angoisse augmenter. Et si elle ne venait pas ? Et s’il ne la revoyait plus jamais ? Et si elle était avec un autre ? Les minutes s’écoulent et les émotions de Grégoire se font de plus en plus envahissantes. À l’angoisse devant le risque d’une potentielle séparation s’ajoute maintenant la colère devant tant de maltraitance de la part de son amie. Grégoire est de plus en plus agité. Il a de la peine à rester assis sur son siège. Il bout littéralement de rage. Là voilà enfin ! Avec plus de vingt minutes de retard ! Grégoire se lève, fulminant, empoigne sa tasse de café, la jette sur le sol de manière démonstrative avant de quitter l’établissement sans un mot, non sans avoir fusillé son amie du regard. Lorsque son système émotionnel prédomine, tout ce que Grégoire fait ou pense est violemment contaminé par ses émotions.
Considérons maintenant ce qui se passe lorsque Grégoire tente d’éviter l’expérience et l’expression de réactions émotionnelles et douloureuses en mobilisant sa conscience rationnelle uniquement. Il se répète inlassablement qu’il ne doit pas penser à mal au sujet de son amie, que, même si elle le quitte, cela lui est complètement égal, qu’il doit certainement ne pas l’aimer pour ne pas être capable de lui faire confiance, etc. Tel le couvercle que l’on dépose sur la casserole dans laquelle on cuit des pâtes, Grégoire cherche à recouvrir ses émotions ; mais, cette stratégie ne lui permet un relatif apaisement que bien peu de temps : la pression est telle dans la casserole que rapidement les émotions débordent.
Tendre vers la synthèse, c’est intégrer les deux systèmes – émotionnel et cognitif – de façon à obtenir un maximum d’informations et engager des comportements efficaces. C’est cette synthèse que l’on appelle « conscience éclairée ». Pour Grégoire, c’est se connecter aux émotions d’angoisse et de colère liées au retard de son amie, c’est se concentrer sur sa respiration de façon à éviter que la panique ne s’installe, tout en analysant la situation et en distinguant les faits de leur interprétation.


De l’observation à la participation
Toute modification ou adaptation des comportements humains passe par trois étapes essentielles : l’observation, la description, la participation.
Lorsque j’ai adopté ma deuxième chienne, elle avait six mois, avait été abandonnée à deux reprises et n’avait jamais bénéficié d’une once d’éducation. Résultat : j’ai rapidement fait appel à un club de cynologie et me suis inscrite aux cours proposés. Ce que je ne savais pas alors, c’est que ces cours seraient plus centrés sur mes compétences de maître-chien que sur les siennes ! Aussi l’apprentissage de la marche au pied restera-t-il à jamais gravé dans ma mémoire comme l’exemple par excellence de l’efficacité de la prise de conscience totale.
J’avais beau m’évertuer à tirer sur la laisse de sorte que ma chienne ne puisse ni s’éloigner, ni ralentir ou accélérer, ma démarche s’est rapidement soldée par un échec cuisant : plus j’agissais de la sorte, plus ma chienne se braquait, plus je tenais la laisse serrée, et plus la marche au pied devenait une lutte de pouvoir dans laquelle j’avais le don d’être toujours la perdante ! Totalement découragée, c’est avec plaisir et une pointe de cynisme que j’ai laissé ma professeure prendre la chienne par la laisse et faire avec elle une démonstration. J’étais totalement sidérée (et très certainement vexée) en constatant que la chienne accompagnait parfaitement le pas de ma professeure, le regard planté dans ses yeux !
Je me suis alors mise à observer leur évolution, pendant de longues minutes, m’imprégnant du rythme particulier du mouvement de ma professeure, tentant de reproduire à distance son attitude. Cette observation attentive m’a conduite progressivement à identifier des éléments caractéristiques de la situation : buste droit, tête droite et dans l’axe, regard incliné sur la gauche, léger mouvement de balancier du bras gauche, autant de comportements que je n’avais pas mis en place au préalable.
Finalement, j’ai repris l’exercice avec ma chienne en me connectant uniquement sur l’instant présent, sur le lien qui m’unissait à elle durant cet exercice, sur les mouvements que je réalisais, en participant pleinement à ce que j’étais en train de faire. Le résultat ne s’est pas fait attendre…
[image: images] Observer…
Lorsque vous visitez une exposition de tableaux, vous regardez chaque œuvre en restant à une distance confortable, ni trop près ni trop loin, de façon à la percevoir dans son ensemble. Si votre nez n’est qu’à un centimètre du tableau, vous n’êtes plus en mesure d’en saisir toute la richesse ; si vous êtes éloigné de plusieurs mètres, vous risquez de perdre de vue la représentation graphique.
Observer, c’est donc se mettre en position de pouvoir regarder quelque chose qui est en train de se produire – soit à l’intérieur de soi, soit à l’extérieur de soi – sans être trop proche ni trop éloigné, sans chercher à influencer ce que l’on est en train d’observer – sans l’amplifier ni le diminuer.
Malheureusement, à l’inverse de notre visiteur d’exposition, nous faisons souvent l’erreur, par exemple face à une émotion de colère, de nous coller à ce que nous vivons et de l’exagérer, ou de vouloir nous en éloigner et de l’annuler. Dans un cas comme dans l’autre, nous perdons la capacité de pouvoir « surfer » avec cette émotion.
Heureusement, nous avons des milliers d’occasions chaque jour de combler cette lacune et de (ré)apprendre à observer. Nous pouvons observer nos émotions avec tout le cortège de sensations physiologiques qui les accompagnent, des pensées qui nous viennent à l’esprit, des comportements que nous exécutons, des manifestations de notre environnement tels les bruits, les couleurs, les odeurs, etc.
Saisissez toute occasion donnée dans votre vie de tous les jours pour observer. Lorsque vous marchez, faites-le en vous concentrant sur toutes les sensations physiologiques que vous procure cette activité. Lorsque vous dégustez de la nourriture, faites-le en étant attentif à tout ce qui se passe dans votre bouche, dans votre nez, ou dans votre gorge. Lorsque vous vous lavez les dents, portez votre attention sur le contact de la brosse que vous utilisez, sur la consistance et le goût de votre dentifrice. Si vous êtes assis dans un fauteuil, concentrez-vous sur les points de contact de votre corps avec le siège. Lorsque vous enfilez un vêtement, prêtez attention aux sensations que vous procure le tissu.
Une demi-heure par jour au minimum – d’une traite ou en plusieurs étapes – offrez-vous le luxe de partir à la découverte de l’observation. Vous constaterez assez vite que ce qui demande dans un premier temps un effort deviendra naturel, que ce qui semble d’abord inutile vous enrichira.
À la fin de ce chapitre, vous trouverez différentes suggestions d’exercices d’observation.
Ludmilla éprouve parfois des angoisses tellement fortes que son corps ne parvient plus à les vivre et qu’elle s’en déconnecte. Ces états dissociatifs sont devenus comme un réflexe devant les émotions trop intenses ; s’ils la protègent à court terme, ils l’empêchent à moyen et long terme d’apprendre à vivre et à survivre à ses émotions en les gérant de manière constructive. Par exemple, lors des entretiens thérapeutiques, il est fréquent que Ludmilla se dissocie lorsqu’elle aborde avec le thérapeute une situation chargée émotionnellement. Dès lors, il devient impossible, pour le thérapeute et pour Ludmilla, de travailler plus avant, de franchir et de dépasser la situation dont il est question ; l’ensemble du processus thérapeutique est dès lors mis en péril. Pratiquer des exercices d’observation permettra progressivement à Ludmilla de s’immerger dans ses émotions, partant des moins intenses pour se diriger vers les plus fortes, tout en maintenant son état de conscience. Elle apprendra ainsi à se mouvoir sur un territoire émotionnel qui lui était pratiquement étranger jusque-là.


[image: images] Décrire…
Si observer est une compétence fondamentale, décrire l’est tout autant. Décrire, c’est mettre des mots sur ce que nous sommes en train de vivre, c’est traduire par le langage de façon à communiquer.
Décrire, c’est faire le portrait des faits tels qu’ils sont observés. La pureté de la description dépend donc de la précision de nos observations. En résumé, la description est un acte qui se veut objectif et objectivable, dépouillé au maximum de toute interprétation.
La fréquente confusion entre description et interprétation est à la source de bien des erreurs, des difficultés et des souffrances. Prenez l’exemple des Grecs anciens : certains d’entre eux considéraient que la terre était plate et qu’au-delà de l’horizon seul le vide existait (interprétation) car leur champ de vision s’arrêtait à l’horizon (description) !
Décrire consiste à identifier et à nommer les faits et leurs conséquences (par exemple en termes d’émotions ou de cognitions) ; interpréter, c’est donner un sens à ce qui est en train de se passer et c’est souvent oublier qu’il ne s’agit là que d’une hypothèse parmi d’autres. Par exemple, si l’amie de Grégoire est en retard de vingt minutes au rendez-vous fixé (description) et que cela l’angoisse et l’agace (description), considérer qu’il s’agit là de la preuve de son indifférence à son égard (interprétation) n’est qu’une hypothèse parmi d’autres.
Loin de moi l’idée de condamner l’utilité de l’interprétation ! Interpréter est effectivement bien pratique dans de nombreuses situations : si je me rends sur le parking d’un supermarché, un samedi vers 11 heures et que je constate que le parking est bondé, en tirer la conclusion que le supermarché est noir de monde a certainement un sens. Mais, même dans ce cas de figure, si la probabilité que tel soit le cas existe bel et bien, elle n’en reste pas moins une probabilité ! Peut-être les architectes qui ont construit le supermarché en question n’ont-ils pas prévu de parking suffisamment spacieux pour y accueillir les visiteurs ? Ou peut-être que le parking en question est suroccupé car à quelques mètres se déroule, en dehors du supermarché, une manifestation populaire ?
Pour se protéger des interprétations abusives, il est important que nous gardions à l’esprit que chaque interprétation est une hypothèse congruente à l’humeur dans laquelle nous nous trouvons et aux faits ou aux événements que nous avons observés. Dans le chapitre 4, différents outils permettant d’épurer les interprétations erronées vous seront proposés.
À la fin de ce chapitre, vous trouverez différentes propositions d’exercices vous permettant de vous familiariser avec cette deuxième compétence qu’est la description.
Lorsque Grégoire est envahi par des émotions de grande intensité, il ne parvient plus à refréner ses comportements impulsifs et sa gestion problématique de la colère. Son émotion est telle une bombe qui explose à l’intérieur de lui-même saccageant tout sur son passage. Des exercices de description lui sont proposés pour lui permettre de se distancier un tant soit peu de son émotion : donner un nom à l’émotion et l’étiqueter constitue une première étape d’apprentissage indispensable pour mettre l’émotion à la bonne distance. Être capable de différencier la peur de l’angoisse, de l’anxiété, de la crainte, ou de la surprise est une étape importante du processus de confrontation à l’émotion et de communication de cette dernière.


[image: images] Participer…
La compétence de participation est la conséquence logique des compétences d’observation et de description. Elle consiste non seulement à faire quelque chose (penser, marcher, taper des mains, ressentir, etc.), mais à faire corps avec ce que l’on est en train de réaliser. Cette union entre ce que je suis et ce que je suis en train de faire est parfois automatique mais peut être aussi volontaire. Par exemple, nous ne réfléchissons pas au fait que nous sommes en train de marcher : nos genoux se plient automatiquement de façon à nous permettre de lever nos pieds avant de les reposer et de faire un pas, le tout en gardant l’équilibre. Et pourtant, lorsque nous étions enfant, cette étape qui nous paraît si facile aujourd’hui fut un apprentissage de longue haleine ! De même, lorsque nous nous promenons sur une surface verglacée, nous sommes contraint de nous mettre à réfléchir à la manière dont nous marchons, nous sommes obligé de ne faire plus qu’un avec notre action si nous voulons continuer d’avancer sans glisser ni tomber.
En d’autres termes, chaque fois que nous évoluons en terrain inconnu, nous devons porter toute notre attention sur la tâche à accomplir et donc observer, décrire et participer de manière active à ce que nous faisons.
Pendant plusieurs semaines, Aude exprimait à son thérapeute son désespoir devant l’inutilité des stratégies qu’ils avaient mises en place pour l’aider à diminuer ses comportements automutilatoires. L’analyse de leur mise en pratique a permis de mettre en perspective le fait qu’Aude, tout en réalisant la tâche assignée, pensait à d’autres choses qu’à ce qu’elle faisait. Par exemple, alors qu’elle cherchait à s’apaiser en respirant le parfum d’une fleur, Aude n’en continuait pas moins de ressasser les événements qui l’avaient conduite à se sentir stressée.


[image: images] Les clefs de la prise de conscience totale
Observer, décrire et participer n’ont de sens et d’efficacité que si ces actions sont réalisées sans jugement, en se centrant sur une chose à la fois et en visant l’efficacité.
• S’abstenir de juger
Lorsque j’observe, que je décris ou que je participe, rien n’est bon ou mauvais, bien ou mal : c’est. Juger m’éloigne de l’objectif que je vise, à savoir développer des compétences nouvelles. Considérer que je suis une mauvaise cuisinière en sortant un gâteau brûlé du four ne me permet pas d’améliorer mes compétences culinaires la fois suivante. De même, conclure que je suis une bonne cuisinière, lorsque je sors un gâteau parfaitement cuit du four, ne me donne aucune information sur ce qui s’est avéré efficace dans ma manière de préparer ce mets. Pour observer, décrire et participer de manière efficace, il est donc judicieux de s’abstenir de juger. Et que faire si les jugements surviennent malgré tout ? Les observer et les accepter tels qu’ils sont, les regarder tel un nuage qui passe dans le ciel… sans les juger.

• Se centrer sur une seule chose à la fois
À l’école, lorsque nous avions pour devoir de mémoriser une liste de vocabulaire, la seule manière de faire était de nous concentrer sur les mots que nous apprenions. Il en va de même pour toute activité : je ne peux profiter pleinement d’un film à la télévision si je parle en même temps au téléphone avec un ami tout en réfléchissant aux courses que je dois faire pour le week-end et en surveillant d’un œil l’heure qui tourne. Observer, décrire et participer exigent que je prenne le temps de me rendre totalement disponible pour ce que je suis en train de faire.

• Viser l’efficacité
L’efficacité n’a de sens que par rapport à l’objectif que je me fixe. Rien n’est efficace en soi mais tout peut l’être selon le but visé. Si je croule sous le travail et que je me sens débordée au point de ne plus savoir par où commencer, je peux jeter les dossiers par la fenêtre pour ne plus les avoir dans mon champ de vision, les ouvrir les uns après les autres et les refermer aussi vite, ou bien encore quitter le bureau pour échapper à la tension dans laquelle je me trouve.
Mais si mon objectif est de parvenir au bout de ma tâche (boucler tous les dossiers) en respectant les délais impartis, la seule chose efficace à faire sera par exemple d’établir une liste des priorités, de déléguer certains d’entre eux à des collègues, et d’organiser dans la journée plusieurs moments de détente qui me permettront de me ressourcer pour pouvoir optimiser mon rendement. La seule chose efficace à faire est d’accepter la situation telle qu’elle est (l’observer, la décrire, y participer, sans jugement et en se centrant sur cette situation uniquement) de façon à trouver les solutions qui me permettront d’approcher ou d’atteindre mon objectif.



À vous de jouer !
[image: images] Quelques exercices d’observation
1. Essayez d’imaginer une personne qui éprouverait de la colère ou essayez d’imaginer que vous êtes vous-même en colère. Cette colère s’exprimera au travers de toute une série de sensations physiologiques1. Envisagez quelles pourraient être ces sensations physiologiques et faites-en la liste.
2. Essayez maintenant d’imaginer que cette même personne ou vous-même éprouvez de la tristesse. Listez les sensations physiologiques qui seraient les siennes ou les vôtres.
3. Imaginez maintenant que cette personne est remplie de joie ou que vous éprouvez vous-même de la joie. Listez les sensations physiologiques qui exprimeraient cette émotion.
4. Faites l’expérience de votre postérieur sur une chaise.
5. Faites l’expérience de votre main posée sur une surface froide (par exemple, le montant en métal d’une chaise) et de votre autre main posée sur une surface chaude (par exemple, votre cuisse ou votre autre main).
6. Observez vos épaules.
7. Ressentez votre estomac.
8. Mordillez votre lèvre supérieure pendant une dizaine de secondes puis faites l’expérience des sensations qui envahissent vos lèvres et observez leur évolution.
9. Concentrez-vous sur les deux premières pensées qui vous viennent à l’esprit, sans y réfléchir, juste en les regardant intérieurement.
10. Marchez en observant votre jambe droite uniquement.
11. Marchez en observant vos pieds uniquement.
12. Buvez de l’eau gazeuse et observez les sensations physiologiques liées à cette absorption ; puis buvez de l’eau plate et observez les sensations.
13. Massez vos tempes avec vos index en effectuant une lente rotation dans le sens des aiguilles d’une montre.
14. Imaginez que votre esprit est un tapis roulant. Déposez sur le tapis roulant chacune de vos pensées et regardez-les s’éloigner.
15. Prenez un objet de petite taille (stylo, gomme, mouchoir, bague, boucle d’oreille ou montre) dans votre main droite et observez-le comme si vous le regardiez pour la première fois.
16. Faites l’expérience de votre jambe gauche croisée sur votre jambe droite.
17. Observez les bruits avoisinants.
18. Imaginez que votre esprit est un ciel et que vos pensées, vos émotions et vos sensations physiologiques sont autant de nuages poussés par le vent, qui défilent devant vos yeux.
19. Si vous constatez, en faisant l’un ou l’autre exercice, que vous êtes en train de décrire une pensée, une émotion ou une sensation, retournez à l’intérieur de vous et observez-vous en train de décrire.
20. Si vous êtes distrait par moments, centrez votre attention sur le moment où vous prenez conscience de votre distraction.

[image: images] Quelques exercices de description
L’être humain se distingue notamment des autres espèces par le langage. Grâce aux mots que nous utilisons, nous sommes capables de communiquer à autrui ce que nous sommes, ce que nous vivons, pensons ou ressentons. Les langues foisonnent de mots permettant de dire nos émotions, de décrire avec finesse leur nature et leur intensité.
Et, pourtant, la majorité d’entre nous, y compris les personnes qui souffrent de trouble de personnalité borderline, est bien handicapée lorsqu’il s’agit de mettre à profit la richesse du vocabulaire à sa disposition. Par exemple, nous dirons : « Je suis touché » pour évoquer aussi bien nos sentiments de tristesse, que de joie, de reconnaissance, d’agacement, de douleur, de fierté ou de compassion.
Nous avons effectivement de la peine à trouver le nom précis susceptible de communiquer au mieux l’état émotionnel qui nous habite. Afin de pallier cette lacune, il est de notre responsabilité de développer nos compétences dans ce domaine. Prenez dès lors le temps de chercher tous les noms d’émotions qui vous viennent à l’esprit ou que vous aurez trouvés dans un dictionnaire des synonymes ou sur internet et qui permettent d’enrichir la manière d’exprimer les six émotions de base qui vous sont proposées ci-dessous. Ce faisant, vous enrichirez progressivement votre vocabulaire et votre manière d’exprimer vos émotions sera de plus en plus précise et fine. Notez au moins dix synonymes pour chaque catégorie d’émotions.
Amour
	1. 	____________________________________________
	2.	____________________________________________
	3. 	____________________________________________
	4. 	____________________________________________
	5. 	____________________________________________
	6. 	____________________________________________
	7. 	____________________________________________
	8. 	____________________________________________
	9. 	____________________________________________
	10. 	____________________________________________



Joie
	1. 	____________________________________________
	2.	____________________________________________
	3. 	____________________________________________
	4. 	____________________________________________
	5. 	____________________________________________
	6. 	____________________________________________
	7. 	____________________________________________
	8. 	____________________________________________
	9. 	____________________________________________
	10. 	____________________________________________



Colère
	1. 	____________________________________________
	2.	____________________________________________
	3. 	____________________________________________
	4. 	____________________________________________
	5. 	____________________________________________
	6. 	____________________________________________
	7. 	____________________________________________
	8. 	____________________________________________
	9. 	____________________________________________
	10. 	____________________________________________



Tristesse
	1. 	____________________________________________
	2.	____________________________________________
	3. 	____________________________________________
	4. 	____________________________________________
	5. 	____________________________________________
	6. 	____________________________________________
	7. 	____________________________________________
	8. 	____________________________________________
	9. 	____________________________________________
	10. 	____________________________________________



Peur
	1. 	____________________________________________
	2.	____________________________________________
	3. 	____________________________________________
	4. 	____________________________________________
	5. 	____________________________________________
	6. 	____________________________________________
	7. 	____________________________________________
	8. 	____________________________________________
	9. 	____________________________________________
	10. 	____________________________________________



Honte
	1. 	____________________________________________
	2.	____________________________________________
	3. 	____________________________________________
	4. 	____________________________________________
	5. 	____________________________________________
	6. 	____________________________________________
	7. 	____________________________________________
	8. 	____________________________________________
	9. 	____________________________________________
	10. 	____________________________________________



1. Dans l’annexe 3 p. 200, vous trouverez une liste de noms et d’expressions permettant de décrire ces six émotions de base. Cette liste a été réalisée par des patients ayant participé à un programme thérapeutique de gestion des émotions, dans l’hôpital dans lequel je travaille : qu’ils soient remerciés de tout cœur pour le remarquable travail accompli !
2. Imaginez que la colère soit un objet. Quelle forme lui donneriez-vous ? Quelle couleur ? Quelle odeur ? Quelle texture ou consistance ? Un son spécifique lui serait-il associé ? Répétez cet exercice avec les autres émotions (tristesse, peur, honte, joie, amour).
3. Marchez et décrivez l’ordre dans lequel les différentes parties et les différents muscles de votre jambe droite bougent.
4. Observez les pensées qui vous passent par l’esprit pendant environ cinq minutes et triez-les en deux catégories : celles qui vous concernent et celles qui concernent les autres.
5. Regardez droit devant vous, sans bouger la tête ; seuls vos yeux ont le droit de bouger. Décrivez tout ce que vous apercevez dans votre champ de vision.
6. Écoutez les bruits qui vous entourent et identifiez leur provenance.
7. Connectez-vous aux sensations physiologiques qui apparaîtront spontanément dans votre corps pendant les cinq minutes à venir. À chaque sensation, nommez l’endroit du corps dans lequel vous l’avez repérée et imaginez que ce nom s’écrit devant vous comme un texte que l’on taperait à la machine à écrire, lettre après lettre.
8. Crispez les muscles correspondant aux noms suivants : front, bouche, cou, épaules, thorax, ventre, fessiers, cuisses, genoux, mollets, pieds.
9. Prenez un livre, n’importe lequel, et ouvrez-le au hasard. Lisez chaque mot, chaque phrase et rangez-les dans la catégorie « description de faits » ou dans la catégorie « interprétation ».
10. Considérez les dix émotions suivantes et classez-les par ordre d’intensité, de la moins intense à la plus intense : joie, bonheur, euphorie, gaieté, allégresse, amusement, béatitude, enthousiasme, plaisir, détente.

