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« Les êtres humains méritent d’avoir de beaux souvenirs, de réussir à vivre leur vraie vie, de triompher. »

Clarissa Pinkola Estès, Femmes qui courent avec les loups

     
 

« Telle est l’instabilité des choses de ce monde : on se prend la main avec joie, puis l’heure de la séparation arrive, et l’on abandonne cette main que l’on croyait tenir pour toujours. »

    Kouan-Han-King, Pensées choisies (XIIIe siècle)
     
 

« Celui qui combat peut perdre, mais celui qui ne combat pas a déjà perdu. »

    Bertolt Brecht, Théâtre complet
     
 





Préface


Il est 19 h 30, je reçois Joseph. À soixante-quinze ans, son visage sévère, austère et fermé porte le masque de son profond désarroi. Il se tient très droit sur le fauteuil, les deux mains jointes sur ses genoux. Je l’observe : des vêtements négligés, le bas du pantalon effiloché, des ongles mal entretenus et sales, ses cheveux gras. Des signes de dépression. Sa voix, légèrement éraillée, est grave. Il me regarde furtivement avant de répéter en boucle, comme un disque rayé. « Je suis seul. » Ses yeux fixent le mur derrière moi, perdus dans une histoire douloureuse. « Finalement, j’ai toujours été seul, malgré trois mariages. Mes épouses m’ont quitté, comme celles, rares, qui n’étaient que de brèves aventures. Aujourd’hui, j’ai une compagne, Élisabeth, mais ça ne fonctionne pas comme je l’avais espéré. Quant à mes cinq enfants, ils m’ignorent. Je dois constamment les relancer pour avoir de leurs nouvelles. Je n’ai aucun ami. Pourtant, je me suis toujours dévoué aux autres, je suis gentil avec tout le monde, trop à mon goût, mais je ne reçois rien, aucune reconnaissance pour tout ce que j’ai fait et fais encore pour eux. Je cherche désespérément le sens de ma vie. » Il ponctue chaque phrase d’un rapide sourire qui n’en est pas un – une grimace : son regard est noyé.

Puis le ton de sa voix se met à monter, il devient nasillard : ce n’est plus la tristesse qui domine, mais la colère. Il ne tarit plus de reproches, de critiques sur tout et tout le monde. « Personne ne m’écoute, personne ne me comprend. J’ai fait plusieurs thérapies, mais un seul thérapeute a su m’entendre vraiment. Il me plaignait. Malheureusement, il est décédé et je me suis retrouvé seul, une fois de plus. »

Puis il me raconte son histoire.


[image: image]Joseph, 75 ans


Joseph souffre d’une grande blessure d’abandon, encore béante. Il est né au Liban, mais ses parents, francophones, sont considérés comme apatrides, la famille de chacun ayant émigré depuis deux générations d’un autre pays du bassin méditerranéen. Très jeune, il se sent obligé d’être l’enfant parfait, sage et obéissant. Son frère aîné, Samuel, de douze ans plus âgé, a toujours été insupportable, aux portes de la petite délinquance, bien qu’adulé par sa mère. Il me semble important de préciser que Joseph fut conçu sur « prescription » médicale : sa mère, dépressive, avait consulté un médecin qui lui avait conseillé d’avoir un deuxième enfant pour guérir. On peut alors se demander si Joseph était vraiment désiré, lui qui a été utilisé comme « remède » à la dépression de sa mère… Joseph se doit alors d’être un enfant docile et soumis, et s’acquitte fort bien de cette tâche. « Je me souviens que ma mère ne parlait toujours que de son fils aîné (Samuel) alors que nous étions deux frères. Mais il n’y en avait que pour lui qui, pourtant, était plus connu pour ses bêtises que pour sa sagesse. Alors que moi je n’avais qu’un souci en tête, obéir, faire plaisir à mes parents, me conformer à tous leurs désirs, sans reconnaître les miens. »

À six ans et demi, ses parents le mettent dans une pension tenue par des religieux. Ils lui ont expliqué : « On ne veut pas que tu deviennes comme ton frère, qui nous déçoit beaucoup. En t’amenant ici, tu ne risques pas de suivre son chemin. » Lorsque Joseph raconte son arrivée dans cette pension, il manque de mots : « Quand j’ai vu mes parents partir, je n’ai pu que gémir en disant : “Oh ! Oh ! Oh !” » Il reste jusqu’au bac dans cette pension, totalement coupé des réalités du monde, de la vie. « Il s’y ennuie, s’isole. Les visites n’ont lieu que le dimanche, une heure seulement » dit-il. Sans être des tortionnaires, « les frères n’étaient pas tendres, raconte Joseph, ils étaient aussi sévères qu’exigeants. Et moi je ne travaillais pas. Je ne pouvais pas, je ne pensais qu’à mes parents ».