[image: images] Quelques exercices de participation
1. Fermez vos yeux et marchez en vous repérant à l’aide de vos bras tendus et de vos mains.
2. Bouche fermée, chantez une note et maintenez cette note le plus longtemps possible tout en expirant ; inspirez puis chantez à nouveau la même note en restant concentré de manière volontaire sur le son que vous produisez.
3. Passez l’aspirateur dans tout votre appartement en ne faisant qu’un avec le mouvement que vous effectuez, avec le bruit que vous entendez.
4. Mettez une musique que vous aimez bien. Tenez-vous debout, vos mains jointes dans votre dos, et effectuez avec vos pieds les mouvements suivants, au rythme de la musique :
	— pied droit en avant,

	— retour du pied droit à côté du pied gauche ;

	— pied gauche en avant,

	— retour du pied gauche à côté du pied droit ;

	— pied droit en arrière,

	— retour du pied droit à côté du pied gauche ;

	— pied gauche en arrière,

	— retour du pied gauche à côté du pied droit.


Répétez la séquence durant toute la durée du morceau de musique que vous aurez choisi.
5. Enclenchez la radio et concentrez-vous sur les voix des animateurs, en vous attachant à la mélodie de leur voix et non au contenu de leur discours.
6. Quelle que soit l’activité que vous êtes en train de réaliser, choisissez d’y participer complètement pendant une demi-heure, sans interruption.
7. Prenez un gant de toilette que vous tremperez dans de l’eau fraîche et lavez votre visage en participant pleinement à cette action pendant deux minutes.
8. Pensez à quelque chose que vous devez faire dans un proche avenir (aller au supermarché, à la poste, faire le plein d’essence, passer au distributeur de billets, faire la lessive, cuisiner le repas de midi, etc.) et ne faites que cela (penser à l’activité que vous devrez réaliser plus tard) pendant deux minutes au moins.
9.  Lors d’un trajet en voiture, en train, dans un transport public, ou en vélo, mémorisez pendant cinq minutes tous les virages que la route vous amènera à prendre ; répétez-vous ensuite mentalement le trajet sinueux par lequel vous venez de passer.
10. En mangeant votre repas, participez pleinement à chaque bouchée et mastiquez-la scrupuleusement avant de l’avaler.


Que retenir de ce chapitre ?
La prise de conscience totale est une compétence que tout être humain peut acquérir, sous réserve de l’exercer.
Grâce aux exercices de prise de conscience totale, vous pourrez progressivement commencer à pallier certaines des lacunes d’apprentissage de la gestion des émotions.
Pratiquer la prise de conscience totale, c’est apprendre à sortir du « pilote automatique » qui gouverne généralement nos actions, nos émotions et nos cognitions. C’est apprendre à déconnecter les interprétations influencées par l’humeur pour se centrer sur les faits.
Trois actions caractérisent la prise de conscience totale : observer, décrire et participer à ce que nous sommes en train de vivre.
Trois règles d’or gouvernent cette observation, cette description et cette participation : s’abstenir de juger, faire une seule chose à la fois et viser l’efficacité.
Seuls l’exercice et la pratique régulière de la prise de conscience totale peuvent vous permettre d’apprivoiser cette étape fondamentale de la gestion des émotions. Offrez-vous le luxe d’y consacrer quotidiennement au minimum une demi-heure de sorte que cette manière d’être au monde devienne le plus rapidement possible un réflexe, une habitude. Vous pourrez ainsi y faire d’autant plus rapidement appel lorsque vous vivrez des situations de crise susceptibles de vous conduire à adopter des comportements dommageables pour votre vie et votre qualité de vie.
Ludmilla pratique quotidiennement des exercices de prise de conscience totale. Elle en décrit les résultats comme suit : « Dans un premier temps, quand ils m’ont parlé de cette prise de conscience totale, je me suis demandé s’ils se moquaient de moi ! Qu’est-ce que quelque chose d’aussi bête que le fait d’observer, de décrire et de participer à ce que j’étais en train de vivre pouvait m’apporter ? D’autant que je passais le plus clair de mon temps à tout faire pour ne pas ressentir ce que je ressentais ! Finalement, je me suis prise au jeu. Petit à petit, j’ai découvert en moi des choses que je ne connaissais même pas. Et, surtout, j’ai constaté à quel point le seul moyen de franchir une émotion donnée était de s’y confronter. Depuis, la première chose que je fais lorsque je me sens débordée par mes émotions, c’est de m’y connecter avec intimité, de me transformer en algue et de me laisser onduler dans les vagues émotionnelles qui m’agitent ; avant, je me noyais dans les médicaments pour ne plus ressentir quoi que ce soit. »



Tolérer la détresse en apprenant à adoucir le moment présent
Si nous pouvions ôter de notre existence toute situation douloureuse, peut-être n’aurions-nous plus besoin d’apprendre à gérer nos émotions ? Tel n’est pas le cas.
Par ailleurs, en y réfléchissant plus avant, même les émotions douloureuses peuvent s’avérer utiles d’une certaine façon. N’est-ce pas grâce à elles que j’ôterai ma main de la plaque de cuisson brûlante ? Souvenez-vous de ces histoires de mères qui sont parvenues à soulever des poids monstrueux pour sauver leur enfant bloqué : c’est grâce à l’immense peur qu’elles ont ressentie qu’elles ont été capables de le faire. Autre exemple, la colère : ne vous est-il jamais arrivé de trouver, grâce à la colère que vous éprouviez, la force de franchir un obstacle ou de surpasser vos limites ? De même, c’est peut-être grâce à la tristesse qui nous a assaillis lors d’une perte que nous apprenons à mieux aimer ensuite.
Si nous n’avons aucun moyen d’empêcher que des événements déclencheurs d’émotions pénibles ne surviennent dans notre existence, nous sommes par contre en mesure de faire de ces dernières des opportunités de changement et d’enrichissement.
Mais l’être humain est décidément bien complexe ! Confronté à des émotions douloureuses auxquelles il ne peut par ailleurs échapper, il cherche à y résister, de toutes ses forces, et il transforme dès lors sa douleur en souffrance !
Prenons un exemple : j’ai mal à la tête et mes tempes sont régulièrement martelées par cette douleur. Considérons que je me dise : « Oh ! non. Ce n’est pas vrai ! J’en ai marre ! C’est vraiment injuste ! Pourquoi faut-il toujours que ça tombe sur moi ? Et pourquoi justement aujourd’hui ?!?! » Vous imaginez dès lors aisément que la tension supplémentaire que je m’impose n’aura d’autre effet que d’augmenter l’intensité de mon mal de tête, le rendant de plus en plus difficile à supporter.
Plus je lutte contre la douleur, plus je crée de la souffrance. En d’autres termes, la souffrance, c’est la douleur additionnée de la non-acceptation de la douleur. Mettre ainsi toute son énergie à « lutter contre » au lieu de « faire avec », c’est prendre le risque de perdre une opportunité d’être efficace et de faire ce qui est nécessaire pour améliorer la situation, voire la résoudre.
N’oubliez jamais ceci : la vie, c’est un peu comme jouer aux cartes. Le joueur n’a pas de pouvoir sur la distribution des cartes, sur la qualité du jeu qu’il reçoit. Ce qui fera la différence entre un « bon » et un « mauvais » joueur, ce sera sa capacité de mettre son jeu le plus possible en valeur, d’utiliser ses cartes au mieux pour mener à bien la partie.
Un des moyens à notre disposition pour éviter de transformer la douleur en souffrance est d’apprivoiser l’émotion pénible en adoucissant le moment présent (les sous-chapitres suivants se consacreront à la présentation de deux autres manières de gérer l’émotion douloureuse).
Il est indispensable, lorsque l’on est confronté à des émotions douloureuses, de pouvoir se soulager, au moins pendant un petit moment, un peu comme le ferait une aspirine en diminuant le mal de tête. C’est ainsi que nous pourrons nous confronter à l’émotion douloureuse, la traverser, sans l’aggraver d’une quelconque manière ni aggraver la situation qui l’a déclenchée.
C’est un peu comme vouloir prendre un bain lorsque l’eau est trop chaude : on y trempera d’abord un pied, puis une jambe, puis l’autre pied et l’autre jambe et ainsi de suite. Chaque pause dans cette « immersion » permet de laisser au corps le temps de s’habituer à la température avant de poursuivre.
Sept outils peuvent vous permettre d’adoucir le moment présent. Vous devrez tester chacun d’entre eux, dans des situations différentes, pour voir lesquels sont efficaces pour vous, à un moment donné. Aucun ne vous apportera la solution miracle, mais tous sont susceptibles de vous aider à atteindre l’objectif que vous vous êtes fixé : franchir la crise et y survivre, sans vous faire de mal et sans produire de comportements qui viendront, à moyen ou long terme, amplifier les difficultés auxquelles vous êtes confronté.
Pour vous aider à mémoriser ces sept outils, ils sont regroupés dans un sigle mnémotechnique : ADOUCIR2.
	A	postropher son imaginaire
	D	onner un sens
	O	uvrir son coeur
	U	tiliser la relaxation
	C	analiser l’attention
	I	nterrompre
	R	enforcer positivement


Sigle mnémotechnique pour adoucir le moment présent.


A comme Apostropher son imaginaire
Il s’agit là d’utiliser nos compétences mentales pour produire des images nous permettant de couper court au moment présent et de nous projeter dans une situation agréable.
Pour ce faire, vous pouvez par exemple imaginer une scène qui évoque pour vous la détente (être allongé(e) dans le sable chaud et vous laisser caresser par les rayons du soleil, ou découvrir le lever du soleil sur les montagnes, ou bien encore sentir un vent doux caresser votre visage).
Vous pouvez aussi construire en votre for intérieur une pièce dans laquelle vous êtes en parfaite sécurité ; décorez-la des objets que vous affectionnez, donnez-lui la couleur que vous souhaitez. Puis entrez dans votre pièce, fermez la porte et ressourcez-vous dans ce cadre de sérénité.
Ou bien encore, imaginez que les sensations douloureuses coulent hors de votre corps comme l’eau d’un tuyau. Maintenez votre attention sur cette image aussi longtemps que nécessaire.

D comme Donner un sens
Confronté à la douleur, il s’agit d’envisager l’utilité de cette douleur, le sens qu’elle peut revêtir, en quoi elle est susceptible d’apporter un plus.
Par exemple, si quelqu’un m’accuse injustement, ce peut être là une opportunité de pratiquer mes compétences d’affirmation de soi. Être anéanti après m’être donné à fond dans une tâche m’apprendra à mieux prendre conscience de mes limites. Survivre à la souffrance créée par une rupture affective pourrait me conduire à développer une plus grande confiance en moi et une meilleure connaissance de mes forces.
Il est parfois difficile lorsque l’on est plongé dans le sentiment douloureux d’avoir la distance suffisante pour pouvoir raisonner en termes de sens. Pour exercer cette compétence, vous pouvez débuter en reprenant des douleurs passées et en réfléchissant, à distance, aux apprentissages qu’elles vous ont permis de faire.

O comme Ouvrir son cœur
Il arrive parfois que, dans les moments de douleur intense, faire appel à cette partie de nous-même qui constitue notre noyau de sagesse puisse nous aider à trouver le courage et la force de traverser la crise. Si vous êtes croyant, vous pouvez également ouvrir votre cœur à un être supérieur, via la prière par exemple.

U comme Utiliser la relaxation
Être en mesure de soulager les tensions musculaires qui vont de pair avec la douleur est une compétence importante à acquérir pour adoucir le moment présent. Il existe de nombreuses manières d’initier un état de relaxation ; en voici quelques-unes qui pourraient vous aider :
• Asseyez-vous sur une chaise et tendez vos deux bras devant vous, en fermant vos poings. Tendez également vos deux jambes en tirant la pointe de vos pieds vers l’arrière. Crispez maintenant de toutes vos forces et pendant au moins une minute vos deux bras, poings serrés, et vos deux jambes, pointes des pieds tirées vers l’arrière. Puis relâchez tout en poussant un grand soupir et laissez-vous imprégner des sensations qui émergent en vous.
• Massez pendant plusieurs minutes votre nuque, votre crâne, vos tempes, votre visage.
• Fermez vos yeux et tournez votre tête vers la droite, puis l’arrière, puis la gauche, puis l’avant en répétant lentement ce mouvement circulaire pendant au minimum une minute.
• Modifiez votre rythme respiratoire pour enclencher une diminution de la fréquence cardiaque, souvent élevée dans les états de tension. Pour ce faire, posez vos mains sur votre ventre et imaginez que ce dernier est un ballon de carnaval. Inspirez par le nez de façon à gonfler à moitié ce ballon de carnaval ; bloquez ensuite votre respiration pendant quelques secondes (généralement trois ou quatre secondes) en maintenant votre ventre gonflé à moitié d’air. Expirez ensuite par la bouche en chassant bruyamment l’air de votre ventre ; une fois le ballon complètement dégonflé (vous sentirez vos abdominaux se contracter), bloquez votre respiration aussi longtemps que précédemment, en maintenant votre ventre vide d’air. Puis recommencez l’opération (gonfler le ventre à moitié, maintenir trois-quatre secondes, le vider complètement, maintenir trois-quatre secondes) pendant quelques minutes (en moyenne une dizaine de fois). Reprenez ensuite votre respiration habituelle et laissez-vous imprégner des sensations physiologiques éprouvées.

C comme Canaliser l’attention
Une des manières efficaces d’adoucir le moment présent lorsque l’on est envahi d’émotions douloureuses est de mobiliser les compétences de prise de conscience totale que nous avons apprises dans le chapitre 3 (voir page 52) de façon à limiter le champ de stimulations auxquelles nous sommes soumis. De fait, l’idée est ici de porter toute son attention sur ce que l’on est en train de faire au moment précis : se concentrer sur la vaisselle que l’on lave, sur les pas de marche que l’on exécute, sur les touches du clavier téléphonique sur lequel on compose un numéro, sur la manière dont bouge le corps en réalisant une tâche spécifique, etc.

I comme Interrompre
Lâcher prise pendant un temps prédéterminé est aussi une manière d’adoucir le moment présent, en s’accordant un répit par rapport à une tâche donnée ou pendant un temps donné.
Par exemple, branchez votre répondeur automatique et filtrez vos appels pour la soirée. Laissez traîner vos vêtements sales dans tout l’appartement pendant une journée. Remettez à demain une tâche ménagère que vous vouliez entreprendre aujourd’hui. Installez-vous confortablement dans votre fauteuil et ne faites rien du tout pendant une demi-heure.

R comme Renforcer positivement
Une des choses qui nous conduisent souvent à transformer notre douleur en souffrance est le jugement dévalorisant que nous portons sur nous-même quant à nos compétences de gestion de la situation. Pour contrecarrer ce processus, apprenez à vous parler comme vous aimeriez que l’on vous parle dans ce type de circonstances ou comme vous parlez aux autres lorsqu’ils passent par ce genre de moments. Encouragez-vous, donnez-vous des messages d’espoir, rappelez-vous que vous faites du mieux que vous pouvez et souvenez-vous que même la douleur n’est pas éternelle.

À vous de jouer !
Voici donc un premier ensemble d’outils que vous allez pouvoir utiliser pour adoucir le moment présent et, ce faisant, développer vos compétences de gestion des émotions douloureuses.
Testez-les tous, évaluez leur efficacité pour vous, selon les émotions que vous vivez et selon le moment où vous les ressentez. Utilisez ces différents outils en mobilisant toutes vos compétences de prise de conscience totale. Choisissez ceux qui vous paraissent être les plus efficaces.
Pour vous permettre d’identifier les outils les mieux à même de vous aider à adoucir le moment présent, vous trouverez, dans l’annexe 4 (voir page 206), une fiche intitulée « La boîte à outils du Mac Gyver3 des émotions de détresse ». Chaque fois que vous avez été confronté à des émotions douloureuses, complétez cette fiche en indiquant quelle technique vous avez mise en place et quelle a été son efficacité.
Qu’il m’est difficile de croire en ton existence,
Toi que l’on dit sage et plein de sérénité
Alors que je me sens comme en état de transe
M’éloignant de toi quand je voudrais m’approcher.
 
M’autoriseras-tu à te rejoindre là
Où se mêlent mon cœur et ma respiration
Et de venir me reposer entre tes bras
Laissant se dissiper angoisses et frustrations ?
 
Protège-moi, ô mon noyau de Sagesse,
Comme je cherche de mon mieux à te protéger,
Offre-moi sans fin la douceur de ta caresse
Pour me permettre de continuer d’exister.

Prière d’Aude rédigée à l’attention de son noyau de sagesse

Que retenir de ce chapitre ?
S’il est impossible d’éviter de vivre des émotions douloureuses, celles-ci peuvent nous offrir à plus ou moins court terme des opportunités d’améliorer nos compétences et de nous renforcer.
Par contre, il est de notre responsabilité d’éviter de transformer la douleur en souffrance, c’est-à-dire en douleur additionnée de la non-acceptation de la douleur.
Dès lors, afin de franchir le cap de l’émotion douloureuse sans l’aggraver ni aggraver la situation qui l’a provoquée, nous pouvons utiliser différentes techniques, dont celles qui consistent à adoucir (voir tableau page 73) le moment présent. Testez ces techniques, évaluez leur efficacité pour vous, selon les émotions que vous vivez et selon le moment où vous les appliquez. Choisissez celles qui vous paraissent être les plus efficaces.


Tolérer la détresse en apprenant à apaiser les sens
La nature nous a dotés de cinq sens qui sont autant d’antennes que nous utilisons pour entrer en contact avec notre environnement et le décoder. Il s’agit bien entendu de l’ouïe, du toucher, du goût, de la vue et de l’odorat.
Chacun de nous privilégie l’un ou l’autre de ces sens, comme si ce canal sensoriel était plus aisément stimulable ou plus sensible. Probablement ces préférences de canaux sensoriels ont-elles à voir avec la qualité et la quantité des stimulations auxquelles nous avons été confrontés depuis notre plus jeune âge, mais aussi vraisemblablement avec la qualité de réceptivité du canal dont il est question. Par exemple, si, depuis tout petit, j’ai baigné dans un milieu où la musique était omniprésente, mon canal auditif aura été particulièrement stimulé. Dès lors, il est probable que je serai sensible à la chaleur de la voix de quelqu’un, peut-être plus qu’à son apparence. De même, si je souffre d’une légère surdité, je compenserai ce déficit par exemple en développant une vue particulièrement aiguisée.
Cette imprégnation est assez forte pour pouvoir être repérée dans la manière dont nous parlons des choses ou dont nous évoquons des souvenirs. Il y a des personnes qui, par exemple, raconteront leurs dernières vacances en centrant leur narration sur ce qu’elles ont vu, alors que d’autres parleront volontiers de ce qu’elles ont mangé et que d’autres encore évoqueront avec délices leurs baignades dans la mer. Les premières privilégieraient probablement la vue, les deuxièmes le goût et les troisièmes le toucher.
Prenez quelques minutes pour découvrir les sens que vous privilégiez et classez-les par ordre d’importance, en partant du plus important pour terminer par le moins important.
Lorsque nos émotions sont intenses, elles mobilisent toute une série de nos canaux sensoriels pour s’exprimer. Peut-être deviendrai-je plus sensible au bruit lorsque j’aurai peur, ou fixerai-je le regard de mon interlocuteur lorsque je serai en colère, ou bien encore aurai-je l’impression d’être devenu hyperkinesthésique lorsque je serai triste…
De nombreuses expressions de la langue française montrent à quel point l’expression de nos émotions mobilise nos différents sens. En voici quelques exemples :
	Ouïe	Avoir les oreilles qui sifflent, avoir les oreilles qui bourdonnent, en avoir plein les oreilles, avoir les oreilles bouchées
	Vue	Plisser les yeux, avoir les yeux qui piquent, voir rouge, avoir les yeux exorbités, avoir la larme à l’œil
	Goût	Garder un goût amer d’une expérience, être rassasié de quelqu’un ou de quelque chose, en avoir soupé, en avoir les gencives qui se rétractent, saliver d’envie, se délecter de plaisir
	Toucher	Être main dans la main avec quelqu’un, avoir le bras long, donner la chair de poule, avoir quelqu’un dans la peau, être anesthésié
	Odorat	Dire qu’une situation sent le roussi, parler d’une affaire nauséabonde, respirer le bien-être, avoir du nez, ne plus pouvoir sentir quelqu’un



Une des caractéristiques premières des personnes qui souffrent de trouble de personnalité borderline est de présenter une hyperréactivité émotionnelle aux diverses stimulations et une extrême lenteur du retour à l’état émotionnel de base. Mobiliser les cinq sens ou certains d’entre eux qui présentent une plus grande réceptivité peut donc représenter un des moyens efficaces pour traverser un moment de détresse, sans se faire de mal.
Apaiser nos sens, c’est apprendre à prendre soin de soi, à se chouchouter, à se réconforter, à se montrer doux et aimable envers soi-même, comme nous le ferions pour quelqu’un de proche qui est dans la douleur ou comme nous souhaiterions parfois que les autres nous traitent lorsque nous avons mal.
Cinq compétences sont à la base de l’apaisement de nos cinq sens. Tentez chacune de ces compétences, mettez-la à l’épreuve : certaines vous paraîtront plus utiles que d’autres, selon l’émotion que vous éprouvez et selon la situation que vous êtes en train de vivre. Une des compétences n’a pas fonctionné ? Qu’à cela ne tienne : testez-en une autre, et encore une autre si besoin. Tous les moyens sont bons pour éviter de faire usage de comportements problématiques.
Une manière de se souvenir de ces compétences d’apaisement des sens est le sigle mnémotechnique CRÈME4 :
	C	harmer son palais
	R	avir ses oreilles
	E	mplir son nez
	M	aterner son corps
	E	blouir son regard


Sigle mnémotechnique pour apaiser ses sens.


C comme Charmer son palais
Le goût est certainement l’un des sens le plus souvent mobilisé. Sélectionnez parmi vos aliments préférés ceux qui vous procurent du plaisir, ceux devant lesquels vous ne pouvez retenir un « Hmmm… » de délice. Donnez-vous la possibilité d’en choisir un et de le déguster pleinement.
Dégustez un verre de jus d’oranges fraîchement pressées. Déposez un morceau de sucre sur votre langue et laissez-le fondre doucement. Rincez votre bouche avec une solution buccodentaire dont vous aimez particulièrement le goût. Mâchouillez votre chewing-gum préféré. Mordillez un bâton de bois doux. Comme d’habitude, faites tout cela en mobilisant toutes vos compétences de prise de conscience totale : observez, décrivez, participez, de manière non jugeante, en vous centrant sur une seule chose à la fois, en vous montrant efficace par rapport à la tâche que vous réalisez.

R comme Ravir ses oreilles
La liste qui suit n’a pas la prétention d’être exhaustive ; elle est là pour vous donner quelques idées pour mobiliser votre ouïe :
• Bouchez-vous une oreille d’une main et connectez-vous sur les sonorités particulières qui en émanent.
• Écoutez une musique relaxante ou stimulante.
• Écoutez tous les petits bruits qui émanent de la pièce dans laquelle vous vous trouvez.
• Connectez-vous aux bruits en provenance de l’extérieur.
• Chantez votre chanson favorite à voix haute.
• Enclenchez votre poste de radio et laissez-vous bercer par la voix des animateurs.
• Laissez-vous pénétrer du chant d’un oiseau.
• Écoutez le ronronnement d’un chat.

E comme Emplir son nez
Voici quelques idées pour mobiliser votre odorat. Vous pourrez compléter cette liste au fur et à mesure de vos expériences personnelles :
• Posez votre nez au creux de votre poignet et imprégnez-vous de cette odeur.
• Ouvrez la fenêtre et reniflez toutes les odeurs qui vous parviennent de l’extérieur.
• Prenez une feuille de papier et agitez-la devant votre nez comme s’il s’agissait d’un éventail ; observez les odeurs qui vous parviennent.
• Mettez votre parfum préféré.
• Imbibez un mouchoir de votre lessive ou de votre adoucissant préféré et sentez-le.
• Allumez une bougie parfumée.
• Faites cuire un poulet ou un gâteau dans votre four et imprégnez-vous des odeurs qui s’en dégagent.
• Approchez votre nez d’un objet en cuir, d’une fleur ou d’un meuble en bois.

M comme Materner son corps
Là encore, voici quelques suggestions pour mobiliser votre sens du toucher que vous compléterez progressivement en faisant vos propres expériences :
• Enduisez vos mains de crème et massez-les doucement.
• Plongez-vous dans un bain moussant.
• Enfilez votre jogging, votre peignoir, votre pull fétiches.
• Chatouillez le dessus de votre main en passant très légèrement les doigts de votre autre main dessus.
• Caressez votre animal domestique ou un vêtement doux, de soie ou d’angora.
• Prenez une couverture et enveloppez votre corps avec.
• Lavez vos cheveux en vous massant longuement le cuir chevelu.
• Trempez dans de l’eau fraîche deux rondelles de coton et déposez-les sur vos yeux fermés.

E comme Éblouir son regard
Notez et testez toute idée susceptible de stimuler votre vue. En voici quelques-unes :
• Offrez-vous une fleur que vous trouvez magnifique et installez-la de façon à pouvoir la regarder à loisir.
• Allumez une bougie et regardez la flamme qui vacille.
• Regardez la nature qui vous entoure.
• Admirez un tableau ou une photographie que vous aimez particulièrement.
• Mettez la table pour votre repas en ayant soin d’aménager la pièce comme pour une fête : plier la serviette joliment, utilisez votre plus belle vaisselle, organisez un éclairage tamisé.
• Plongez-vous dans un musée ou une exposition de tableaux.
• Regardez le ciel étoilé, un coucher ou un lever de soleil.
• Installez-vous dans le hall d’un hôtel de luxe et regardez tout autour de vous.

À vous de jouer !
Voici donc un second ensemble d’outils que vous allez pouvoir utiliser pour apaiser vos sens et, ce faisant, développer vos compétences de gestion des émotions douloureuses.
Testez-les tous, évaluez leur efficacité pour vous, selon les émotions que vous vivez et selon le moment où vous les ressentez. Choisissez ceux qui vous paraissent être les plus efficaces.
Pour vous permettre d’identifier les outils les mieux à même de vous aider, complétez votre fiche d’auto-observation Mac Gyver (dont vous trouverez un exemplaire dans l’annexe 4, page 206) en indiquant quelle technique vous avez mise en place et quelle a été son efficacité.
Ludmilla est seule chez elle et sent l’angoisse monter progressivement. À cette émotion fait suite une rumination sur l’échec de sa vie, sur la solitude qui la caractérise, sur le vide profond qui est en elle. Petit à petit s’impose à elle l’idée de mourir. Quelle autre solution pourrait-elle envisager face à une situation aussi désespérée ? Plus les minutes passent et plus son désespoir se fait intense, l’envahit, ronge chaque centimètre de son être. Elle cherche alors à appliquer les stratégies de prise de conscience totale qu’elle a apprises et constate après un moment d’exercice que le désespoir dans lequel elle se trouve la conduit à modifier sa manière de respirer : son émotion semble se manifester principalement par une accélération du rythme respiratoire et par une diminution de l’amplitude des inspirations. Dès lors, elle décide de mettre en place une stratégie de tolérance à la détresse qu’elle a découverte récemment : elle imbibe un mouchoir de tissu d’un produit adoucissant dont l’odeur lui plaît tout particulièrement. Elle s’installe sur son canapé et mobilise toutes ses compétences de prise de conscience totale pour renifler le mouchoir et s’imprégner de son odeur. Ce faisant, Ludmilla évite que ses émotions d’angoisse et de désespoir ne la débordent et peut ainsi mobiliser ses compétences rationnelles pour envisager d’autres hypothèses à la situation qu’elle vit actuellement : ce n’est pas parce qu’elle est seule ce soir, et que c’est douloureux de vivre cela, qu’elle sera seule toute sa vie.


Que retenir de ce chapitre ?
La nature nous a dotés de cinq sens : l’ouïe, le toucher, le goût, la vue et l’odorat. Chacun de nous privilégie l’un ou l’autre de ces sens.
Lorsque nous sommes confrontés à une situation qui déclenche en nous des émotions très fortes, il est extraordinairement utile de savoir comment apaiser nos sens.
Une manière de se souvenir de cet outil et des compétences auxquelles il se réfère est le sigle mnémotechnique CREME (voir tableau page 81).
Testez ces techniques, évaluez leur efficacité pour vous, selon les émotions que vous vivez et selon le moment où vous les appliquez. Choisissez celles qui vous paraissent être les plus efficaces.


Tolérer la détresse en apprenant à distraire ses émotions
Prenons un exemple pratique. Imaginons que je souhaite que mon supérieur hiérarchique modifie mon cahier des charges, modification que nous envisagions de longue date et pour laquelle il se positionnait favorablement, du moins oralement. Mon supérieur hiérarchique me demande de lui rédiger un rapport motivant ce cahier des charges, rapport dans lequel il souhaite que je développe certains points précis. Après avoir pris le temps de bien cerner ses attentes, je passe plusieurs heures à rédiger ce document et je le lui remets.
Il le lit et m’annonce que ce rapport ne correspond pas à ce qu’il m’a demandé. Afin d’apporter les corrections nécessaires au document, je discute longuement avec lui de ce qu’il voudrait voir apparaître et prends des notes à ce sujet durant l’entretien. Je passe à nouveau plusieurs heures à corriger le document et le lui remets. Même scénario : il le lit en transversale devant moi et me dit, passablement agacé, que ce n’est toujours pas ce qu’il m’a demandé.
À votre avis, quelles seraient les émotions que j’éprouverais et quelle serait leur intensité (0 = émotion inexistante, 10 = émotion maximale)5 ?
Dans un deuxième temps, et selon les émotions imaginées et leur intensité, se pose la question de savoir comment je réagirais à cette situation. Que peut-on imaginer ? Quels pourraient être mes comportements, mes réactions6 ?
Cet exemple a pour objectif de mettre en perspective la nécessité dans laquelle je me trouve d’apprendre à distraire mes émotions lorsque ces dernières prennent des proportions telles que je pourrais ne plus être en mesure de mobiliser mes compétences cognitives et comportementales en vue de résoudre la situation de la manière la plus efficace possible.
Aude vient de vivre une altercation avec l’assistante sociale qui s’occupe de sa situation. Malgré l’insistance d’Aude, elle refuse de lui octroyer de l’argent supplémentaire pour financer l’achat d’un nouveau canapé pour son salon. Plus la discussion avance et plus Aude panique, s’agite, monte le ton, se met à hurler, injurie l’assistante sociale, empoigne les objets qui sont devant elle sur le bureau et les jette au visage de son interlocutrice, perdant totalement le contrôle d’elle-même. Terrorisée, l’assistante sociale fait intervenir les forces de l’ordre qui emmènent Aude au poste pendant plusieurs heures. Si son assistante renonce à déposer plainte, elle informe Aude par courrier qu’elle met un terme à la prise en charge.

Distraire ses émotions ne signifie aucunement les annuler. Il est parfaitement normal et absolument inoffensif d’éprouver des émotions y compris de colère, d’angoisse ou de tristesse. Il ne s’agit pas d’effacer ces émotions, bien au contraire ! Il s’agit d’apprendre à les respecter, sans les minimiser ni les maximiser, sans leur jeter une couverture dessus pour les étouffer ni mettre de l’huile sur le feu. Il s’agit simplement de « remettre l’église au milieu du village », en s’autorisant à distraire l’émotion qui nous envahit peu à peu et de nous en distraire pour éviter qu’elle ne déborde ou pour permettre de mettre un terme à son débordement.
L’ensemble d’outils qui seront présentés ci-après a pour objectif de permettre de distraire les émotions trop envahissantes, qui nous empêcheraient de mobiliser toutes nos compétences à gérer une situation et à y faire face efficacement.
Distraire nos émotions, c’est réduire le contact avec les éléments de la situation qui ont déclenché ces émotions et en accroissent l’intensité. C’est aussi apprendre à changer certaines manifestations de notre réponse émotionnelle.
Sept outils spécifiques nous permettront d’atteindre cet objectif. Une fois encore, ils présentent tous un intérêt mais ne seront pas tous efficaces de la même manière selon les situations vécues et selon nos particularités. Pour les connaître et être par conséquent en mesure de les utiliser avec un maximum de savoir-faire et d’efficacité, il est important de se donner les moyens d’en tester chaque subtilité et d’en établir les forces et faiblesses.
Ces sept outils spécifiques sont regroupés sous le sigle mnémotechnique SE POSER7 :
	S	ensations
	E	motions



	P	enser
	O	ffrir
	S	’adonner
	E	chapper
	R	econtextualiser


Sigle mnémotechnique pour distraire ses émotions.


S comme Sensations
Un des moyens de détourner notre attention de l’émotion que nous éprouvons est de produire des sensations physiologiques interférentes.
C’est l’objectif recherché si l’on tient dans sa main un glaçon : rapidement, les sensations physiologiques obtenues sont d’une intensité suffisante pour nous permettre de nous déconnecter pendant un moment de l’émotion envahissante.
On peut aussi atteindre le même résultat en entourant un élastique autour de son poignet, en l’étirant puis en le relâchant. De même, pratiquer la technique de relaxation différentielle exposée dans le chapitre 3, page 74, peut être utile ou passer ses mains sous l’eau froide pendant plusieurs minutes.
Aude a présenté ses excuses à son assistante sociale et s’est engagée à mettre en œuvre des techniques de tolérance à la détresse lorsqu’elle sent ses émotions l’envahir et risquer de la déborder, la conduisant à agir de manière inadéquate. Peu de temps après, toujours dans le contexte d’un entretien avec son assistante sociale, Aude comprend que la subvention qui lui est octroyée pour son appartement sera diminuée d’un tiers, le loyer de son appartement étant considéré comme trop onéreux par rapport à sa situation financière. Aude est très surprise de cette annonce dont elle ne comprend pas les raisons puisque c’est l’assistante sociale elle-même qui lui avait trouvé l’appartement dans lequel elle vit actuellement. Aude s’insurge devant ce qu’elle considère comme une injustice, ne laisse pas l’assistante sociale s’expliquer et sent monter en elle un dégoût très intense, une colère dévastatrice et une angoisse qui l’amène à trembler de tout son corps. L’assistante sociale lui rappelle le contrat qu’elles ont passé ensemble et invite Aude à se donner les moyens de se ressaisir et de se distraire de l’envahissement émotionnel qu’elle est en train de vivre actuellement. Aude utilise pour ce faire une balle en caoutchouc d’une taille assez conséquente pour lui permettre de mobiliser ses deux mains pour la malaxer avec force et se concentrer de manière pleinement consciente sur cette activité provocatrice de sensations physiologiques concurrentes. L’assistante sociale encourage Aude et attend le temps nécessaire pour qu’Aude se sente à nouveau en mesure d’interagir efficacement.


E comme Émotions
Suivant le même principe que les sensations physiologiques interférentes, l’idée est ici de concurrencer l’envahissement émotionnel par l’éclosion d’une émotion opposée. Par exemple, en lisant des livres ou des histoires émouvantes, en regardant un film d’émotions, en écoutant une musique qui fait vibrer, en allant voir un film d’horreur ou à suspense, en lisant des histoires drôles, en se connectant sur des sites internet humoristiques, etc.

P comme Penser
Lorsque nous sommes envahis par l’émotion, nos pensées sont autant d’éléments qui viennent la nourrir et l’entretenir. Dès lors, occuper tout l’espace de notre mémoire à court terme par des pensées automatisées est un moyen de mettre un terme à l’escalade symétrique émotions-cognitions.
Par exemple, concentrez-vous sur un tableau et dénombrez avec exactitude les couleurs qui le composent. Comptez mentalement de 1 à 10 et recommencez encore et encore. Répétez mentalement les paroles d’une chanson ou d’une comptine (comme par exemple : Un kilomètre à pied, ça use, ça use ; un kilomètre à pied, ça use les souliers. Deux kilomètres à pied, ça use, ça use ; deux kilomètres à pied, ça use les souliers. Etc.). Ou bien encore, répétez vos tables de multiplication.

O comme Offrir
Offrir gratuitement quelque chose à quelqu’un permet de se centrer sur l’action bienveillante que l’on est en train de réaliser et, dès lors, de distraire l’émotion en cours. Par exemple, aidez une vieille dame à traverser la rue. Cuisinez un gâteau pour un orphelinat et allez le leur offrir. Rendez-vous dans une des nombreuses sociétés protectrices des animaux et allez cajoler un animal abandonné. Écrivez une carte pleine de gentillesse à quelqu’un qui vous est cher. Ou bien encore allez donner un coup de main bénévole dans un Resto du cœur.

S comme S’adonner
S’adonner à une activité présente plusieurs avantages dans la gestion de l’émotion douloureuse : d’une part, cela permet de remplir sa mémoire à court terme et, d’autre part, cela crée des sensations physiologiques qui entrent en concurrence avec l’émotion envahissante de départ. Par exemple, faites de l’exercice physique, faites le ménage, allez voir un spectacle, appelez un ami, connectez-vous sur un forum de discussion sur internet, faites du jardinage, allez jouer au baby-foot ou, encore, allez boire un café en lisant les journaux.

E comme Échapper
Échapper à une situation permet de limiter le contact avec les déclencheurs de notre émotion. Pour ce faire, vous pouvez vous imaginer en train de construire un mur de pierre qui vous protège des agressions de la situation ; ou imaginez que vous déposez votre émotion douloureuse dans une boîte que vous placerez sur une étagère au fond de la cave, pour quelques heures. Concentrez-vous sur vos prochaines vacances ou sur une fête à laquelle vous participerez bientôt.

R comme Recontextualiser
Lorsque l’on est emporté par une émotion douloureuse, on a souvent bien des difficultés à la replacer dans son contexte et notamment à se rappeler qu’elle a un début et une fin. Afin de déjouer ce piège, comparez ce que vous vivez aujourd’hui à d’autres situations du passé – aussi difficiles voire, peut-être, pires encore – dont vous êtes parvenu à vous sortir. Similairement, pondérez ce que vous êtes en train de vivre avec ce que d’autres vivent, notamment ceux qui ont encore moins de chance que vous.

À vous de jouer !
Voici donc un troisième ensemble d’outils que vous allez pouvoir utiliser pour supporter des situations sur lesquelles vous ne pouvez agir actuellement et qui provoquent en vous de la détresse.
Testez-les tous, évaluez leur efficacité pour vous, selon les émotions que vous vivez et selon le moment où vous les appliquez. Choisissez ceux qui vous paraissent être les plus efficaces.
Pour vous permettre d’identifier les outils les mieux à même de vous aider, voici la « boîte à outils du Mac Gyver de la gestion des émotions ».
Chaque fois que vous vivrez une situation de détresse, complétez cette fiche (dont vous trouverez un exemplaire dans l’annexe 4, page 206) en indiquant quelle technique vous avez mise en place et quelle a été son efficacité.

Que retenir de ce chapitre ?
Il est fondamental de savoir distraire ses émotions lorsque ces dernières prennent des proportions telles qu’on pourrait ne plus être en mesure de mobiliser des compétences cognitives et comportementales en vue de résoudre la situation de la manière la plus efficace possible.
Mais distraire ses émotions ne signifie aucunement les annuler. Il s’agit d’apprendre à les respecter, sans les minimiser ni les maximiser, sans les étouffer sous une couverture ni mettre de l’huile sur le feu.
Distraire ses émotions, c’est apprendre à réduire le contact avec les éléments de la situation qui ont déclenché la détresse et en accroissent l’intensité. C’est aussi apprendre à changer certaines manifestations de la réponse émotionnelle.
Une manière de se souvenir de cet outil et des compétences auxquelles il se réfère est le sigle mnémotechnique SE POSER (voir tableau page 89).
Testez ces techniques. Choisissez celles qui vous paraissent être les plus efficaces. Petit à petit, ces techniques vous permettront de grignoter du terrain sur le trouble de personnalité borderline : chaque comportement problématique évité est une victoire sur votre qualité de vie. Si une technique n’apporte pas l’effet escompté, testez-en une autre, puis une nouvelle si besoin : la seule chose importante est de traverser la crise que vous êtes en train de vivre en vous respectant à l’extrême, sans agir d’une façon qui puisse vous nuire d’une manière ou d’une autre.



1- Pour vous faciliter la tâche, passez en revue chaque partie de votre corps, de la tête jusqu’aux pieds, en répertoriant toutes les tensions musculaires et sensations physiologiques correspondantes.

2- Adapté de M. M. Linehan, Manuel d’entraînement aux compétences pour traiter le trouble de personnalité état limite, Genève, Médecine et Hygiène, 2000, page 140.

3- Mc Gyver, dans une série télévisée américaine diffusée sur le petit écran, est un héros dont la particularité est d’être particulièrement inventif, ce qui lui permet de sortir des situations les plus scabreuses en inventant des appareils à partir des quelques objets d’utilité courante qu’il a sous la main.

4- Adapté de M.M. Linehan, Manuel d’entraînement aux compétences pour traiter le trouble de personnalité état limite, Genève, Médecine et Hygiène, 2000, page 140.

5- Pour ma part, je peux imaginer que j’éprouverais tout d’abord de la surprise (à 5 sur 10) additionnée de culpabilité (à 8 sur 10) de n’avoir toujours pas compris ce qu’il voulait et mêlée à de la colère (à 8 sur 10) et à de l’angoisse (à 7 sur 10) de ne pas savoir ce qui va m’arriver et ce que tout cela signifie.

6- Si ma colère domine, peut-être exploserai-je devant mon supérieur en l’injuriant. Mais ma culpabilité et la honte éprouvée de n’avoir pas su saisir ce qu’il attendait de moi risquent aussi de me conduire à m’inhiber de plus en plus, à ne plus rien oser entreprendre craignant de ne pas être à la hauteur. Quant à mon angoisse, elle pourrait bien me conduire à commettre des erreurs qui me vaudront un jour ou l’autre les reproches de mon employeur.

7- Adapté de M.M. Linehan, Manuel d’entraînement aux compétences pour traiter le trouble de personnalité état-limite, Genève, Médecine et Hygiène, 2000, page 139.




Chapitre 4
Réajuster ses pensées
Nous l’avons souligné à de multiples reprises : les trois systèmes d’interaction de l’être humain avec le monde sont étroitement interdépendants et toute modification dans l’un des systèmes entraîne des changements dans les deux autres systèmes.
Ainsi mes pensées seront-elles diversement colorées selon que j’éprouve une émotion de tristesse ou de bonheur. Si je suis « au 36e dessous » et que je découvre sur mon pare-brise une contravention, j’interpréterai probablement cet événement différemment que si je suis d’humeur particulièrement joyeuse ! Et pourtant, c’est bien de la même contravention qu’il s’agit !
Dès lors, l’interprétation que je fais de la réalité peut s’avérer biaisée, voire déformée, l’état émotionnel dans lequel je me trouve m’empêchant de prendre en considération la réalité dans son ensemble. Cette interprétation biaisée enclenche à son tour des réactions émotionnelles et comportementales qui risquent de venir pérenniser inutilement l’humeur négative dans laquelle je me trouve.
Une des caractéristiques du trouble de personnalité borderline, que nous avons eu l’occasion d’évoquer dès le premier chapitre de cet ouvrage, est l’instabilité cognitive. Cette dernière se manifeste principalement par une capacité réduite à anticiper les conséquences, par une instabilité de l’image et de la notion de soi, par une alternance entre idéalisation excessive et dévalorisation, et par la survenue transitoire, dans des situations de stress intense d’idéations persécutoires et/ou de symptômes dissociatifs.
Dans le chapitre 3, de nombreux outils susceptibles d’apprivoiser les émotions telles qu’elles sont sur le moment, d’éviter le débordement émotionnel et de survivre à la crise ont été présentés. Mieux à même de surfer avec ses émotions, la personne qui souffre de trouble de personnalité borderline a dès lors la possibilité de se consacrer à rétablir l’équilibre entre conscience émotionnelle et conscience rationnelle en centrant ses efforts sur cette dernière.
C’est cet objectif que visent les trois outils de restructuration cognitive (réajustement des pensées) qui sont présentés dans la suite de ce chapitre : les hypothèses alternatives, les analyses en « Pour » et « Contre » et le gâteau des responsabilités.
Les hypothèses alternatives
Prenez le temps d’observer l’image ci-après. Avant de débuter cette expérience, sachez simplement que cette image représente une partie d’un dessin dont elle a été extraite.
À partir de cet indice et des observations que vous effectuerez, déterminez ce que pourrait représenter le dessin complet.
[image: images]Dessin tronqué.


Notez ci-dessous des hypothèses que vous aurez formulées à ce propos :
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
Observez maintenant le dessin entier.
[image: images]Personnage entier.


Que voyez-vous ? le visage d’une femme âgée ou le profil d’une jeune élégante1 ?
La réalité fonctionne de manière similaire au dessin sur lequel nous venons de travailler. Lorsque nous en considérons certaines parties uniquement (découvrir le dessin entier à partir d’un fragment), nous risquons de formuler des interprétations erronées de la réalité. De même, lorsque nous cherchons à considérer la réalité prise dans son ensemble, il nous arrive de nous focaliser sur une seule facette de cette réalité (par exemple, le visage de la femme âgée), alors que cette même réalité possède plusieurs facettes, toutes aussi vraies et réelles les unes que les autres (le visage de la femme âgée est simultanément le profil de la jeune élégante et vice versa).
Dans notre vie de tous les jours, nous devons faire une démarche volontaire et consciente pour percevoir la coexistence de plusieurs manières d’interpréter la réalité.
Comme le photographe apprend à reculer et à ouvrir l’angle de vue de son appareil pour saisir une image dans sa totalité, l’outil des « hypothèses alternatives » nous conduit à nous mettre à distance de l’interprétation première que nous avons faite d’un événement donné, de façon à pouvoir envisager d’autres interprétations possibles du même événement.
La puissance de cette technique est contenue dans la mise en évidence de la confusion entre un fait et l’interprétation de ce fait, cette dernière étant susceptible de varier.
 
Ce processus se déroule en six étapes :
 
1. Décrire en quelques mots la situation, en se centrant sur les faits observables et non sur les interprétations potentielles.
Prenons pour exemple la situation de Grégoire : il cherche à joindre son amie via son téléphone portable. Ce dernier n’est pas branché et est dévié sur la boîte vocale.

2. Identifier et lister les émotions que déclenche cet événement.
Grégoire est surpris que son amie ne réponde pas ; les interprétations qu’il fait de l’événement le conduisent à ressentir une très forte angoisse ainsi qu’une colère importante.

3. Identifier la ou les interprétation(s) qu’il fait de la situation.
Grégoire se dit : « 18 heures et elle ne répond pas au téléphone ! Que se passe-t-il ? Ce n’est pas possible ! C’est clair : elle a vu mon numéro s’afficher et comme elle est occupée avec un autre, elle a dévié sur la boîte vocale ! C’est dégueulasse !!! »

4. Chercher quelles pourraient être les autres manières d’interpréter la situation (même si elles ne lui paraissent pas plausibles sur le moment).
Grégoire envisage d’autres possibilités explicatives du fait que son amie ne réponde pas au téléphone, comme par exemple : elle est en voiture et il serait dangereux qu’elle conduise en téléphonant ; elle est en train de passer dans un tunnel et ne peut être jointe pour des raisons techniques ; les batteries de son téléphone portable sont à plat et il est actuellement en train d’être rechargé ; elle est occupée à discuter avec quelqu’un d’autre et ne peut me parler maintenant ; elle était fatiguée et a décidé de s’octroyer un petit somme, ce qui l’a conduite à débrancher son téléphone portable pour ne pas être dérangée ; elle travaille assidûment pour un examen à venir et souhaite maintenir son taux de concentration au plus haut niveau sans être perturbée ; etc.

5. Identifier et lister les émotions qui découleraient de ces différentes interprétations.
Par exemple : face à l’interprétation « elle est en voiture », Grégoire ressentirait certainement de la sympathie et de l’affection ; face à l’interprétation « les batteries de son portable sont à plat », les émotions de Grégoire se teinteraient plutôt d’un peu de déception face au manque de prévoyance de son amie ; face à l’interprétation « elle discute avec quelqu’un d’autre », c’est peut-être un peu de respect mêlé à de l’énervement qui prédominerait ; quant aux interprétations relatives à la fatigue ou au travail assidu, elles produiraient probablement une émotion de sympathie chez Grégoire.

6. Envisager des actions concrètes qui lui permettraient de vérifier quelle hypothèse est la bonne.
Grégoire décide alors de poursuivre ses essais pour joindre son amie mais en étant attentif à les espacer suffisamment et à occuper son temps dans l’intervalle de sorte à éviter une escalade symétrique interne. Parallèlement, il lui laisse un message sur sa boîte vocale lui demandant de le rappeler dès que possible. Finalement, Grégoire se prépare à demander à son amie pourquoi il ne parvenait pas à la joindre de manière affirmée, en exprimant ses émotions et sans se montrer accusateur.

À vous de jouer !
La fiche d’hypothèses alternatives vous permettra de structurer par écrit votre analyse de l’interprétation première d’un événement donné. Vous en trouverez un exemplaire vierge dans l’annexe 5, page 209. Exercez-vous à appliquer cet outil aussi souvent que possible (même lorsque les émotions que vous éprouvez ne sont pas trop envahissantes) de sorte que ce processus de travail devienne au plus vite un réflexe sur lequel vous pourrez compter.

Que retenir de ce chapitre ?
Dans notre vie de tous les jours, nous devons faire une démarche volontaire et consciente pour percevoir la coexistence de plusieurs manières d’interpréter la réalité.
Les hypothèses alternatives sont un outil nous permettant de prendre en considération certains aspects de la réalité que nous n’avons pas pu ou su inclure dans la construction de notre interprétation d’une situation donnée.
 
Ce processus se déroule en six étapes :
 
1. Décrire en quelques mots la situation, en se centrant sur les faits observables et non sur les interprétations potentielles.
2. Identifier et lister les émotions que déclenche cet événement.
3. Identifier la ou les interprétation(s) que je fais de la situation.
4. Chercher quelles pourraient être les autres manières d’interpréter la situation (même si elles ne me paraissent pas plausibles sur le moment).
5. Identifier et lister les émotions qui découleraient de ces différentes interprétations.
6. Envisager des actions concrètes qui me permettraient de vérifier quelle hypothèse est la bonne.


L’analyse en « Pour » et « Contre »
Complémentaire à l’outil des hypothèses alternatives, l’analyse en « Pour » ou « Contre » est un second outil qui nous permet d’envisager certains aspects de la réalité que nous n’avons pas pu ou su prendre en considération au moment de la construction de notre interprétation.
Avez-vous déjà eu l’occasion de regarder un procès, à la télévision ou dans le contexte d’un film par exemple ? Généralement, dans un procès, trois entités sont présentes : il y a un accusé, c’est-à-dire quelqu’un que l’on soupçonne d’avoir contrevenu aux lois, représenté par un avocat dit « de la défense » dont le travail consistera à prouver l’innocence, et l’avocat « de l’accusation » dont la mission est d’apporter les preuves permettant d’établir la culpabilité de l’accusé.
Selon le nombre et la qualité des preuves que fourniront l’un et l’autre avocat, le juge et les jurés évalueront la culpabilité de l’accusé et lui administreront la sanction correspondante.
L’analyse en « Pour » et « Contre » fonctionne selon le même principe. L’accusé est une interprétation que l’on soupçonne de ne pas correspondre totalement à la réalité, de la biaiser. Les preuves apportées par l’avocat de la défense seront autant d’arguments en faveur de l’adéquation de cette interprétation à la réalité (en quoi ai-je raison d’interpréter les choses de cette manière ?). Les preuves apportées par l’avocat de l’accusation seront quant à elles autant d’arguments mettant en évidence la manière dont cette interprétation déforme ou biaise la réalité (en quoi ai-je tort d’interpréter les choses de cette manière ?).
Une fois tous les arguments en faveur (« Pour ») et en défaveur (« Contre ») de l’interprétation énumérés, chacun d’entre eux fait l’objet d’une pondération : chaque argument se voit attribuer un poids spécifique reflétant son importance par rapport à l’interprétation de départ (0 kg = aucun poids, aucune importance dans mon raisonnement, 100 kg = poids maximal, très grande importance dans mon raisonnement).
Les poids ainsi attribués sont ensuite additionnés pour tous les arguments en faveur de l’interprétation ; on fait de même pour tous ceux qui sont en sa défaveur. Les deux totaux finaux obtenus peuvent être mis dans la balance et être comparés. Selon le résultat, une interprétation plus proche de la réalité pourra alors être formulée.
Prenons l’exemple d’Aude : elle vient de se voir refuser un congé qu’elle souhaitait prendre à la fin de la semaine prochaine, son patron l’informant que d’autres collègues ont déjà pris cette journée et que, dès lors, il doit pouvoir assurer le travail à réaliser. Très déçue dans un premier temps – Aude avait espéré pouvoir s’offrir un week-end prolongé –, elle en vient, au fur et à mesure des heures qui passent à éprouver de plus en plus de rancœur et à ruminer le fait que c’est parce qu’elle n’a pas d’enfants que ses demandes de congé ne sont pas prises au sérieux : ses collègues, toutes mères de famille, font entendre leurs voix lorsqu’il s’agit de vacances ! Aude en vient à la conclusion : « Tout le monde se fiche de moi ! »

Accusée, levez-vous ! L’interprétation : « Tout le monde se fiche de moi ! » cumule passablement de risques d’erreur car elle est formulée dans un contexte émotionnel (déception et rancœur intenses) hautement susceptible de biaiser la perception qu’a Aude de la réalité. Et pourtant, sur le moment, elle croit à 100 % à la justesse de cette interprétation.
Essayons maintenant de travailler sur cette interprétation en nous attachant tout d’abord à lister tous les arguments en sa faveur, en d’autres termes, les preuves de sa correspondance à la réalité2 :
	ARGUMENTS « POUR »
	• Mon patron ne m’a pas accordé le jour de congé demandé.
	• Les autres employées mères de famille ont obtenu ce jour de congé.
	• Aucune de mes collègues ne m’a demandé si cela me convenait de travailler ce jour-là.
	• J’ai très peu d’amis, trois au total.
	• Je passe la plupart de mes soirées et week-ends seul chez moi.
	• Je n’ai été invité que quatre fois par des amis, depuis le début de l’année.



Évaluons maintenant le poids que pèse chacun de ces arguments par rapport à l’interprétation de départ : « Tout le monde se fiche de moi ».
	ARGUMENTS « POUR »	POIDS
	• Mon patron ne m’a pas accordé le jour de congé demandé.	100
	• Les autres employées mères de famille ont obtenu ce jour de congé.	100
	• Aucune de mes collègues ne m’a demandé si cela me convenait de travailler ce jour-là.	100
	• J’ai très peu d’amis, trois au total.	90
	• Je passe la plupart de mes soirées et week-ends seul chez moi.	70
	• Je n’ai été invité que quatre fois par des amis, depuis le début de l’année.	100
	Total	560 kg



Refaisons le même exercice avec les arguments en défaveur de l’interprétation d’Aude, en les pondérant et en calculant le total de leur « poids » :
	ARGUMENTS « POUR »	POIDS	ARGUMENTS « CONTRE »	POIDS
	Mon patron ne m’a pas accordé le jour de congé demandé.	100	C’est la première fois que mon patron me refuse un jour de congé.	100
	Les autres employées mères de famille ont obtenu ce jour de congé.	100	Deux autres employées, mères de famille, travailleront également ce jour-là.	100
	Aucune de mes collègues ne m’a demandé si cela me convenait de travailler ce jour-là.	100	J’ai peu d’amis proches mais plusieurs connaissances amicales.	100
	J’ai très peu d’amis, trois au total	90	Mes collègues m’ont demandé d’être leur porte-parole syndical.	90
	Je passe la plupart de mes soirées et week-ends seul chez moi.	70	J’aime bien être tranquille à la maison.	80
	Je n’ai été invité que quatre fois par des amis, depuis le début de l’année.	100	Mes amis me disent souvent qu’ils ont de la chance de me connaître.	80
			Il m’est souvent arrivé de refuser une invitation car je n’avais pas envie de sortir.	70
	Total	560 kg	Total	620 kg



Si l’on déposait ces deux poids sur une balance, on constaterait que le bras supportant les arguments « Contre » serait légèrement plus lourd que celui supportant les arguments « Pour ».
Afin de tenir compte de cette analyse, il s’agit donc maintenant de construire une nouvelle interprétation de l’événement, plus proche de la réalité. Par exemple, cette nouvelle interprétation pourrait prendre la forme suivante : « J’espérais beaucoup pouvoir obtenir un jour de congé pour m’offrir un week-end prolongé. Je suis déçue que cela n’ait pas pu se réaliser et cela m’agace de devoir renoncer à mon projet. »
Peut-être auriez-vous vous-même d’autres manières de formuler une interprétation plus proche de la réalité que vous pourriez soumettre à Aude ? Notez-les :
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
À vous de jouer !
Vous trouverez dans l’annexe 6, page 210, une fiche d’analyse en « Pour » et « Contre » qui vous permettra de structurer par écrit le travail réalisé sur l’interprétation première que vous avez formulée d’un événement donné. Exercez-vous à appliquer cet outil aussi souvent que possible (même lorsque les émotions que vous éprouvez ne sont pas trop envahissantes) de sorte que ce processus devienne au plus vite un réflexe sur lequel vous pourrez vous appuyer lors des situations de crise.

Que retenir de ce chapitre ?
L’analyse en « Pour » et « Contre » est un second outil nous permettant de prendre en considération certains aspects de la réalité que nous n’avons pas pu ou su inclure dans la construction de notre interprétation première.
 
Ce processus se déroule en sept étapes :
 
1. Décrire en quelques mots la situation, en se centrant sur les faits observables (et non sur les interprétations potentielles).
 
2. Identifier et lister les émotions que déclenche cette situation.
 
3. Identifier la ou les interprétation(s) que je fais de la situation ; en sélectionner une pour l’analyse.
 
4. Lister les arguments plaidant en faveur et en défaveur de l’interprétation première, les pondérer et en calculer le poids total.
 
5. Formuler une nouvelle interprétation plus proche de la réalité.
 
6. Identifier et lister les émotions que déclenche cette nouvelle interprétation.
 
7. Envisager des actions concrètes qui me permettraient de vérifier l’adéquation de cette nouvelle interprétation.


Le gâteau des responsabilités
Le sentiment de culpabilité est une émotion très importante dans notre fonctionnement. C’est grâce à lui que nous acquérons, au travers de notre éducation, les notions de « bien » et de « mal ». C’est parce que nous sommes capable de nous sentir coupable que nous saurons présenter nos excuses à quelqu’un envers qui nous avons mal agi ; or savoir reconnaître ses erreurs et être capable de s’en excuser est certainement une compétence de toute première importance pour développer notre respect de nous-même et des autres.
Mais, si la culpabilité joue un rôle précieux dans notre existence, elle peut aussi considérablement entraver notre liberté personnelle et notre qualité de vie lorsqu’elle prend des proportions telles qu’elle nous empêche de faire la part des choses et d’évaluer avec précision notre responsabilité dans une situation donnée. C’est malheureusement souvent le cas pour les personnes qui souffrent de trouble de personnalité borderline.
Imaginons qu’un de mes amis décide de mettre un terme à notre relation suite à un différend qui nous oppose. Il va de soi que j’ai probablement ma part de responsabilité dans cette situation et que cela risque d’engendrer une certaine culpabilité. Par contre, si j’en viens à considérer que je suis totalement responsable de cette rupture, que tout est de ma faute, ma culpabilité deviendra dès lors inadaptée car elle ne correspondra plus à la réalité : en effet, s’il faut être deux pour créer une relation, il faut également être deux pour y mettre un terme.
Un des outils à notre disposition pour redonner sa juste place à la culpabilité et pour nous permettre de décongestionner nos interprétations biaisées par elle est le « gâteau des responsabilités », complémentaire aux deux outils précédents, les « hypothèses alternatives » et l’analyse en « Pour » et « Contre ».
 
Le principe d’utilisation de l’outil « gâteau des responsabilités » est le suivant :
 
1. La première étape consiste à identifier et à décrire avec précision la situation qui a déclenché une forte culpabilité.
 
2. Deuxième étape : identifier et lister les émotions que déclenche cette situation.
 
3. Dans la troisième étape, les différentes pensées et interprétations concordantes à ses émotions sont relevées.
 
4. Quatrième étape : lister toutes les personnes3 directement ou indirectement impliquées dans cette situation en terminant par soi-même.
 
5. La cinquième étape consiste à évaluer la part de responsabilité de chaque personne directement ou indirectement impliqué, en prenant soin d’analyser sa propre part de responsabilité en dernier.
 
6. La dernière étape consiste à corriger son interprétation de la réalité et à réévaluer l’intensité de ses émotions.
Ludmilla vient de vivre une rupture sentimentale qui l’affecte considérablement. Elle avait rencontré son ami sur internet et tous deux avaient décidé de se voir et de passer quelques heures ensemble. Le premier contact enthousiasme Ludmilla qui répond favorablement au souhait de son ami de passer la nuit avec elle. Très vite, son ami s’installe chez elle. Au bout de quelques mois, Ludmilla découvre que son ami vit une double vie affective. Elle lui en parle et lui demande de choisir : ce qu’il fait en la quittant. Elle ressort de cette aventure désespérée et se sent coupable de cet échec relationnel qu’elle considère être de son entière faute. Ludmilla se dit : « Je suis tellement peu intéressante comme personne que même un type comme lui préfère s’enfuir ! ».
Devant cette situation, Ludmilla utilise l’outil de restructuration cognitive, « gâteau des responsabilités ». Elle commence donc par lister toutes les personnes ou événements significatifs impliqués dans cette situation en terminant par elle-même :
1. Son ami
2. L’autre femme
3. La malchance
4. Elle-même
En pondérant la responsabilité de ces différents acteurs, Ludmilla attribue les pourcentages suivants :
1. Son ami 30 %
2. L’autre femme 20 %
3. La malchance 10 %
4. Elle-même 40 %
Cette analyse et cette restructuration cognitive permettent à Ludmilla de mieux prendre conscience de la part de responsabilité des autres dans la survenue de la rupture affective et apaise ainsi ses émotions de culpabilité. La pensée corrigée qui lui semble être dès lors le mieux à même de représenter la réalité vécue est formulée comme suit par Ludmilla : « Je suis triste de cette rupture affective ; j’aurais souhaité que cette relation puisse durer. Mais la vie n’est pas toujours faite comme je le voudrais et je ne suis pas seule à la diriger ! ». La croyance de Ludmilla en cette nouvelle manière d’interpréter la réalité est de 100 %, les émotions consécutives à la tristesse de 8 sur 10 mais également elle éprouve du soulagement à ne pas être seule en cause à 10 sur 10.

À vous de jouer !
Une fiche « gâteau des responsabilités » vous permettra de structurer par écrit vos analyses futures. Un exemplaire de fiche vierge se trouve dans l’annexe 7, page 212. Exercez-vous à appliquer cet outil aussi souvent que possible (même lorsque les émotions que vous éprouvez ne sont pas trop envahissantes) de façon que ce processus de travail devienne au plus vite un réflexe sur lequel vous pourrez vous appuyer.

Que retenir de ce chapitre ?
Lorsque notre culpabilité est trop importante et nous envahit, elle nous conduit à croire que nous sommes entièrement responsables de certains événements, pour lesquels notre responsabilité n’est, de fait, que limitée.
L’objectif du « gâteau des responsabilités » est de nous permettre de « remettre l’église au milieu du village » et de ne pas nous perdre dans des culpabilités inefficaces pour gérer adéquatement la situation, que ce soit sur le plan de nos émotions, de nos pensées ou de nos comportements.
 
Ce processus se déroule en six étapes :
 
1. Décrire en quelques mots la situation, en se centrant sur les faits observables et non sur les interprétations potentielles.
 
2. Identifier et lister les émotions que déclenche cette situation.
 
3. Identifier la ou les interprétation(s) que je fais de la situation.
 
4. Lister les personnes et événements qui sont impliqués dans la situation.
 
5. Évaluer leur pourcentage de responsabilité dans la survenue de l’événement, en terminant cette évaluation par la responsabilité qui m’incombe.
 
6. Formuler une nouvelle interprétation de la situation et évaluer une nouvelle fois l’intensité ou la nature des émotions.



1- Pour ceux d’entre vous qui peinent à découvrir le visage de la femme âgée, considérez que le trait horizontal qui relie la partie blanche du dessin (représentant soit des cheveux blancs soit un foulard blanc) et le col de fourrure forme la bouche de la femme âgée. Pour ceux d’entre vous qui peinent à repérer la jeune élégante, ce même trait doit être considéré comme un ruban mettant en évidence la finesse de son cou.

2- Lorsque vous cherchez un argument en faveur ou en défaveur de l’interprétation, soyez attentif à ne retenir que les faits, les éléments objectifs et objectivables. Bannissez de vos listes les autres interprétations auxquelles vous pourriez penser pour justifier l’interprétation sur laquelle vous êtes en train de travailler ; ces autres interprétations (par exemple : « Je suis nulle » pour prouver que : « Personne ne m’aime ») pourront faire l’objet d’une nouvelle analyse par la suite.

3- Il peut aussi s’agir d’événements ou de facteurs spécifiques.




Chapitre 5
Se respecter
 et respecter l’autre
Le chapitre 1 a mis en évidence l’instabilité des émotions, des cognitions, des comportements, de l’image de soi et des relations, caractéristique des personnes souffrant de trouble de personnalité borderline. Conséquence de la transaction dysfonctionnelle entre une vulnérabilité biologique et un environnement invalidant, cette instabilité met très souvent à rude épreuve les relations aux autres et à soi-même.
L’objectif du présent chapitre est de vous proposer de développer des manières d’interagir avec les autres, susceptibles de vous permettre à la fois de mieux vous respecter – et donc de consolider l’image de soi – tout en respectant mieux l’autre – et donc de construire des relations plus solides et plus stables. C’est ce que l’on appelle l’affirmation de soi.
Quand la communication devient affirmée
L’affirmation de soi est une manière de communiquer avec autrui, respectueuse de ce que nous sommes, ressentons et pensons, et respectueuse de ce qu’est l’autre, de ce qu’il ressent et pense.
Se comporter de manière affirmée, c’est dire ce que l’on ressent et ce que l’on pense en s’impliquant, de manière sincère et directe. Cette manière de se comporter est la base de la confiance en soi qui fait souvent si cruellement défaut aux personnes qui souffrent de trouble de personnalité borderline.
Se comporter de manière non affirmée peut prendre différentes formes : l’inhibition, l’agressivité et la manipulation.
Les comportements d’inhibition
Un comportement est considéré comme inhibé s’il conduit la personne à ne pas exprimer, de manière directe et sincère, ce qu’elle ressent ou ce qu’elle pense.
Exemple 1
M. Dupont commande un steak cuit à point. Le serveur lui apporte un steak saignant. M. Dupont est étonné et déçu ; mais il ne dit rien et laisse plus de la moitié de sa viande dans l’assiette.

Exemple 2
Mme D pont a très envie d’aller au cinéma ce soir. Elle n’est pas sûre que cette proposition plaise à son mari. À table, elle lui dit : « Qu’est-ce que tu aimerais faire après le repas ? – Rien de spécial », lui répond M. Dupont. Mme Dupont se sent amère mais ne dit rien de son projet secret.

Exemple 3
Mme D pont souhaite s’acheter un nouveau manteau. Elle se rend dans un magasin et est conseillée par une vendeuse extrêmement gentille, qui passe près d’une heure avec elle pour lui faire essayer différents modèles. L’un de ceux-ci sied très bien à Mme Dupont, ce qui lui vaut les compliments enthousiastes de la vendeuse. Mme Dupont le trouve très joli, elle aussi, mais elle avait l’idée d’une autre couleur, d’une autre forme et n’est donc pas emballée. Cependant, Mme Dupont, gênée d’avoir pris tant de temps à la vendeuse, achète le manteau.

Exemple 4
M. Dupont est convoqué par son supérieur hiérarchique qui le félicite pour la qualité de son travail. À ces compliments, M. Dupont répond par un : « C’est tout à fait normal », même s’il est conscient des efforts remarquables qu’il a fournis pour y arriver.

[image: images]Le cercle vicieux de l’inhibition.


Le point de départ du comportement inhibé, c’est la peur : la peur de se faire mal voir, la peur d’être rejeté, la peur des critiques, la peur des sanctions, la peur de perdre l’affection de l’autre, la peur de déranger, etc. Afin que ses peurs ne se réalisent pas, la personne en vient à faire tout ce qui est en son pouvoir pour éviter de se confronter à la situation redoutée. C’est la paralysie : ne rien faire, subir et se conformer à ce que l’on croit être les attentes des autres.

Les comportements d’agressivité
Un comportement est considéré comme agressif s’il conduit la personne à attaquer l’autre, à le blesser, à prendre le pouvoir sur lui, ou à le disqualifier, au lieu d’exprimer ce qu’elle ressent ou ce qu’elle pense.
Exemple 1
Mme D pont n’aime pas que son mari laisse traîner ses vêtements sales sur le sol de leur chambre à coucher. Un jour, excédée, elle lui dit : « Tu es pire qu’un enfant : tu n’es même pas capable de ranger tes habits ! »

Exemple 2
M. Dupont répond au téléphone. Un enquêteur souhaite lui poser des questions sur ses émissions télévisées favorites, pour une étude de marché. M. Dupont rétorque d’un ton sec : « Vous croyez peut-être que je n’ai que ça à faire ! » et raccroche.

Exemple 3
Le fils de Mme Dupont négocie âprement avec elle une heure de sortie plus tardive pour samedi soir prochain. Mme Dupont refuse. Son fils continue d’insister. Mme Dupont réitère son refus. Son fils : « Tu es vraiment la plus mauvaise mère que je connaisse ! »

Exemple 4
Mme D pont a préparé le repas du soir. Son mari arrive avec plus d’une heure de retard, sans l’en avoir avertie. Mme Dupont dépose sèchement la casserole sur la table et lui dit : « La prochaine fois, tu te débrouilleras tout seul ; ce n’est pas un restaurant ici ! »

Le comportement agressif a lui aussi souvent son origine dans la peur. La peur de ses propres émotions peut être la source d’un comportement agressif : lorsque l’on est triste, une des manières de gérer cette tristesse peut consister à la transformer en colère et à l’exprimer au travers d’un comportement agressif. De même, la peur de soi peut être à la base du comportement agressif : si je n’ai pas confiance en moi, je risque tel l’animal apeuré de montrer les dents plutôt que de prendre le risque d’être attaqué. Et, finalement, la peur des autres qui nous conduit à considérer qu’il faut attaquer d’abord pour gagner du terrain.
[image: images]Le cercle vicieux de l’agressivité.


Les conséquences du comportement agressif sont la perte progressive de la confiance que l’autre nous porte, la perte également de la confiance que nous avons dans l’autre. S’ensuivent rancœur, tristesse et colère quasi permanentes.

Les comportements de manipulation
On pourrait dire du comportement de manipulation qu’il est parfois une tentative maladroite de briser le cercle vicieux du comportement inhibé et parfois aussi une manière détournée et plus acceptable socialement de se comporter avec agressivité.
Le comportement de manipulation peut prendre différentes formes. Il peut être un mensonge (lorsque nous n’osons pas dire les choses telles qu’elles sont ou lorsque nous choisissons de biaiser la réalité de façon à obtenir quelque chose de l’autre). Il peut prendre la forme d’une ironie mordante et nous permettre ainsi d’exprimer notre colère ou notre mépris de manière indirecte.
Il peut devenir une triangulation, lorsque nous passons par un tiers plutôt que d’interagir directement avec la personne concernée.
Exemple 1
M. Dupont est en conflit avec l’un de ses collègues de bureau dont il n’apprécie pas certaines manières de faire. Lorsque ce collègue ne se joint pas au groupe pour la pause-café, M. Dupont n’hésite pas à faire des sous-entendus à son propos, à exagérer ou à minimiser certains faits, à présenter la réalité d’une manière déformée.

Exemple 2
Mme D pont a une nouvelle voisine qu’elle trouve sympathique et qui pourrait devenir son alliée dans les conflits qui l’opposent aux occupants de l’immeuble. Elle l’invite à boire un café et en profite pour lui parler des autres locataires en des termes plutôt péjoratifs. « C’est parce que je vous aime bien que je vous dis tout cela et je sens que je peux vous faire confiance. »

Exemple 3
M. Dupont vient de refuser à sa mère de la conduire faire ses courses samedi matin. Elle lui dit : « Comment ? Après tout ce que j’ai fait pour toi ? »

Exemple 4
Le fils de Mme Dupont n’a pas suivi son conseil pour l’achat d’un pull-over. Il s’avère qu’il regrette son achat. Mme Dupont : « Je te l’avais bien dit. Mais, de toute façon, tu crois toujours mieux savoir que tout le monde ! »

[image: images]Le cercle vicieux de la manipulation.


Le point de départ du comportement de manipulation est double : la peur du rejet et l’attaque. Les résultats du comportement de manipulation sont : la perte de confiance en soi, la méfiance vis-à-vis des autres, la méfiance des autres vis-à-vis de soi, et tout le cortège émotionnel de tristesse, rancœur, colère et amertume qui vont avec.

Les comportements d’affirmation de soi
Un comportement est considéré comme affirmé s’il conduit la personne à se respecter tout en respectant l’autre, c’est-à-dire à exprimer ce qu’elle ressent et/ou ce qu’elle pense, de manière directe et sincère.
Exemple 1
Le chef de M. Dupont lui demande d’ajouter à son cahier des charges une nouvelle tâche. L’emploi du temps de M. Dupont serait considérablement surchargé s’il acceptait. Cependant, M. Dupont est intéressé par cette nouvelle tâche et aurait plaisir à s’en occuper. Il hésite. Il lui dit : « Ça me fait plaisir que vous ayez pensé à moi pour ce travail et je suis ennuyé car mon emploi du temps est déjà bien chargé. J’aurais besoin d’un peu de temps pour y réfléchir et voir comment cela pourrait être gérable. Pourrions-nous convenir d’un rendez-vous la semaine prochaine ? »

Exemple 2
La belle-mère de Mme Dupont considère que cette dernière n’élève pas correctement ses enfants. Elle estime notamment que Mme Dupont n’est pas assez sévère avec eux. Mme Dupont : « Vous avez raison : je n’aime pas me conduire de manière autoritaire. Mais je suis gênée par votre remarque et je me sens disqualifiée. »

Exemple 3
Mme e  M. Dupont étaient convenus de répartir de manière plus égalitaire les tâches ménagères. Depuis deux semaines, M. Dupont ne respecte plus son « contrat ». Mme Dupont : « Je constate que, depuis quinze jours, j’ai pris à ma charge plusieurs tâches dont tu étais responsable. Je sens que cela m’agace de plus en plus et souhaiterais que nous en discutions pour trouver une solution. »

Exemple 4
Mme D pont a mis « les petits plats dans les grands » : elle reçoit, ce soir, deux couples d’amis. À la fin du repas, chacun la félicite pour l’excellence de son accueil. Elle dit : « Cela me fait très plaisir que vous ayez passé un bon moment. J’avais très à cœur de vous recevoir au mieux. »

[image: images]Le cercle vertueux de l’affirmation de soi.


Le point de départ du comportement affirmé, c’est l’acceptation des peurs et des incertitudes, combinée au respect de soi et de l’autre. L’attitude d’affirmation de soi, c’est l’ouverture à soi et à l’autre ; c’est se mettre en position d’être enrichi par la relation et d’enrichir cette dernière. Les résultats sont : une plus grande confiance en soi, l’amélioration de la qualité des relations, une communication plus épanouissante, une meilleure gestion des tensions et dès lors une plus grande confiance en l’autre. En découlent des sentiments de bonheur, de sérénité et de satisfaction.


Quel est mon profil d’affirmation de soi ?
Le questionnaire1 ci-dessous vous permettra de dresser votre profil d’utilisation actuelle des comportements affirmés et non affirmés.
Vous trouverez une série de phrases qui correspondent à la manière dont certaines personnes pensent, ressentent ou agissent. Pour chacune de ces phrases, demandez-vous si vous avez tendance à penser, à ressentir ou à faire les choses de cette manière. Si tel est le cas, cochez la case « Plutôt vrai » en regard de la phrase. Si tel n’est pas le cas, cochez la case « Plutôt faux ». Répondez spontanément et le plus sincèrement possible. Décrivez-vous tel(le) que vous êtes et non tel(le) que vous aimeriez être. Il n’y a pas de bonnes ou de mauvaises réponses.
		PLUTÔT VRAI	PLUTÔT FAUX
	1. Il m’arrive souvent de dire oui alors que je voudrais dire non.		
	2. Je défends mes droits sans empiéter sur ceux des autres.		
	3. Si je discute avec quelqu’un que je ne connais pas bien, je ne partage pas volontiers ce que je pense ou ce que je ressens.		
	4. Je considère que je suis quelqu’un d’autoritaire et décidé.		
	5. Lorsque je dois dire ou faire certaines choses, il m’arrive de m’arranger pour que d’autres le disent ou le fassent à ma place.		
	6. Je n’hésite pas à faire des critiques et à dire ce que je pense.		
	7. J’ai de la peine à refuser de rendre un service que l’on me demande, même si cela n’est pas de mon ressort.		
	8. Je n’ai pas peur de donner mon opinion, même si les autres se montrent relativement agressifs ou hostiles.		
	9. Quand il y a un débat, je préfère me taire et me tenir en retrait pour voir comment cela va tourner.		
	10. On me reproche parfois d’avoir l’esprit de contradiction.		
	11. J’ai du mal à écouter les autres.		
	12. J’aime bien que l’on me fasse des confidences. J’ai ainsi des informations que je peux utiliser si besoin.		
	13. On dit que je suis quelqu’un d’habile, de malin, dans mes relations.		
	14. J’essaie toujours de construire mes rapports avec les autres sur la confiance et non sur la domination ou le calcul.		
	15. Je n’aime pas demander de l’aide ; j’ai peur que l’on me juge incompétent(e).		
	16. Je suis timide et me sens bloqué(e) si je dois faire quelque chose d’inhabituel.		
	17. On me dit « soupe au lait » : je m’énerve facilement.		
	18. Je me sens à l’aise dans les contacts « face à face ».		
	19. J’ai le sentiment que, pour arriver à mes fins, je dois souvent « jouer la comédie ».		
	20. Je suis bavard(e) et je coupe souvent la parole aux autres.		
	21. Je suis quelqu’un d’ambitieux(se) et je suis prêt(e) à tout pour atteindre mes objectifs.		
	22. Quand je veux quelque chose, je calcule à quel moment et à qui je dois le demander pour l’obtenir.		
	23. Lorsque je n’ai pas le même avis que quelqu’un d’autre, je cherche à trouver le compromis susceptible de nous satisfaire tous deux.		
	24. Je préfère « jouer cartes sur table », être sincère et transparent(e).		
	25. J’ai tendance à différer, à repousser
 au lendemain, ce que je dois faire.
		
	26. Il m’arrive souvent de ne pas terminer le travail que j’ai commencé, de le laisser « en plan ».		
	27. En général, je montre mes sentiments ; je me montre tel(le) que je suis.		
	28. Il en faut beaucoup pour m’intimider.		
	29. Selon moi, si l’on est craint, il est plus facile de prendre le pouvoir.		
	30. Si je me fais avoir, je prends ma revanche dès que l’occasion se présente.		
	31. La meilleure manière de toucher quelqu’un, c’est de le critiquer sur des points qui ont de la valeur à ses yeux ; c’est ce que j’essaie de faire généralement.		
	32. Je suis quelqu’un de débrouillard(e), qui sait tirer partie de toutes les situations.		
	33. Je ne renonce jamais à être moi-même, même si cela devait me conduire à ne pas être accepté(e) par les autres.		
	34. Quand je ne suis pas d’accord, je le dis, sans m’énerver, et je parviens généralement à me faire entendre.		
	35. J’essaie d’éviter d’embêter les autres, de les ennuyer.		
	36. J’ai du mal à prendre parti, à choisir.		
	37. En groupe, je me sens mal à l’aise si je suis le(la) seul(e) à avoir une opinion donnée ; si tel est le cas, je préfère me taire.		
	38. Je n’ai pas peur de parler en public.		
	39. Selon moi, la vie n’est qu’une série de rapports de force et de lutte.		
	40. Je n’ai pas peur de relever des défis, même s’ils comportent un risque.		
	41. Selon les situations, il est parfois plus utile de créer un conflit supplémentaire plutôt que de résoudre une tension.		
	42. Jouer franc-jeu est une bonne façon de mettre l’autre en confiance.		
	43. Je sais écouter les autres et je ne leur coupe pas la parole.		
	44. Je mène jusqu’au bout ce que j’ai décidé de faire.		
	45. Je n’ai pas peur d’exprimer mes sentiments tels qu’ils sont.		
	46. Je me débrouille bien pour amener les autres à adhérer à mes idées.		
	47. Pour obtenir ce que je veux, il m’arrive de flatter l’autre.		
	48. J’ai du mal à maîtriser mon temps de parole.		
	49. J’aime bien faire de l’humour noir, de l’ironie grinçante.		
	50. Je suis quelqu’un de serviable et de facile à vivre ; parfois, je me fais même un peu exploiter.		
	51. J’aime mieux observer que participer.		
	52. Je préfère m’asseoir au fond qu’au premier rang.		
	53. Je ne pense pas que manipuler les autres soit efficace.		
	54. Il est maladroit de déclarer trop vite ses intentions.		
	55. Je choque souvent les gens par mes propos.		
	56. Je préférerais être un loup plutôt qu’un agneau.		
	57. Manipuler les autres est souvent le seul moyen d’obtenir ce que l’on veut.		
	58. En général, je sais protester efficacement, sans me montrer trop agressif(ve).		
	59. Je trouve que l’on ne peut vraiment résoudre un problème si l’on n’en connaît pas la cause profonde.		
	60. Je n’aime pas me faire mal voir.		



Chaque fois que vous avez répondu « Plutôt vrai » à une question, comptez 1 point. Chaque fois que vous avez répondu « Plutôt faux », comptez 0 point. Complétez les quatre tableaux ci-après en indiquant le nombre de points que vous avez obtenus pour chacune des phrases numérotées :
[image: tableau]
Pour chaque tableau, calculez la somme des points que vous avez obtenus et inscrivez-la ci-après dans la case prévue à cet effet :
	Tableau n° 1	
	Les comportements inhibés	Total de points [image: images]
	Tableau n° 2	
	Les comportements agressifs	Total de points [image: images]
	Tableau n° 3	
	Les comportements manipulateurs	Total de points [image: images]
	Tableau n° 4	
	Les comportements affirmés	Total de points [image: images]



Reportez maintenant vos résultats, sur le graphique ci-après, en noircissant les cases correspondant au nombre total de points que vous avez obtenus.
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 COMPORTEMENTS AFFIRMÉS




Vous obtenez ainsi un profil de vos comportements. Plus le score est élevé, plus vous avez tendance à faire usage de comportements appartenant à la catégorie « inhibition », ou « agressivité », « manipulation », ou « affirmation de soi ».

Je + émotions + pensées
L’affirmation de soi est un comportement qui se manifeste à la fois verbalement (les mots que nous utilisons pour dire quelque chose) et non verbalement (les attitudes, le ton de la voix, la posture que nous utilisons pour souligner ce que nous sommes en train de dire). En apprenant à nous comporter de manière affirmée, nous enclenchons des modifications dans notre manière de penser et favorisons la survenue d’émotions positives.
Quatre règles d’or président le comportement affirmé :
• Dire « Je », s’impliquer.
• Communiquer nos émotions et partager nos pensées.
• Être sincère et direct.
• Maintenir une cohérence entre nos comportements verbaux et non verbaux.
		COMPORTEMENT NON AFFIRMÉ	COMPORTEMENT AFFIRMÉ
	Mon patron m’accuse d’une erreur que je n’ai pas commise ; je me sens blessé(e) et en colère.	« Plutôt que d’accuser à tort et à travers, vous feriez mieux de mener une enquête ! »	« Je suis blessé(e) par cette accusation ; je n’ai pas commis la faute que vous me reprochez. »
	Mon ami(e) est allé(e) chez le coiffeur et j’aime beaucoup sa nouvelle coupe de cheveux.	« Tu es bien coiffé(e) aujourd’hui ! »	« J’aime beaucoup ta nouvelle coupe de cheveux ! »
	Je téléphone à un(e) ami(e) avec qui j’aurais du plaisir à passer la soirée de samedi.	« Si tu n’as rien de spécial samedi, passe à la maison ! »	« J’aurais beaucoup de plaisir à passer la soirée de samedi avec toi ; est-ce que tu es disponible ? »
	Un(e) ami(e) me demande de lui prêter ma voiture pour la journée ; je n’ai pas envie de le faire car j’ai besoin de mon véhicule.	« T’es gonflé(e) ! Et moi, alors ? »	« Je suis désolé(e), mais je ne peux pas car j’ai besoin de ma voiture aujourd’hui. »
	Je reçois des félicitations d’un collègue pour un travail que j’ai fait.	« Oh, c’était facile, tu sais… »	« Je suis gêné(e) par ton compliment et en même temps, cela me fait très plaisir. »
	Mon voisin met chaque soir la musique à plein volume et cela me dérange et m’empêche de m’endormir.	Je ne dis rien, mais je le fusille du regard chaque fois que je le croise dans le couloir de l’immeuble.	« Je serais très soulagé(e) que vous baissiez le volume de votre stéréo le soir, à partir de 22 heures. C’est l’heure à laquelle je vais me coucher et je n’arrive pas à dormir tant que la musique est trop forte ».



Ces règles d’or sont appliquées à toutes les catégories d’interactions qui jalonnent notre vie de tous les jours : recevoir et formuler un compliment ou un sentiment positif, formuler une demande, refuser quelque chose à quelqu’un, recevoir et formuler une critique ou un sentiment négatif. Ces six grands domaines de communication font l’objet des sous-chapitres qui suivent. À chacun de ces grands domaines d’interactions correspondent des règles de communication.

Formuler un sentiment positif, un compliment
Complimenter quelqu’un de manière affirmée exige une bonne dose de sincérité. Sans sincérité, le compliment devient un comportement manipulateur (séduire l’autre pour obtenir quelque chose en retour) ou la manifestation d’une inhibition (complimenter l’autre uniquement par politesse, pour satisfaire aux règles sociales).
Votre compliment affirmé se centrera de préférence sur un comportement spécifique de la personne. Privilégiez le « J’ai été touché par ta manière de m’écouter tout à l’heure » au « Tu es une personne fantastique » ! Dans la première formulation, la personne apprend avec précision comment elle a su vous plaire ; dans le second cas de figure, elle pourrait même éprouver de l’angoisse : c’est terriblement difficile d’être et de rester un personne fantastique !
L’expression de l’émotion est au compliment ce que les herbes aromatiques sont à une sauce. Avec elle, votre compliment gagne en saveur. Reformulez vos « Je pense que tu as des talents de peintre » par des « Je suis ému par ta peinture. Je suis convaincu que tu as de grands talents ».
De la nature de l’implication que vous manifestez dans vos compliments découle la qualité de la relation que vous construisez avec un tiers. Cette implication commence par un « Je… ». Dire à quelqu’un : « Je suis fier de ta réussite » est fort différent d’un « C’est très bien ». Dans le premier cas de figure, vous permettez à votre interlocuteur de connaître avec précision l’effet qu’il produit sur vous ; dans le second cas de figure, il reste dans le doute.

Recevoir un sentiment positif, un compliment
Tout individu présente des qualités et des défauts. C’est aussi vrai pour vous. Reconnaître sa propre valeur, ses qualités, est un pas important de l’apprentissage de l’affirmation de soi et de la réception des compliments en particulier. L’excès de modestie conduit systématiquement à un sentiment de frustration et enclenche le cercle vicieux des comportements inhibés.
La Vérité absolue n’existe pas : ce qui est vrai pour un individu ne l’est pas forcément pour l’autre. Tout compliment comporte une part de subjectivité. Ce n’est certainement pas une raison suffisante pour refuser de considérer qu’il est une vérité (parmi toutes les vérités possibles) et d’en profiter.
La transparence est le résultat d’un fonctionnement clair. Si vous êtes d’accord avec le compliment, pourquoi ne pas le dire ? Si tel n’est pas le cas, ou ne l’est que partiellement, pourquoi s’empêcher de le formuler clairement, de manière affirmée ? Se comporter avec transparence, c’est prendre le risque d’oser être soi-même.
L’expression des émotions est la condition sine qua non du bien-être. Elle est l’étape indispensable à franchir pour que les interactions entre les cognitions et les comportements puissent être fluides. S’empêcher d’exprimer (de manière affirmée) ses émotions est le meilleur moyen de créer son propre malheur.

Formuler une demande
Il est impératif que vous utilisiez un langage clair et direct pour formuler votre demande. Noyer une demande dans un océan de mots conduit l’interlocuteur à se poser la question : « Mais, que veut-il au juste ? » La réponse qu’il vous apportera risquerait dès lors de dépendre de l’interprétation qu’il aura faite de votre demande.
Pour formuler clairement une demande, nous devons déterminer ce dont nous avons besoin. Il peut être utile de se poser quelques questions préalables :
• « Ce que je souhaite demander est-il du ressort de la personne à laquelle je m’adresse ? »
• « Quelle(s) est (sont) mon (mes) intention(s) en demandant ceci ? »
• « Quel(s) est (sont) le(s) comportement(s) que je souhaite voir l’autre adopter ? »
Demander à quelqu’un qui a beaucoup de peine à être à l’heure aux rendez-vous de ne plus jamais être en retard n’a aucune chance d’aboutir. Si mon intention est d’exprimer ma colère et ma frustration dans ces moments où je l’attends, autant le formuler directement. Peut-être pourrais-je lui demander de me téléphoner lorsqu’il constate qu’il sera en retard ?
Par ailleurs, pour potentialiser votre demande, soyez attentif à n’en formuler qu’une à la fois… telle est la devise. Formuler un maximum de demandes en un minimum de temps est le meilleur moyen de n’en voir satisfaire aucune.
Mais si toutes et tous nous avons le droit de demander quelque chose à quelqu’un, cela ne signifie aucunement que l’autre a l’obligation de nous satisfaire. Tous les gagnants du Loto ont joué… Mais jouer n’implique pas que l’on va gagner. Il en va de même lorsque l’on formule une demande.
D’autant que les demandes « universelles » n’existent pas : les employés ne « doivent » pas faire des heures supplémentaires, les maris ne « doivent » pas faire la vaisselle, les enfants ne « doivent » pas se tenir tranquilles à l’école, et ainsi de suite. Par contre, nous pouvons demander, en tant qu’individu avec des besoins spécifiques, dans un contexte spécifique, à chacune de ces personnes de nous rendre un service, de nous apporter de l’aide, ou de respecter une règle favorisant notre bien-être. Une demande est toujours personnelle : elle est donc verbalisée avec un « Je… ».

Formuler un refus
Le refus est le résultat d’une décision que l’on est en mesure de prendre à partir du moment où l’on possède tous les éléments nécessaires à notre réflexion. Ce qui nécessite de franchir plusieurs étapes :
• Ai-je bien compris ce qui m’est demandé ? Si tel n’est pas le cas, je demande des compléments d’information, autant que nécessaire.
• Qu’est-ce que je ressens face à cette demande ? Si je suis choqué, interloqué, gêné, ennuyé, etc., je peux : 1. soit l’exprimer, 2. soit différer le moment où je donnerai ma réponse.
• Est-ce que je suis en mesure de donner une réponse maintenant ? Si je ne parviens pas à me positionner, que je ne sais pas si je souhaite donner une suite favorable ou non à cette demande, je peux : 1. l’exprimer et/ou 2. demander un délai de réflexion.
Être au clair face à la demande que l’on nous fait et à la réponse que nous souhaitons y apporter est la condition sine qua non pour formuler adéquatement notre décision et la faire respecter.
Dire « Je… », exprimer ses émotions et/ou ses cognitions sont des règles omniprésentes dans l’affirmation de soi. Elles représentent les bases de tout comportement affirmé, quelle que soit la situation. Il en va de même dans l’expression d’un refus : privilégiez toujours le « Je ne veux plus te prêter d’argent » au « Tu es un profiteur ».
Cette implication a toutefois une limite : elle n’exige pas de justifications. En effet, nous serons probablement tenté, lorsque nous formulerons notre refus, de le justifier par toute une série de « bonnes raisons » et d’« arguments ». Généralement, nous utilisons ces moyens pour nous déculpabiliser et pour faciliter la réception de notre refus. Malheureusement, il nous arrive d’inventer ces « bonnes raisons » ou ces « arguments », quitte à déformer la réalité ou à la fabriquer de toutes pièces. Le résultat n’est pas très glorieux : alors que nous voulions nous protéger, nous ouvrons la porte à la culpabilité et à ce qui s’ensuit : honte, gêne, malaise… surtout si l’autre découvre la supercherie…
N’oublions pas finalement qu’il est de bonne guerre qu’une personne qui vient de se voir refuser quelque chose cherche encore à l’obtenir, en réitérant sa demande, en utilisant des comportements manipulateurs, ou en se montrant agressive. C’est son droit. Mais c’est notre devoir et notre responsabilité de faire respecter ce refus. Face à une demande insistante, il s’agit de répéter le refus. C’est la technique du « disque rayé ». Il suffit généralement de répéter un refus à deux reprises pour qu’il puisse être entendu : alors, ne baissez pas les bras !

Formuler un sentiment négatif, une critique
Pour tuer une mouche, il n’est pas nécessaire d’utiliser un bazooka. Pour formuler une critique non plus… Centrez-vous sur un point précis qui vous dérange, contentez-vous de ne parler que de ce point et dites-le en un minimum de mots.
Concentrez-vous également sur l’émotion qu’a produite le comportement de l’autre et qui vous conduit à formuler une critique. Verbalisez votre émotion. Il est important que votre interlocuteur puisse connaître l’impact de son comportement sur vous pour évaluer adéquatement quelles attitudes changer.
A priori, dire à l’autre : « Tu es un imbécile » peut nous sembler mieux exprimer la colère que nous éprouvons. Or cette manière de présenter la réalité est du registre de l’agressivité et ne conduit pas à grand-chose de constructif. En fait, si nous essayons de rester au plus près de ce qui se passe en nous, c’est le « Je suis en colère contre toi » qui prime. Là encore, se centrer sur ses émotions, rester objectif en admettant que toute critique, tout reproche, toute gêne que nous exprimons est empreinte de notre subjectivité, et adopter des formulations de type « Je ressens cela à cause de tel comportement », sont primordiaux.
Finalement, exprimer une critique implique souvent que nous sommes déçu, gêné, irrité, en colère, et ainsi de suite. Si nous exprimons nos émotions, nous utiliserons des mots pour définir ce que nous ressentons. Mais cela ne suffit pas : il est important que notre attitude, notre regard, le ton de notre voix – en d’autres termes tous nos comportements non verbaux – correspondent à ce que nous disons. Dire : « Je suis en colère contre toi » avec un grand sourire ou en se montrant parfaitement calme est le meilleur moyen de ne pas réussir à faire passer le message : en effet, l’être humain est ainsi fait qu’il privilégie toujours ce qui est montré à ce qui est dit.

Recevoir un sentiment négatif, une critique
Parmi les critiques que l’on peut recevoir, il en existe de trois types : les « justifiées », les « injustifiées », les « floues ». À chacune de ces catégories de critiques correspond une manière de répondre. Mais aucune critique n’est justifiée, injustifiée ou floue en elle-même. C’est vous et vous seul qui pouvez déterminer à quelle catégorie elle appartient, en vous basant sur votre opinion et sur les critères exposés ci-après.
Je considère que la critique est justifiée
Vous considérerez que la critique est justifiée si vous êtes d’accord avec ce que l’on vous reproche. Si, par exemple, vous avez de la difficulté à être à l’heure aux rendez-vous et que l’on vous en fait le reproche, vous pourrez dire : « C’est vrai, je m’en rends bien compte et cela me met mal à l’aise : je ne parviens pas à être à l’heure malgré les efforts que je fais. »
Comme dans cet exemple, soyez attentif à utiliser le « Je… » plutôt que le « Tu… ». Il est toujours plus constructif de dire : « Je me rends bien compte que… » plutôt que « Tu as raison… ». N’hésitez pas à donner des informations sur ce que vous ressentez et pensez : personnalisez votre « Je… ».
Personne n’est parfait. Donc, tout le monde commet des erreurs, est moins performant sur un point ou un autre. Pourquoi ne pas l’admettre et le reconnaître ? C’est le principe de l’affirmation de soi négative. Reconnaître ses faiblesses, ses lacunes présente bien des avantages.
• Premièrement, cela permet de soulager celui qui a pâti de notre incompétence dans un domaine ou un autre. Ne dit-on pas : « Faute avouée à moitié pardonnée » ? Souvenez-vous d’une situation où vous avez reproché à quelqu’un un comportement qu’il avait eu à votre égard, et où cette personne s’est montrée capable de reconnaître ses torts et de s’en excuser. Arrivez-vous à retrouver le sentiment d’apaisement que vous avez alors éprouvé ?
• Deuxièmement, si nous nous montrons capable de reconnaître nos erreurs, nos lacunes, nos manquements, nous serons mieux à même de mettre en place des stratégies pour nous améliorer. Comment changer quelque chose que l’on ne connaît même pas ?
• Troisièmement, être capable de reconnaître nos erreurs et de le dire à la personne concernée favorisera certainement plus la réparation de la relation et sa qualité.
Cette dernière étape est facultative et dépend de ce que vous souhaitez changer ou non dans vos comportements. Si vous souhaitez modifier votre façon d’être, si vous souhaitez diminuer les conséquences négatives de votre comportement, vous pouvez profiter de cette occasion pour rechercher un compromis. Vous êtes un éternel retardataire ? Pourquoi ne pas, par exemple, demander à l’autre de vous aider en vous téléphonant une demi-heure avant votre rendez-vous pour vous rappeler l’heure fixée ? Ou bien encore, pourquoi ne pas vous engager à l’appeler dès que vous constatez que vous ne serez pas en mesure d’être à l’heure ?

Je considère que la critique est injustifiée
Vous considérerez que la critique est injustifiée si vous n’êtes pas d’accord avec ce que l’on vous reproche. Si, par exemple, votre patron vous reproche d’être un tire-au-flanc, alors que vous avez assumé votre cahier des charges, vous pourrez rétorquer : « Je ne suis pas d’accord avec ce que vous dites. J’ai fait tout le travail que vous m’avez demandé. Je suis blessé par cette remarque. » Soyez attentif à exprimer clairement votre désaccord. Votre message en sera d’autant mieux perçu. Il est plus puissant de dire : « Je ne suis pas d’accord avec cette remarque ; j’ai fait les tâches que vous m’avez confiées » que : « Mon travail est fait. »
Mais recevoir une critique, d’autant plus si elle est injustifiée, est source d’émotions. Quelle que soit leur intensité, les dire est fondamental si l’on veut éviter de devenir de véritables « marmites à vapeur »…
Si vous souhaitez que votre interlocuteur puisse mieux comprendre votre point de vue, vous pouvez également lui donner de l’information sur vous et votre manière d’interpréter les événements. Il est cependant nécessaire de rester attentif au fait que cette information est transmise librement : je fais le choix, pour des motivations qui me sont propres, de donner ces renseignements. Il ne s’agit en aucun cas d’une obligation et ces renseignements ne doivent pas prendre l’apparence de justifications.
Finalement, répondre à une critique, surtout si elle est injustifiée, peut conduire à ce que l’on appelle une escalade symétrique qui consiste à répondre au « Tu n’es qu’un sale égoïste ! » par une autre critique, pas plus justifiée « Tu peux causer ! Tu te prends pour le centre du monde ! ». L’escalade symétrique représente un excellent moyen de faire en sorte que les relations dégénèrent en un temps record. À moins que cela ne soit ce que vous souhaitez, parlez de vous, jamais de l’autre.

Je considère que la critique est floue
Vous considérerez que la critique est floue si vous ne comprenez pas ce que l’on vous reproche exactement ou les raisons qui motivent cette critique. Si, par exemple, vous rentrez chez vous et que votre conjointe vous agresse, vous reprochant de n’avoir pas rangé la vaisselle, de n’avoir pas donné à manger au chat et de n’avoir pas fait le lit ce matin, vous pourrez lui répondre : « Tout ça est exact. Mais je ne comprends pas ce qui se passe : pourquoi me foncer dessus de la sorte ? Je me sens agressé. »
Si vous évaluez que la critique est floue, c’est à vous qu’incombe la responsabilité d’enquêter plus avant : « Qu’est-ce que tu veux dire exactement ? », ou : « Si j’ai bien compris, tu me reproches de… Est-ce que c’est ce que tu voulais dire ? » Une fois les informations nécessaires obtenues, vous pourrez déterminer s’il s’agit d’une critique justifiée ou non et réagir en conséquence.
Parfois, votre interlocuteur est tellement en colère contre vous qu’il ne parvient pas à formuler clairement son reproche, malgré vos demandes de précisions. Il vous est alors possible de « jouer à l’inspecteur Colombo » et de prêcher le faux pour connaître le vrai. Face à votre interlocuteur vitupérant, vous direz, par exemple : « Mis à part cela, est-ce qu’il y a d’autres choses que tu me reproches ? »
Mais il n’est pas toujours possible de discuter avec quelqu’un de manière constructive. Peut-être êtes-vous fatigué de votre journée de travail ou votre interlocuteur est-il trop envahi par son amertume ? La discussion, si elle se poursuit, pourrait dégénérer : c’est ce qui se passe parfois dans les conflits de couple. Il vaudra alors mieux « avouer » son incompétence à s’engager dans une discussion constructive plutôt que de risquer des blessures pour soi-même et pour l’autre, souvent inutiles, douloureuses et difficiles à panser. N’hésitez donc jamais, lorsque vous ne vous sentez plus en mesure de poursuivre la discussion, à le verbaliser clairement : « Je ne parviens plus à continuer ; j’ai besoin de retrouver mon calme. Je vais prendre l’air et je te propose que nous poursuivions après ». Ou bien encore : « Ça me fait très mal quand tu me parles comme ça. Je n’arrive pas à supporter tes mots. Je te demande de te calmer ou que nous reportions cette discussion. »


À vous de jouer !
Dans un premier temps, consacrez un quart d’heure chaque soir à analyser votre journée et à repérer au moins une situation d’interaction dans laquelle vous auriez pu appliquer vos compétences d’affirmation de soi. Peut-être avez-vous omis de dire à votre collègue que la couleur de son pull lui allait particulièrement bien ? Ou bien avez-vous accepté de garder votre nièce ce week-end alors que vous rêviez de pouvoir partir faire du ski avec des amis ? À moins que vous ne soyez littéralement épuisée et ce d’autant plus que vous avez assumé le ménage toute seule sans demander l’aide de votre conjoint ?
Empressez-vous dès lors de décrire en quelques mots cette situation et d’identifier la catégorie d’interaction à laquelle elle correspond.
Puis essayez de trouver la formulation la plus affirmée possible pour gérer adéquatement la situation dont il s’agit et écrivez cette phrase. Finalement, prenez le temps de vérifier que votre formulation respecte les règles de communication développées dans ce chapitre.
À force de retravailler des situations de la vie de tous les jours sur ce modèle, vous constaterez rapidement que vos comportements affirmés tendent à devenir de plus en plus nombreux au fur et à mesure des jours qui passent et des exercices que vous réalisez.
Parallèlement, lorsque vous le pouvez, utilisez la même procédure pour vous préparer à des situations à venir : Vous envisagez de demander à votre belle-sœur de s’impliquer dans l’organisation de la fête de Noël ? Vous souhaitez remercier votre voisine du soin qu’elle a apporté à vos plantes vertes durant vos vacances ? Vous éprouvez de la colère à l’égard de votre amie qui ne vous a pas contacté depuis plusieurs semaines ? C’est l’occasion rêvée pour parfaire vos compétences d’affirmation de soi.

Que retenir de ce chapitre ?
L’affirmation de soi est une manière de communiquer avec autrui, respectueuse de ce que nous sommes, ressentons et pensons, et respectueuse de ce qu’est l’autre, de ce qu’il ressent et pense. C’est un comportement qui se manifeste à la fois verbalement (les mots que nous utilisons pour dire quelque chose) et non verbalement (les attitudes, le ton de la voix, la posture que nous utilisons pour souligner ce que nous sommes en train de dire).
En apprenant à nous comporter de manière affirmée, nous enclenchons des modifications dans notre manière de penser et favorisons la survenue d’émotions positives, ce qui nous permet progressivement de stabiliser notre image de soi et nos relations interpersonnelles.
Quatre règles d’or président le comportement affirmé :
• Dire « Je », s’impliquer.
• Communiquer nos émotions et partager nos pensées.
• Être sincère et direct.
• Maintenir une cohérence entre nos comportements non verbaux et nos comportements verbaux.
Ces règles d’or sont appliquées à toutes les catégories d’interactions qui jalonnent notre vie de tous les jours : recevoir et formuler un compliment ou un sentiment positif, formuler une demande, refuser quelque chose à quelqu’un, recevoir et formuler une critique ou un sentiment négatif.


1- Adapté de Dominique Chalvin, L’affirmation de soi. Mieux gérer ses relations avec les autres, Paris, ESF, 2004.




Chapitre 6
Pour une qualité
 de vie digne
 d’être vécue
Ce chapitre, comme tous ceux qui le précèdent et qui le suivent, vise un même objectif : établir les fondations et permettre la construction d’une vie digne d’être vécue.
Et pourtant, je suis sûre que bien des lecteurs souffrant de trouble de personnalité borderline bouderont les pages qui suivent. Comment est-il possible de se préoccuper de choses aussi futiles que l’alimentation ou l’exercice physique alors que l’on est plongé dans un brouhaha émotionnel, cognitif et comportemental tel que le quotidien ressemble à un champ de bataille perpétuel ?
Donnez-moi une chance de vous convaincre que tout cela n’est pas aussi anodin qu’il y paraît !
Le chapitre 1 vous a conduit dans la compréhension de ce qu’est le trouble de personnalité borderline, de la manière dont il fonctionne et des bouleversements qu’il induit dans les systèmes d’interaction de l’être humain.
Souffrir d’un trouble de personnalité borderline, c’est être tel un randonneur égaré et contraint de marcher sur des sommets enneigés, alors que la tempête fait rage : on s’enfonce continuellement et on s’épuise à ressortir sa jambe de la neige pour permettre le pas suivant, on a de la peine à respirer, on a froid et on ne voit pas plus loin que quelques centimètres devant soi.
Travailler sa qualité de vie ne changera rien aux conditions atmosphériques : il neigera toujours autant et la température extérieure sera toujours aussi glaciale. Par contre, cela nous permettra de nous munir d’un équipement de randonnée mieux à même de nous aider à faire face aux intempéries. En s’emmitouflant de façon à maintenir une température corporelle adéquate, en munissant ses pieds de raquettes facilitant la marche, en apprenant à régler son rythme respiratoire, le randonneur se donne les moyens de franchir la montagne.
Pour construire une qualité de vie digne d’être vécue, il est fondamental de préparer notre corps à affronter les étapes par lesquelles il devra passer, en créant un terrain favorable à la stabilité et à l’harmonie émotionnelles, en apprenant à diminuer l’impact des événements négatifs et en réduisant la probabilité d’être débordé par les émotions qu’ils enclenchent.
Mon corps : mon armure
Construire sa qualité de vie consiste à prendre soin de l’armure avec laquelle nous affrontons le quotidien : notre corps. C’est lui donner ce dont il a besoin pour faire face aux événements de la vie, c’est entretenir ses rouages de sorte qu’il puisse fonctionner correctement.
 
Les cinq règles qui suivent vous seront fort utiles pour accroître votre qualité de vie :
 
1. Soigner ses maladies physiques
Être malade diminue la capacité de résistance aux émotions négatives. Traiter une hypertension, un diabète ou un taux de cholestérol trop élevé sont importants si l’on veut accroître sa qualité de vie. Votre médecin pourra vous conseiller efficacement pour traiter ou soulager vos maladies physiques.
 
2. Équilibrer son alimentation
Évitez les restrictions alimentaires qui ne font qu’affaiblir votre capacité de gérer les émotions. Évitez également de consommer trop d’aliments. Mettez-vous au diapason de votre corps et de ses besoins et équilibrez votre alimentation. Un diététicien peut vous soutenir dans cette démarche et vous aider à construire un équilibre alimentaire répondant à vos besoins et à votre style de vie.
 
3. Rester vigilant
Évitez les consommations d’alcool, de drogues ou de médicaments non prescrits
Toutes les drogues – légales et illégales – modifient la chimie du cerveau et entraînent à plus ou moins brève échéance une dégradation dans son fonctionnement. Dès lors, s’abstenir de consommer ce type de produits favorisera vos compétences à contrebalancer votre vulnérabilité émotionnelle.
 
4. Protéger son sommeil
Le sommeil est la principale ressource de l’être humain pour se régénérer et recharger ses batteries. Chaque être humain a des besoins différents en matière de sommeil : si certains sont en pleine forme avec six ou sept heures de sommeil, d’autres ont besoin de plus d’heures pour récupérer. À certaines périodes de l’année, notamment lorsque le nombre d’heures d’ensoleillement est plus restreint, nous avons souvent besoin de dormir plus. Évaluez vos besoins en matière de sommeil et organisez votre temps de sorte que ceux-ci soient favorisés : couchez-vous le plus régulièrement possible à la même heure, levez-vous dans une tranche horaire relativement fixe, ou bien encore, évitez les siestes de trop longue durée ou tard dans l’après-midi.
 
5. Avoir une activité physique régulière
Faire de l’exercice est un excellent moyen de décharger les tensions accumulées et d’obtenir un état d’apaisement. Au lieu de prendre votre voiture pour vous rendre à la poste, faites les quelques centaines de mètres qui vous en séparent à pied. Privilégiez les escaliers aux ascenseurs. Autorisez-vous une balade en forêt. Si vous avez plus de peine à vous motiver à un exercice régulier en solitaire, inscrivez-vous dans un club de gymnastique pour y suivre des cours, dans un club de tennis ou de volley-ball. Allez faire quelques brasses à la piscine, faites un jogging, privilégiez votre vélo.
Facile à dire ? C’est vrai !
Même si ces cinq règles semblent évidentes a priori, il peut s’avérer très complexe de les appliquer. Améliorer sa qualité de vie est un travail de longue haleine qui nécessite de franchir une étape après l’autre et d’avancer progressivement en direction du but.

Mon bilan de santé
À l’aide du questionnaire qui suit, faites le point de votre situation actuelle en termes de qualité de vie.
[image: images] En ce qui concerne les maladies physiques
Est-ce que je souffre de maladie(s) physique(s) ? Si oui, laquelle (lesquelles) ?
maladie n° 1 -------------------------------------------------------------------------
maladie n° 2 -------------------------------------------------------------------------
maladie n° 3 -------------------------------------------------------------------------
 
Ai-je consulté un spécialiste pour cette (ces) maladie(s) ?
maladie n° 1 -------------------------------------------------------------------------
maladie n° 2 -------------------------------------------------------------------------
maladie n° 3 -------------------------------------------------------------------------
 
Cette (ces) maladie(s) est (sont)-elle(s) actuellement traitée(s) ?
maladie n° 1 -------------------------------------------------------------------------
maladie n° 2 -------------------------------------------------------------------------
maladie n° 3 -------------------------------------------------------------------------
 
Y a-t-il des recommandations particulières que m’a faites mon médecin qui pourraient m’aider dans le traitement de cette (ces) maladie(s) ?
maladie n° 1 -------------------------------------------------------------------------
maladie n° 2 -------------------------------------------------------------------------
maladie n° 3 -------------------------------------------------------------------------
 
Est-ce que j’applique actuellement ces recommandations ?
maladie n° 1 -------------------------------------------------------------------------
maladie n° 2 -------------------------------------------------------------------------
maladie n° 3 -------------------------------------------------------------------------

[image: images] En ce qui concerne l’alimentation
Est-ce que je mange trois fois par jour ?
-------------------------------------------------------------------------
Est-ce que je m’assieds pour manger mes repas ?
-------------------------------------------------------------------------
Est-ce que je varie mes repas ?
-------------------------------------------------------------------------
Mes repas sont-ils équilibrés (protéines, vitamines, lipides, glucides) ?
-------------------------------------------------------------------------
Est-ce que j’ai des difficultés à m’alimenter de manière saine et équilibrée ?
-------------------------------------------------------------------------
Est-ce que j’ai un poids trop élevé par rapport à ma taille1 ?
-------------------------------------------------------------------------
Est-ce que j’ai un poids trop faible par rapport à ma taille1 ?
-------------------------------------------------------------------------
Suis-je actuellement suivi(e) par un(e) spécialiste pour un excès de poids ou un poids trop faible ?
-------------------------------------------------------------------------
Est-ce que j’ai des difficultés à manger suffisamment, ni trop ni trop peu ?
-------------------------------------------------------------------------

[image: images] En ce qui concerne mes consommations d’alcool, de drogues ou de médicaments
Est-ce que je me suis déjà senti coupable au sujet de ma consommation d’alcool2, de drogues illégales (haschich, héroïne, cocaïne, LSD, ecstasy, etc.) ou de médicaments (autres que ceux qui me sont prescrits ou en quantité supérieure à ceux qui me sont prescrits) ?
-------------------------------------------------------------------------
Est-ce que je ressens le besoin de diminuer ma consommation d’alcool, de drogues illégales ou de médicaments ?
-------------------------------------------------------------------------
Est-ce qu’il m’est arrivé, dès le matin, de devoir boire de l’alcool pour calmer mes nerfs ou passer ma « gueule de bois » ? Est-ce qu’il m’est arrivé de devoir consommer des drogues ou des médicaments pour éviter le manque ?
-------------------------------------------------------------------------
Est-ce que des tiers m’ont fait des remarques concernant ma consommation d’alcool, de drogues illégales ou de médicaments ?
-------------------------------------------------------------------------
Est-ce que je suis suivi(e) actuellement par un spécialiste dans le domaine des dépendances ?
-------------------------------------------------------------------------
Est-ce que je suis actuellement un traitement (psychopharmacologique et/ou psychothérapeutique) pour lutter contre mes consommations ?
-------------------------------------------------------------------------
Est-ce qu’il m’arrive d’utiliser de l’alcool, des drogues ou des médicaments pour gérer des états émotionnels douloureux ?
-------------------------------------------------------------------------

[image: images] En ce qui concerne mon sommeil
De combien d’heures de sommeil par nuit ai-je besoin pour me sentir en forme au lever ?
-------------------------------------------------------------------------
Durant la semaine qui vient de s’écouler, combien de nuits ai-je eu suffisamment d’heures de sommeil ?
-------------------------------------------------------------------------
À quelle heure vais-je me coucher habituellement le soir ?
-------------------------------------------------------------------------
Combien de temps me faut-il généralement pour m’endormir ?
-------------------------------------------------------------------------
Combien de fois par nuit est-ce que je me réveille ?
-------------------------------------------------------------------------
Est-ce que j’arrive généralement à me rendormir dans la demi-heure qui suit un réveil nocturne ?
-------------------------------------------------------------------------
À quelle heure est-ce que je me lève habituellement ?
-------------------------------------------------------------------------
Est-ce que je considère que mon sommeil est globalement satisfaisant ?
-------------------------------------------------------------------------
Si je ne considère pas que mon sommeil est satisfaisant, ai-je consulté un spécialiste à ce propos ?
-------------------------------------------------------------------------
Est-ce que je suis actuellement un traitement (médicamenteux ou autre) pour améliorer mon sommeil ?
-------------------------------------------------------------------------

[image: images] En ce qui concerne l’activité physique
Est-ce que je pratique régulièrement une activité physique ?
-------------------------------------------------------------------------
Si oui, laquelle (lesquelles) et combien de fois par semaine ?
activité n° 1 -------------------------------------------------------------------------
activité n° 2 -------------------------------------------------------------------------
activité n° 3 -------------------------------------------------------------------------
Combien de temps est-ce que je consacre quotidiennement à la marche (en continu ou en additionnant les différents trajets que j’effectue pour me rendre d’un endroit à l’autre)3 ?
-------------------------------------------------------------------------
Passons maintenant à l’étape suivante : parmi ces différentes manières de prendre soin de vous et de votre qualité de vie, classez les changements que vous devriez opérer du plus facile au plus difficile à mettre en place :
1. -------------------------------------------------------------------------
2. -------------------------------------------------------------------------
3. -------------------------------------------------------------------------
4. -------------------------------------------------------------------------
5. -------------------------------------------------------------------------
6. -------------------------------------------------------------------------
7. -------------------------------------------------------------------------
8. -------------------------------------------------------------------------
9. -------------------------------------------------------------------------
10. -------------------------------------------------------------------------


À vous de jouer !
Dès aujourd’hui, établissez un plan d’action qui vous permettra d’atteindre un premier changement en faveur de votre qualité de vie : notez les différentes étapes que vous devrez franchir pour concrétiser ce changement en prenant soin d’évaluer le temps nécessaire à leur réalisation et le soutien (de professionnels ou de proches) dont vous pourriez avoir besoin pour les réaliser. Étape après étape, vous vous rapprocherez ainsi de votre objectif et construirez, pierre après pierre, une qualité de vie qui vous soutiendra efficacement.
Pour vous aider à établir ce plan d’action, vous pouvez utiliser la fiche ci-après (annexe 9, page 215). Commencez par définir l’objectif que vous visez de la manière la plus précise possible. Évaluez ensuite toutes les différentes étapes par lesquelles vous devrez passer pour atteindre votre objectif.
Imaginons que l’objectif que je vise soit de faire trois quarts d’heure de course à pied par jour. La première étape que je devrai franchir consistera probablement à organiser ma journée de façon à libérer le temps que je souhaite consacrer à la course à pied. La deuxième étape sera peut-être d’acheter une paire de chaussures adéquates. Quant à la troisième étape, elle pourrait être d’entraîner progressivement mon corps à ce nouvel exercice en débutant par dix minutes de course à pied et en augmentant chaque semaine de cinq minutes supplémentaires jusqu’à aboutir aux quarante-cinq minutes visées.
Rome n’a pas été construite en un jour, dit le proverbe. La qualité de vie à laquelle vous aspirez non plus… Prenez dès lors le temps d’avancer par petits pas vers cette qualité de vie.
[image: images]Fiche de découpage par étapes de l’objectif à atteindre.



Que retenir de ce chapitre ?
Pour vivre une vie qui vaille la peine d’être vécue, il est important d’apprendre à se créer un environnement favorable à la stabilité et à l’harmonie émotionnelles. Il s’agit d’apprendre à diminuer l’impact des événements émotionnels négatifs, en réduisant la probabilité d’être débordé par les émotions qu’ils enclenchent.
Cinq secteurs de qualité de vie doivent tout particulièrement retenir votre attention :
1. Les maladies physiques.
2. L’alimentation.
3. Les consommations abusives ou les conduites de dépendance.
4. Le sommeil.
5. L’activité physique.
Choisissez un secteur et une action que vous pourriez entreprendre pour améliorer votre qualité de vie. Procédez étape après étape et construisez, brique après brique, votre qualité de vie digne d’être vécue.


1 - 1- L’indice de masse corporelle (IMC) est fonction de la taille et du poids. Pour le calculer, divisez votre poids en kg par votre (taille en cm2). Par exemple, si vous pesez actuellement 60 kg et que votre taille est de 174 cm, votre IMC correspondrait à 60 : (174 × 174) = 19,8. De nombreux sites internet vous proposent de calculer votre IMC, comme par exemple http://www.fr.msn.be/sante/dossiers/bim/Default.asp?Ath=f qui vous permet également de comparer votre IMC avec les personnes de votre sexe et de votre âge.

2- Cette question et les trois suivantes font partie et sont inspirées d’un questionnaire appelé CAGE et qui permet de dépister les problèmes de consommation d’alcool. Différents sites internet proposent ce questionnaire et la manière d’interpréter les résultats, comme par exemple : http://www.chez.com/alcoolassistance67/cage.htm

3- On considère actuellement qu’une moyenne de trente minutes de marche par jour serait un bon indicateur d’une activité physique satisfaisante pour diminuer les risques d’excès pondéral, de maladies cardio-vasculaires, de cancer du côlon ou d’ostéoporose.




Chapitre 7
Apprendre
 à prendre du plaisir
Une des manières de freiner la pousse des mauvaises herbes dans un jardin consiste à planter des fleurs. Plus les fleurs sont serrées et nombreuses, moins les mauvaises herbes ont d’espace pour s’épanouir.
Il en va de même pour les activités sources de plaisir ou de renforcements positifs. Elles colorent notre humeur et notre état d’esprit et atténuent l’impact des événements négatifs.
Plus une personne est capable de créer des émotions positives, mieux elle est à même de réguler celles qui la font souffrir. Dès lors, être capable de générer des émotions positives (tels l’amour, la joie, la fierté, la confiance en soi ou le calme) est une compétence importante à acquérir pour réguler les émotions.
Contrebalancer les « il faut »
Notre journée se construit généralement autour des tâches que nous devons exécuter. Nos devoirs, nos obligations, nos « il faut », structurent notre gestion du temps. La prise en considération des activités sources d’émotions positives dans la structuration de notre journée vise plusieurs objectifs :
	— d’une part, les émotions positives sont à notre énergie ce que l’essence est au moteur : elles sont indispensables pour nous permettre d’avancer ;

	— d’autre part, les émotions positives sont à notre humeur et à notre état d’esprit ce que le soleil et le vent sont au ciel : elles freinent la formation des émotions négatives et les dispersent plus rapidement.


Dès lors, programmer le plus régulièrement possible, voire plusieurs fois par jour, des activités engendrant des émotions positives est une nécessité pour chacun d’entre nous.

Bilan de mes activités sources de plaisir
Prenez le temps de lire la liste des activités ci-après et complétez ce questionnaire1 en deux étapes.
Lisez d’abord chacune des activités proposées en répondant à la question suivante : le mois dernier, combien de fois ai-je réalisé l’activité dont il est question ? Inscrivez votre réponse dans la colonne « Fréquence » en attribuant :
	— la note 0, si vous n’avez pas pratiqué l’activité dont il est question durant le mois écoulé ;

	— la note 1, si cela vous est arrivé quelquefois (de 1 à 4 fois) ;

	— la note 2, si cela vous est arrivé souvent (5 fois et plus).


Reprenez ensuite chaque activité et évaluez le plaisir que vous en avez retiré (si vous avez pratiqué cette activité) ou celui que vous imagineriez en retirer (si vous n’avez pas pratiqué l’activité). Cochez la case correspondante de la colonne « Plaisir » :
	— la note 0 correspond à une activité désagréable à pratiquer (dans la réalité ou en imagination) ;

	— la note 1 représente un plaisir mitigé : parfois c’est agréable, parfois c’est désagréable ;

	— la note 2 signifie que l’activité vous procure ou vous procurerait fort probablement du plaisir.


[image: images] Activités en lien avec la nature
[image: tableau]

[image: images] Activités en lien avec les soins et le bien-être corporels
[image: tableau]

[image: images] Activités en lien avec le don de soi, l’entraide, l’investissement social
[image: tableau]

[image: images] Activités artistiques
[image: tableau]

[image: images] Activités en lien avec la performance, la réussite
[image: tableau]

[image: images] Activités ludiques
[image: tableau]

[image: images] Activités sportives
[image: tableau]

[image: images] Activités de repos, de détente
[image: tableau]

[image: images] Activités relationnelles
[image: tableau]

[image: images] Activités intellectuelles
[image: tableau]

[image: images] Activités manuelles
[image: tableau]
Additionnez maintenant tous les points obtenus dans la colonne « Fréquence » ; vous obtenez ainsi un score de fréquence d’activités. Additionnez ensuite tous les points obtenus dans la colonne « Plaisir » et vous obtenez votre score de plaisir.
Reportez les résultats obtenus sur les échelles visuelles ci-dessous :
[image: images]
Ces résultats vous permettent de faire le bilan de vos activités actuelles : pour augmenter la fréquence de celles-ci, prenez en considération la liste qui précède, sélectionnez les activités qui vous tentent et que vous ne pratiquez pas encore et faites ce qui est nécessaire pour en planifier la réalisation. Quant à votre score de plaisir, vous constaterez qu’il a d’autant plus de chances d’augmenter que vos activités sont suffisamment nombreuses et variées.


À vous de jouer !
Parmi les activités qui vous procurent du plaisir, choisissez quotidiennement d’en réaliser au moins une. Testez également celles que n’avez pas eu l’occasion de pratiquer (celles dont la fréquence d’apparition est basse) et évaluez le plaisir qu’elles vous procurent.
Programmez l’activité que vous avez choisi de pratiquer de façon à avoir le temps nécessaire à sa réalisation. Vous pouvez vous aider de la fiche d’auto-observation présentée à la fin de ce chapitre. Complétez cette fiche le matin, avant de démarrer votre journée ou la veille au soir. Indiquez les activités à réaliser en regard des heures, sans oublier de programmer au minimum une activité source de plaisir. Pour chaque activité, estimez le temps nécessaire à sa réalisation. Le soir, une fois la journée terminée, prenez quelques minutes pour évaluer l’intensité de l’émotion positive ressentie en accomplissant votre (vos) activité(s) de plaisir – de 0 (absolument aucun plaisir) à 10 (beaucoup de plaisir).
FICHE DE PROGRAMMATION DES ACTIVITÉS
Date : _________________________________

	Heure	Activité	Temps de réalisation	Intensité de l’émotion positive
	7			
	8			
	9			
	10			
	11			
	12			
	13			
	14			
	15			
	16			
	17			
	18			
	19			
	20			
	21			
	22			
	23			


Fiche de programmation des activités


Un peu comme on fait des provisions dans le garde-manger, cumulez les plaisirs que vous procurent certaines activités : dans les moments de disette, vous pourrez ainsi puiser dans vos réserves.

Que retenir de ce chapitre ?
Notre journée se construit généralement autour des tâches que nous devons exécuter : nos devoirs, nos obligations, nos « il faut », structurent notre gestion du temps.
Dès lors, programmer le plus régulièrement possible, voire plusieurs fois par jour, des activités engendrant des émotions positives est une nécessité pour chacun d’entre nous, afin de nous permettre de recharger nos batteries et d’amortir les événements douloureux.


1- Inspiré de la liste des événements agréables mise au point par P. M. Lewinsohn, et traduite par J. Willmotte, in J. Cottraux. M. Bouvard, P. Légeron, Méthodes et échelles d’évaluation des comportements, Paris, Éditions EAP, 1985.




Chapitre 8
Traitements
 et médicaments
Autant rentrer tout de suite dans le vif du sujet : il n’existe actuellement aucun médicament qui traite le trouble de personnalité borderline. Par contre, les traitements médicamenteux peuvent aider à gérer ou à soulager certains symptômes ou certaines pathologies qui cohabitent avec le trouble de personnalité borderline.
Ce chapitre a pour objectifs de vous présenter quelques mécanismes propres à notre fonctionnement cérébral et à l’impact des traitements médicamenteux, ainsi que les catégories de médicaments actuellement sur le marché et les recommandations de traitement éditées à ce jour.
Le processus de neurotransmission
Notre cerveau est composé de milliards de cellules qui sont séparées les unes des autres de quelque 0,02 micron. Pour communiquer entre elles, ces cellules ont besoin de « messagers » permettant de convoyer les informations de la cellule émettrice vers la cellule réceptrice. Ces « messagers », appelés « neurotransmetteurs », sont des substances chimiques dont on a dénombré à ce jour une soixantaine. Parmi les principaux neurotransmetteurs, citons :
• L’acétylcholine, impliquée entre autres, dans la soif, l’éveil, l’attention, la colère ou la sexualité.
• La dopamine, dont un des rôles serait de moduler l’humeur.
• Le GABA (acide gamma-aminobutyrique), impliqué dans l’anxiété.
• Le glutamate, associé à l’apprentissage et à la mémoire.
• La noradrénaline, importante pour l’attention, les émotions, le sommeil, le rêve et l’apprentissage.
• La sérotonine, impliquée dans la régulation de la température, du sommeil, de l’humeur, de l’appétit ou de la douleur.
Le passage des informations entre cellules cérébrales est appelé « neurotransmission ».
[image: images]Schéma du processus de neurotransmission cérébrale.


Pour que le processus de neurotransmission soit efficace et assure un passage harmonieux de l’information entre nos cellules cérébrales, il est nécessaire que :
• La cellule « émettrice » produise des neurotransmetteurs en quantité suffisante.
• La cellule « réceptrice » possède suffisamment de récepteurs fonctionnels pour accueillir les neurotransmetteurs qui doivent venir s’y fixer.
Lorsque le processus de neurotransmission présente des perturbations, ces dernières peuvent être de deux types :
• Soit la cellule « émettrice » ne produit pas la quantité adéquate de neurotransmetteurs et la cellule « réceptrice » n’en reçoit pas suffisamment pour assurer le passage de l’information.
• Soit la cellule « réceptrice » possède trop de récepteurs, et la quantité de neurotransmetteurs produits est alors insuffisante.
Dans un cas comme dans l’autre, il s’agit de rétablir un processus de neurotransmission harmonieux et c’est ce que cherchent à faire les traitements médicamenteux.

Les quatre grandes catégories de traitements médicamenteux
Il existe aujourd’hui quatre grandes catégories de médicaments pour soulager ou traiter les maladies psychiques : les antidépresseurs, les neuroleptiques, les tranquillisants et les stabilisateurs de l’humeur.
• Les antidépresseurs sont apparus il y a une cinquantaine d’années environ. Leur travail consiste à agir plus particulièrement sur le processus de neurotransmission de la sérotonine, de la noradrénaline, de la dopamine.
• Les neuroleptiques agissent principalement sur les cellules réceptrices. Leur mission première est de bloquer partiellement la réception de la dopamine et, pour les neuroleptiques dits « atypiques », également de la sérotonine.
• Les tranquillisants sont des substances qui agissent sur diverses émotions (par exemple, l’anxiété, l’agressivité, l’irritabilité, l’agitation ou la labilité émotionnelle) et qui présentent une action de relâchement musculaire (effet myorelaxant) et un effet antiépileptique. Ils peuvent aussi permettre d’induire le sommeil. Les tranquillisants agissent principalement sur le neurotransmetteur GABA (acide gamma-aminobutyrique), impliqué dans les processus anxieux. Lorsque les benzodiazépines sont prises sur une longue période, l’arrêt de la médication peut donner lieu, chez certaines personnes, à des phénomènes de sevrage.
• Quant aux stabilisateurs de l’humeur – que l’on retrouve aussi parfois sous le nom de antimaniques, psychorégulateurs ou thymorégulateurs – ils sont généralement prescrits pour les personnes qui souffrent de troubles bipolaires (appelés anciennement psychose maniaco-dépressive).

Médicaments et trouble de personnalité borderline…
Si aucun médicament ne traite le trouble de personnalité borderline, plusieurs d’entre eux peuvent soulager certaines des souffrances qui caractérisent ou accompagnent ce trouble1. Ces souffrances peuvent être regroupées en trois grandes catégories : les perturbations affectives – qui regroupent la labilité de l’humeur, les colères intenses, les dysphories et les explosions émotionnelles, comportementales – telles l’agressivité impulsive, l’automutilation ou les conduites impulsives (par exemple, les conduites sexuelles à risque, l’abus de substances, ou les dépenses excessives) – et les perturbations cognitives – qui regroupent les symptômes tels que la suspicion, les idées de référence, les idéations paranoïdes, les illusions, la déréalisation, la dépersonnalisation ou les symptômes proches des hallucinations.
… efficacité des antidépresseurs ?
Les études mettent en évidence que les traitements initiaux de choix, lorsque l’objectif thérapeutique est de soulager les perturbations affectives et comportementales, sont les antidépresseurs que les spécialistes regroupent dans la famille des ISRS (inhibiteurs sélectifs de la recapture de la sérotonine). Des résultats intéressants ont été obtenus sur des traitements de brève durée (six à quatorze semaines), des traitements de plus longue durée (plus d’une année) et dans le contexte de traitements de maintenance (durant un à trois ans).
Il existe également une autre famille d’antidépresseurs dont les études mettent en évidence le potentiel sur les perturbations émotionnelles et comportementales ; les spécialistes lui donnent le nom d’IMAO (inhibiteurs de la mono-amine oxydase). Mais ces médicaments sont difficiles d’utilisation car ils exigent du patient qu’il se soumette à un régime alimentaire strict.
Par contre, les études menées à bien ne permettent pas de conclure à l’efficacité des antidépresseurs sur les perturbations cognitives propres au trouble de personnalité borderline.

… efficacité des neuroleptiques ?
Utilisés conjointement aux antidépresseurs de la famille des ISRS et à faible dosage, certains neuroleptiques semblent avoir un effet bénéfique sur le contrôle comportemental et la gestion de la colère et de l’hostilité. Mais les résultats des études à ce propos présentent des résultats mitigés. Par ailleurs, différents neuroleptiques, à faible dosage, ont été testés dans le contexte des perturbations cognitives et leur efficacité a été mise en évidence sur des traitements à court terme (cinq à seize semaines). Il est toutefois important de relever que les études scientifiques menées à ce propos sont encore balbutiantes et nécessitent que les recherches soient poursuivies.

… efficacité des tranquillisants ?
Quant aux tranquillisants, ils ne peuvent être utilisés qu’avec beaucoup de vigilance pour les personnes souffrant de trouble de personnalité borderline, étant donné les risques d’abus et de tolérance qu’ils comportent. Ils ne présentent par ailleurs aucun intérêt dans le contexte des perturbations cognitives et les résultats en ce qui concernent les perturbations affectives ou comportementales sont très mitigés.

… efficacité des stabilisateurs de l’humeur ?
L’utilisation des stabilisateurs de l’humeur est relativement complexe car elle exige des contrôles sanguins réguliers et une surveillance de la fonction hépatique. Par ailleurs, elle a été peu étudiée sur le plan scientifique et les quelques résultats d’efficacité obtenus dans le contexte du trouble de personnalité borderline sont mitigés. Les stabilisateurs de l’humeur ne conduisent à aucune réduction des perturbations cognitives.


Que retenir de ce chapitre ?
Il n’existe actuellement aucun médicament qui traite le trouble de personnalité borderline. Les traitements médicamenteux peuvent parfois aider à gérer ou à soulager certains symptômes ou certaines pathologies qui cohabitent avec le trouble de personnalité borderline2. Les études menées au sujet de l’utilisation de ces médications chez des personnes souffrant de trouble de personnalité borderline sont à ce jour peu nombreuses et leur qualité méthodologique est parfois discutable. Dès lors, les résultats doivent être considérés avec précaution en attendant de futures études plus ciblées.
Quoi qu’il en soit, toute prescription médicamenteuse doit faire l’objet d’une évaluation minutieuse et d’une discussion approfondie avec votre médecin. Conformez-vous strictement aux dosages prescrits et aux modalités de prise qui vous sont recommandées.
Le trouble de personnalité borderline se caractérisant notamment par des idées et des comportements suicidaires et autodommageables, soyez attentif à ce que votre médecin vous prescrive les plus petits emballages existant sur le marché. Il sera dès lors plus aisé d’éviter les surconsommations nocives et dangereuses. Si vous vous sentez en difficulté pour gérer votre traitement médicamenteux, discutez-en franchement avec votre médecin, de sorte que vous puissiez organiser avec lui une modalité mieux adaptée à vos besoins (par exemple, en allant chercher quotidiennement votre traitement en pharmacie ou dans un centre de santé ambulatoire).


1- American Psychiatric Association, Practice Guidelines. Compendium 2004, Treatment of Patients with Borderline Personality Disorder, Arlington.

2- Une revue de la littérature à ce propos a été réalisée par G. Bertschy R. Barbe N. Gervasoni C. Bryois (2006) « Psychiatrie ». In : Revue médicale suisse, 2, 47, 61-66.




Chapitre 9
Trouver
 l’aide nécessaire
Le trouble de personnalité borderline est une souffrance intense et complexe, ancrée de longue date dans le mode de fonctionnement biologique et psychologique de la personne. Pour le traiter, l’aide d’un professionnel compétent est incontournable. Mais faut-il encore trouver « le » professionnel en question ! Ce chapitre a pour objectif de vous donner quelques pistes utiles dans cette recherche.
Alliance, adhésion, compliance
Traiter efficacement le trouble de personnalité borderline nécessite de prendre en considération trois facteurs fondamentaux dans la dynamique de soins qui s’instaure entre une personne souffrante et son thérapeute, et que l’on a pour habitude de nommer aspécifiques, c’est-à-dire sans lien avec la technique thérapeutique utilisée.
[image: images] L’alliance
La qualité de la relation qui s’établit entre une personne souffrante et son thérapeute est le résultat d’une alchimie complexe qui allie les capacités d’écoute, d’empathie, de chaleur, de soutien du thérapeute et de ses capacités de confrontation, de motivation au changement ou de capacité de se centrer sur les objectifs thérapeutiques visés. C’est ce que l’on nomme l’alliance thérapeutique.
Même le plus excellent des thérapeutes, le plus respecté ou le plus apprécié ne peut convenir à tous les patients !

[image: images] L’adhésion
Nous en avons parlé dans le chapitre 1 : chaque modèle thérapeutique sous-tend une perception du monde, de l’être humain et de la pathologie. Chaque modèle thérapeutique conçoit donc la souffrance psychologique d’une manière qui lui est propre et envisage des outils spécifiques pour y remédier. Toute la démarche thérapeutique reposant sur ces bases, il est dès lors fondamental que thérapeute et patient soient d’accord sur la manière dont ils vont définir les problèmes de façon à les résoudre.

[image: images] La compliance
Le mot « compliance » est un anglicisme qui fait référence à l’implication du patient dans la démarche de soins, à la manière dont il suit les prescriptions qui lui sont faites. Ni le thérapeute ni la thérapie ne peuvent être efficaces sans la participation active du patient à la démarche psychothérapique.
Et cela est quelque peu différent de ce à quoi nous sommes habitués en médecine somatique : si je souffre d’une angine, la guérison est assurée dès lors que je consulte un « bon » médecin (c’est-à-dire un médecin ayant les compétences cliniques lui permettant de diagnostiquer mon angine) et qu’il me prescrit le « bon » traitement (c’est-à-dire une médication efficace par rapport à la bactérie qui provoque mon angine) ; ma seule participation active consiste alors à prendre les médicaments prescrits aux doses prescrites.
Dans la démarche psychothérapeutique, je ne pourrai pas me contenter d’assister passivement aux séances en espérant qu’elles feront leur effet, malgré moi, comme le ferait une médication adaptée sur mon angine. Au contraire, je dois m’impliquer activement dans la démarche.
Le succès d’une psychothérapie dépend donc de l’étroitesse du lien qui se crée entre le thérapeute, le patient et la méthodologie de changement (modèle thérapeutique) proposée.


Prendre soin de soi : prendre soin de sa thérapie
Un thérapeute, c’est un peu comme un guide de voyage que l’on emporte avec soi pour faciliter nos déplacements dans une ville inconnue. Ce guide, nous le choisissons sur l’étagère de la librairie, pour la qualité de ses descriptions, pour la précision de ses cartes, pour la convivialité de son utilisation. Ce guide, nous l’emportons avec nous dans tous nos déplacements et, pour qu’il reste utilisable, nous avons soin de le protéger des mauvais traitements et des intempéries. Puis, progressivement, nous avons moins besoin de nous y référer : nous avons mémorisé la localisation des endroits dans lesquels nous souhaitons nous rendre, nous savons nous repérer en fonction de rues ou de bâtiments connus, nous parvenons à avoir une représentation de notre espace suffisamment précise pour nous mouvoir de manière autonome. Nous rangeons le guide dans notre bibliothèque et il devient le témoin de nos pérégrinations, un point de repère dans nos souvenirs.
Durant le voyage psychothérapeutique, il est fréquent de constater que le guide comporte des erreurs, des imprécisions, des informations inadéquates. On est également parfois en difficulté pour y trouver l’information dont on a besoin, on se trompe quant au numéro de page à consulter.
Pour utiliser au mieux votre guide de voyage thérapeutique, voici trois axes de réflexion qu’il est utile de garder à l’esprit.
[image: images] Le thérapeute est faillible
Votre thérapeute est un être humain. Et, comme tout être humain, il a ses qualités et ses défauts, ses forces et ses faiblesses. Dès lors, il commettra certainement des erreurs – techniques et relationnelles – qui auront un impact sur vous, allant du simple désagrément à la souffrance, de l’irritation à la colère ou d’une légère tristesse au désespoir. Quoi que vous fassiez et quels que soient les efforts fournis par votre thérapeute pour éviter ces erreurs, elles surviendront : le thérapeute idéal n’existe pas.
Aussi peu enthousiasmante que soit cette réalité, il n’en reste pas moins que l’on peut y faire face de manière constructive. Par exemple, en parlant ouvertement et directement avec votre thérapeute des blessures qu’il vous a occasionnées ; oralement ou par écrit, tous les moyens sont bons pour permettre à votre thérapeute de connaître ce que vous vivez de façon à en discuter avec vous et le travailler dans le contexte thérapeutique. Un bon thérapeute n’est pas un thérapeute qui ne fait pas d’accroc dans le tissu, c’est un thérapeute qui sait repriser !
Par ailleurs, votre thérapeute a la responsabilité de limiter au maximum de ses possibilités les erreurs techniques et relationnelles qu’il commet. C’est l’objectif des formations continues et des supervisions auxquelles il est invité à participer. D’autres thérapeutes le conduisent alors à développer ses compétences professionnelles et personnelles pour vous aider le plus efficacement possible.

[image: images] Le code déontologique du thérapeute
Votre thérapeute a suivi tout un ensemble de formations spécifiques dans lesquelles il a eu la possibilité d’apprendre son métier. La profession de thérapeute est régie, comme toute profession, par un ensemble de règles que l’on appelle le code déontologique.
Ce code déontologique, pour la plupart des professionnels de santé et dans la plupart des pays, stipule dans ses grandes lignes que :
• L’exercice de la profession de thérapeute requiert des compétences et connaissances qui doivent être tenues à jour.
• Chaque professionnel doit connaître la limite de ses compétences et en référer, le cas échéant, à d’autres professionnels.
• Chaque professionnel fournit des informations claires sur les possibilités et limites des prestations fournies et sur les méthodes utilisées.
• Les informations confiées par le patient doivent être tenues confidentielles (sauf si le patient court ou fait courir à d’autres un risque vital) et ne sont transmises à des tiers (autres que l’équipe de soins avec laquelle le thérapeute collabore ou assure la prise en charge) qu’avec l’accord du patient.
• Le patient a le droit de consulter son dossier de soins sur demande.
• Aucun profit ne sera tiré des situations de faiblesse et de dépendance.
• Aucun comportement d’ordre sexuel n’est autorisé.

[image: images] Réussite et échec de la thérapie
On considère qu’une démarche thérapeutique est réussie lorsque les objectifs fixés au moment de son initiation ou en cours de route sont remplis. À l’inverse, on considère qu’un traitement thérapeutique a échoué lorsque les objectifs fixés ne sont pas atteints ou lorsque l’état du patient se péjore.
Les recherches scientifiques au sujet des prises en charge thérapeutiques ont pour objectif d’identifier quels traitements sont les plus susceptibles d’aider les personnes souffrant d’une pathologie donnée. Leurs résultats sont souvent mitigés : savoir, par exemple, que 70 % d’un groupe de personnes souffrant de dépression verra sa pathologie fortement allégée par une prise en charge thérapeutique donnée ne nous fournit pas d’informations suffisantes sur les raisons pour lesquelles 30 % des personnes de ce groupe n’ont pas vu d’amélioration suffisante de leur état, ni sur les probabilités pour un individu lambda d’appartenir à l’un ou à l’autre sous-groupe…
Toute démarche thérapeutique comporte une prise de risque : on ne sait pas dans quelle mesure la thérapie proposée sera réellement susceptible de soulager la personne qui souffre avant de l’avoir engagée. C’est un processus « essai-erreur » dont les résultats devront être évalués régulièrement afin de savoir dans quelle direction – positive, neutre ou négative – se dirige le traitement.
Avec votre thérapeute et pour vous-même, faites donc régulièrement – en moyenne une fois tous les trois ou six mois – le point des progrès que vous avez effectués : prenez comme points de repère les comportements qui vous posaient problème et pour lesquels vous avez souhaité un suivi thérapeutique. Quantifiez1 chacun de ces aspects avant votre entrée en traitement puis à intervalles réguliers et observez la courbe comparative que vous obtenez.
Si cette évolution est positive, c’est-à-dire que vous constatez une diminution dans l’intensité ou la fréquence d’apparition de tout ou partie des comportements problèmes, le traitement thérapeutique que vous suivez vous apporte des bénéfices et va dans le sens des objectifs que vous visez.
 
Si cette évolution est neutre, c’est-à-dire que vous ne constatez pas de changements ni dans l’intensité ni dans la fréquence d’apparition des comportements problèmes, il est important que vous engagiez une discussion avec votre thérapeute à ce propos : peut-être le traitement thérapeutique que vous suivez ne va-t-il pas dans le sens des objectifs que vous visez, ou peut-être que le temps d’observation est trop court pour que vous puissiez avoir une idée précise de l’impact du traitement.
 
Si cette évolution est négative, c’est-à-dire que vous constatez que l’intensité et la fréquence d’apparition des comportements problèmes ont augmenté depuis le début de la prise en charge, il est indispensable que vous engagiez une discussion avec votre thérapeute à ce propos : soit le traitement thérapeutique que vous suivez ne convient pas pour atteindre les objectifs que vous visez, soit le temps d’observation est trop court et cette dégradation doit être considérée comme ponctuelle ou limitée dans le temps.
 
Si vous constatez que cette évolution négative perdure malgré les efforts que vous et votre thérapeute faites pour inverser cette tendance, il sera judicieux d’envisager une autre forme de traitement mieux à même de correspondre à l’atteinte des objectifs fixés.
Il en va des traitements comme des thérapeutes : leur qualité n’existe qu’en fonction des personnes concernées, du moment et du contexte dans lesquels ils sont utilisés.


Que retenir de ce chapitre ?
Prenez le temps de choisir votre thérapeute ! La qualité des résultats d’une prise en charge thérapeutique dépend de :
• L’alliance thérapeutique, c’est-à-dire la qualité et la force du lien qui vous unit à votre thérapeute.
• L’adhésion, c’est-à-dire la confiance qu’a votre thérapeute dans le modèle thérapeutique qu’il pratique.
• La compliance, c’est-à-dire la confiance que vous avez dans le modèle thérapeutique et le respect que vous avez des prescriptions qui vous sont faites.
Aucun thérapeute n’est parfait ! C’est un être humain, cumulant qualités et défauts, dont la responsabilité est de limiter au maximum les erreurs techniques et relationnelles qu’il pourrait commettre, notamment grâce à des formations et à des supervisions. La profession de thérapeute est régie par un code de déontologie.
Aucun traitement n’est parfait ! Ce qui marche pour l’un ne marche pas forcément pour l’autre. Évaluez régulièrement (tous les trois à six mois) vos progrès et discutez-en ouvertement et directement avec votre thérapeute.
Les différentes associations professionnelles de votre région vous fourniront sur simple demande la liste des thérapeutes reconnus ; n’hésitez donc pas à y faire appel.


1- Pour quantifier l’évolution de ces différents aspects, vous pouvez utiliser une échelle allant de 0 (absence totale du comportement problème ou intensité nulle de l’émotion évaluée) à 10 (omniprésence du comportement problème ou intensité maximale de l’émotion évaluée).



Conclusion
Demander à quelqu’un qui a les capacités biologiques et a acquis les compétences nécessaires à gérer ses émotions de le faire est d’une simplicité déroutante. Exiger la même chose d’une personne qui souffre d’un trouble de personnalité borderline reviendrait à demander à quelqu’un qui ne parle pas un mot de chinois de s’exprimer dans cette langue ! La personne qui souffre de trouble de personnalité borderline souffre de dysfonctionnements biologiques de son système émotionnel qui, additionnés aux impossibilités de l’environnement de répondre à ses besoins accrus, l’ont conduite à développer une vulnérabilité émotionnelle aux lourdes conséquences : instabilité émotionnelle, instabilité cognitive, instabilité comportementale, instabilité de l’image de soi, instabilité des relations interpersonnelles.
C’est la raison d’être de ce livre. Donner le goût, à celles et à ceux qui souffrent de trouble de personnalité borderline de pallier petit à petit les lacunes d’apprentissage qui sont les leurs aussi bien dans l’identification des émotions que dans leur capacité de les nommer, de les exprimer de manière constructive et sans faire usage de comportements mettant en péril leur vie et leur qualité de vie, de s’y confronter en développant simultanément les compétences nécessaires à les apaiser, de modifier les pensées qui les accompagnent, d’agir sur les situations qui les déclenchent ou les favorisent, de permettre la création de liens interpersonnels stables et satisfaisants. L’analyse en chaîne, la prise de conscience totale, les différentes stratégies de tolérance à la détresse, les outils de restructuration cognitive, les compétences d’affirmation de soi, la capacité de prendre soin de soi et de s’octroyer du plaisir sont autant de moyens qui ont fait leur preuve pour conduire les personnes qui souffrent de trouble de personnalité borderline à développer une qualité de vie qui vaille la peine d’être vécue.
Le chemin est long. Il peut sembler parfois si ardu que le courage vous manquera à l’idée de le poursuivre. Votre thérapeute est là pour vous aider à vous relever et à poursuivre le voyage.
Ce livre est également là pour vous soutenir à chaque pas.
Aucune des stratégies proposées n’est bien entendu la solution miracle. Certaines produiront les effets escomptés dans certaines situations et pour certains d’entre vous. Considérez-les comme une boîte à outils dans laquelle vous pourrez piocher en fonction de vos besoins et en fonction des exigences liées à la situation. Mais avant de considérer qu’un outil est nul et non avenu, prenez le temps d’apprendre à le manier, exercez-vous à percevoir toutes les possibilités qu’il vous offre. Constituez ainsi progressivement votre boîte à outils personnalisée, celle qui vous permettra d’atteindre avec le plus de probabilité l’objectif que vous vous êtes fixé : rester en vie et vivre une vie digne d’être vécue.
Comme le dit le proverbe : « Même un chemin de mille lieues commence par un pas. » Mettons-nous donc en route sans tarder.



Annexes
Annexe 1
Critères diagnostiques
 du trouble de personnalité
 borderline
 selon le DSM-IV TR
 et la CIM-10
(voir aussi page 15)
DSM-IV TR : Critères diagnostiques de F60.31 [301.83]. La personnalité borderline1
Mode général d’instabilité des relations interpersonnelles, de l’image de soi et des affects avec une impulsivité marquée, qui apparaît au début de l’âge adulte et est présent dans des contextes divers, comme en témoignent au moins cinq des manifestations suivantes :
1. Efforts effrénés pour éviter les abandons réels ou imaginés (N. B. : ne pas inclure les comportements suicidaires ou les automutilations énumérés dans le critère 5).
2. Mode de relations interpersonnelles instables et intenses caractérisées par l’alternance entre des positions extrêmes d’idéalisation excessive et de dévalorisation.
3. Perturbation de l’identité : instabilité marquée et persistante de l’image ou de la notion de soi.
4. Impulsivité dans au moins deux domaines potentiellement dommageables pour le sujet (par exemple, dépenses, sexualité, toxicomanie, conduite automobile dangereuse, crises de boulimie). N. B. : ne pas inclure les comportements suicidaires ou les automutilations énumérés dans le critère 5.
5. Répétition de comportements, de gestes ou de menaces suicidaires, ou d’automutilations.
6. Instabilité affective due à une réactivité marquée de l’humeur (par exemple, dysphorie épisodique intense, irritabilité ou anxiété durant habituellement quelques heures et rarement plus de quelques jours).
7. Sentiments chroniques de vide.
8. Colères intenses et inappropriées ou difficultés à contrôler sa colère (par exemple, fréquentes manifestations de mauvaise humeur, colère constante ou bagarres répétées).
9. Survenue transitoire dans des situations de stress d’une idéation persécutoire ou de symptômes dissociatifs sévères.

CIM-10 : Critères diagnostiques de F60.3. Personnalité émotionnellement labile2
Trouble de la personnalité caractérisé par une tendance à agir avec impulsivité et sans considération pour les conséquences possibles, associée à une instabilité de l’humeur. Les capacités d’anticipation sont souvent très réduites et des éclats de colère peuvent conduire à de la violence ou à des comportements explosifs ; ceux-ci sont volontiers déclenchés lorsque les actes impulsifs sont contrariés ou critiqués par autrui. Deux variantes de ce trouble de la personnalité sont spécifiées ; toutes deux ont en commun l’impulsivité et le manque de contrôle de soi.
[image: images] F60.30 type impulsif
Les caractéristiques prédominantes sont l’instabilité émotionnelle et le manque de contrôle des impulsions. Des accès de violence ou des comportements menaçants sont courants, particulièrement lorsque le sujet est critiqué par autrui.
• Inclure : personnalité agressive, personnalité explosive.
• Exclure : personnalité dyssociale (F60.2).

[image: images] F60.31 type borderline
Plusieurs des caractéristiques de la personnalité émotionnellement labile sont présentes ; de plus, l’image de soi, les objectifs et les préférences personnelles (y compris sexuelles) sont perturbés ou incertains et des sentiments permanents de vide sont habituellement présents. Une tendance à s’engager dans des relations intenses et instables conduit souvent le sujet à des crises émotionnelles et peut être associée à des efforts démesurés pour éviter les abandons et à des menaces répétées de suicide ou à des gestes autoagressifs (ceux-ci peuvent également survenir sans facteur déclenchant manifeste).
• Inclure : personnalité borderline, limite.




Annexe 2
L’analyse fonctionnelle
 en chaîne
(voir aussi page 44)
À côté de chaque maillon de la chaîne décrivez en un ou deux mots la nature de l’événement – cognitif, émotionnel, comportemental – survenu. Commencez par identifier le comportement problématique que vous souhaitez analyser. Remontez ensuite dans le temps pour déterminer les événements, les émotions, les pensées, qui ont précédé ce comportement ; faites-le de manière détaillée.
[image: images]


Annexe 3
Nommer ses émotions
Quelques mots qui expriment l’amour…
	— être admiratif, admirer,

	— être en adoration, adorer,

	— se sentir plein d’affection,

	— ressentir de l’amitié,

	— ressentir de l’amour, aimer,

	— se sentir attaché,

	— avoir le béguin pour,

	— se sentir bouillonnant,

	— éprouver de la chaleur pour,

	— être en symbiose,

	— se sentir complice,

	— éprouver de l’attirance, être attiré,

	— avoir de la compassion pour,

	— se sentir en confiance,

	— avoir la foi en quelqu’un,

	— avoir besoin de quelqu’un,

	— être jaloux, éprouver de la jalousie,

	— éprouver de la joie, être joyeux,

	— avoir un sentiment de fraternité envers,

	— avoir des sentiments positifs envers.



Quelques mots qui expriment la joie…
	— être plein d’allégresse,

	— se sentir plein d’ardeur,

	— se sentir bien,

	— être rempli de bonheur,

	— se sentir aux anges,

	— se sentir enjoué, enthousiaste,

	— se sentir plein d’entrain,

	— être épanoui, se sentir épanoui,

	— se sentir euphorique, exalté,

	— se sentir fier, être fier, être fier comme un paon,

	— se sentir ivre (… de bonheur, de joie…),

	— jubiler, être en pleine jubilation,

	— se sentir en liesse, être en liesse,

	— avoir du plaisir,

	— être ravi, hilare,

	— se sentir rayonnant,

	— se réjouir,

	— se sentir plein de motivation,

	— se sentir soulagé(e),

	— éprouver de la gaieté.



Quelques mots qui expriment la colère…
	— être agité, se sentir agité,

	— être agressif,

	— avoir de l’animosité,

	— être en colère, courroucé,

	— être au bord de la crise,

	— être plein de dépit,

	— se sentir frustré, éprouver de la frustration,

	— se sentir en ébullition,

	— être emporté, s’emporter,

	— être fâché, furieux, en rage, en rogne,

	— avoir du ressentiment,

	— être de méchante/mauvaise humeur,

	— être irascible, mécontent, hargneux,

	— exploser, être au bord de l’explosion,

	— être agacé, éprouver de l’agacement,

	— être hors de soi,

	— être tendu,

	— être révolté,

	— être contrarié,

	— être énervé, éprouver de l’énervement.



Quelques mots qui expriment la tristesse…
	— être abattu, dépité, accablé, affligé,

	— être amer, nostalgique, désemparé,

	— être sombre, morose,

	— être atrabile, flegmatique,

	— avoir le bourdon, le vague à l’âme, le cafard,

	— être consterné, dégoûté, écœuré,

	— être découragé, déçu,

	— être désabusé, désenchanté, désespéré, déprimé,

	— être désolé, éploré, éprouvé,

	— avoir les larmes aux yeux, avoir de la peine,

	— avoir des idées noires, voir tout en noir,

	— être las, éprouver de la lassitude,

	— se sentir mal, à plat,

	— être malheureux, maussade, mélancolique,

	— avoir de la peine, être navré,

	— avoir le cœur serré,

	— avoir du souci, être soucieux, être inquiet,

	— avoir le spleen, le blues,

	— être triste,

	— être pessimiste,

	— être bouleversé,

	— se sentir désorienté, perdu.



Quelques mots qui expriment la peur…
	— être affolé, alarmé, en alerte, épouvanté,

	— être angoissé, anxieux, terrifié, terrorisé,

	— appréhender, craindre,

	— être effrayé, intimidé par,

	— avoir des frissons, la frousse,

	— être paniqué, paniquer,

	— être en état de stupéfaction, être stupéfait,

	— avoir le trac de,

	— être troublé par,

	— avoir la trouille de,

	— avoir le vertige face à,

	— se sentir fuyant,

	— se replier sur soi,

	— éprouver de la surprise, être surpris,

	— avoir une montée d’adrénaline,

	— avoir la boule à la gorge,

	— se sentir paralysé,

	— se sentir bloqué,

	— avoir une grosse frayeur,

	— se sentir désécurisé.



Quelques mots qui expriment la honte…
	— se sentir abaissé, dégradé, déchu, déshonoré,

	— se sentir abject, bas, vil, avoir le dégoût de soi,

	— se sentir confus, embarrassé, affecté,

	— éprouver de la culpabilité,

	— être dégoûté, horripilé,

	— se sentir en échec,

	— se sentir gêné, avoir de la gêne,

	— avoir honte, être dans l’embarras,

	— se sentir humilié, indigne,

	— être insatisfait,

	— se sentir mal à l’aise, inconfortable,

	— être pudique,

	— regretter, avoir des regrets,

	— avoir des remords,

	— se repentir,

	— se sentir rouge de honte, être rouge de honte,

	— avoir des scrupules,

	— être intimidé, être timide,

	— avoir envie de rentrer sous terre,

	— se sentir infâme, être cloué par la honte.



Autres mots et expressions
Cette liste n’est pas exhaustive.
Prenez le temps de noter les mots et expressions qui vous permettent au mieux d’exprimer vos affects pour la compléter.
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
(voir aussi page 52)



Annexe 4
La boîte à outils du Mac Gyver
 de la gestion
 des émotions de détresse
• Décrivez en quelques mots et de manière objective (sans interprétation) la situation qui a provoqué l’état de détresse ou d’émotion douloureuse dans lequel vous vous sentez actuellement :
Date (_____ / _____ / _____) -------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
• Précisez la nature de vos émotions et leur intensité :
------------------------------------------------------------------------- __/10
------------------------------------------------------------------------- __/10
------------------------------------------------------------------------- __/10
------------------------------------------------------------------------- __/10
------------------------------------------------------------------------- __/10
• Adoucir le moment présent :
[image: tableau]
• Apaiser les sens :
[image: tableau]
• Distraire son émotion
[image: tableau]
• Remarques/Observations :
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------


Annexe 5
Les hypothèses alternatives
(voir aussi page 96)
	ÉVÉNEMENT	ÉMOTIONS	INTERPRÉTATIONS PREMIÈRES	AUTRES INTERPRÉTATIONS	ÉMOTIONS
	 
				
	 
				
	 
				
	 
				
	 
				
	 
				
	 
				
	 
				
	 
				
	 
				





Annexe 6
L’analyse
 en « Pour » et « Contre »
(voir aussi page 102)
[image: images]
[image: images]


Annexe 7
Le gâteau
 des responsabilités
(voir aussi page 109)
Décrivez brièvement la situation/l’événement dont il s’agit ?
-------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------
[image: images]
	LISTE DES PERSONNES IMPLIQUÉES	PART DE RESPONSABILITÉ (%)
	1.	1.
	2.	2.
	3.	3.
	4.	4.
	5.	5.



[image: images]
[image: images]


Annexe 8
Plan d’action
(voir aussi page 158)
[image: images]


Annexe 9
Programmation d’activités
Date : _________________________________

	Heure	Activité	Temps de réalisation	Intensité de l’émotion positive
	7			
	8			
	9			
	10			
	11			
	12			
	13			
	14			
	15			
	16			
	17			
	18			
	19			
	20			
	21			
	22			
	23			





1- DSM-IV TR. American Psychiatric Association. Manuel diagnostique et statistiques de troubles mentaux, texte révisé, Paris, Masson, pp. 817-818.

2- CIM-10/ICD-10. Organisation mondiale de la santé. Classification internationale des troubles mentaux et des troubles du comportement. Descriptions cliniques et directives pour le diagnostic. Paris, Masson, pp. 183-184.
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