Joseph poursuit son récit : encore une séparation avec ses parents, désirée cette fois, car il tenait absolument à vivre en France. Son frère, Parisien depuis plusieurs années, ne s’est pas vraiment donné la peine de l’accueillir, le laissant se débrouiller seul. Joseph est alors pris en charge par une association qui l’incite à passer son BAFA pour qu’il puisse travailler pendant les vacances scolaires. Mais ses études sont pénibles : il ne sait pas, dit-il, « comment apprendre », et il doit s’acharner trois ans de suite pour réussir à passer en deuxième année de formation en électronique. C’est à la fin de ses études qu’il pense à sa vie sentimentale. Le mode d’emploi de la vie donné par ses parents était simple : dans l’ordre faire des études, travailler, se marier et avoir des enfants. Il a donc rencontré sa première épouse grâce à une petite annonce dans Le Chasseur français. Ils ont eu quatre enfants avant de divorcer. Il se remarie quelques années plus tard, mais cette union est très brève – cette femme l’ayant très clairement, il le reconnaît volontiers, utilisé pour avoir un enfant. Une petite fille avec laquelle elle est partie vivre à près de 1 000 kilomètres… Enfin, il se fait « mettre le grappin dessus » par une jeune femme (il a alors vingt-cinq ans de plus qu’elle) qui avait besoin de se marier pour continuer à travailler en France. Pour elle, « un homme, c’est de l’argent », lui dira-t-elle, plus tard… Elle insiste pour qu’il épouse également sa religion et il se fait baptiser, car elle tient absolument à un mariage religieux. Il est prêt à tout pour ne pas vivre seul. Elle vit quinze ans avec lui puis, sans prévenir, le quitte pour un autre, plus jeune et plus vivant.

Lorsqu’il parle du départ de cette dernière épouse qui avait l’âge d’être sa fille (il venait d’avoir soixante et onze ans), il retrouve la même émotion qu’à son arrivée en pension : « Quand je suis rentré à la maison, j’ai vu qu’il n’y avait plus son ordinateur sur la table du salon. J’ai très vite ouvert le grand placard de la chambre : il manquait plus de la moitié de ses affaires… Oh ! Oh ! Oh ! » « Oh ! Oh ! Oh ! », encore, lorsqu’il apprend qu’Élisabeth, sa compagne actuelle, risque de mourir d’une grave maladie. Ils étaient tous les deux en voiture quand elle lui en a parlé : « Joseph s’est alors accroché au volant, a courbé le dos et n’a pas trouvé de mots », dit-elle au cours de leur thérapie de couple.

Quand je demande à Joseph de raconter son plus beau souvenir d’enfance, les larmes lui viennent aux yeux : « Un jour, c’était l’été, j’avais une douzaine d’années. J’étais sorti faire un tour avec quelques pièces de monnaie en poche. Sur mon chemin, un marchand ambulant vendait des pistaches. J’en ai acheté une grosse poignée et je les ai offertes à mes parents. Ils m’ont remercié en me disant que j’étais vraiment très gentil. J’en aurais pleuré de joie : j’avais fait plaisir à mes parents, ils étaient contents de moi ! C’est la première fois et unique fois, je crois, qu’ils m’ont fait un compliment. »

À l’évidence, les liens unissant Joseph à ses parents étaient empreints d’un sens du devoir aigu et de la peur de n’être pas aimé. C’est ainsi qu’il apprit à jouer un rôle. Son éducation très rigide (renforcée par celle des Frères) a installé des attentes toujours insatisfaites, remplies d’illusions. Car quel enfant voudrait reconnaître la vérité sur l’incompétence de ses parents ? Joseph s’est appliqué à se masquer une réalité trop douloureuse, jusqu’à la dénier totalement. Comment aurait-il pu apprendre à s’aimer lui-même alors qu’il avait été « abandonné », « pour son bien » ?

À l’âge adulte, il n’est encore qu’un enfant qui ne connaît rien de la vie, à part le mode d’emploi simpliste qu’on lui a donné. Malheureusement, aucune place n’était laissée à la curiosité, à la découverte du monde, à l’intuition, à la créativité, à la joie, aux plaisirs, à la détente ou aux loisirs, ce qui a empêché le développement « normal » du jeune homme puis de l’homme qu’il est devenu. Sur aucun plan. Il ne découvre qu’à dix-sept ans, par hasard, que le sexe des filles est différent de celui des garçons. Il a verrouillé ses émotions et s’est coupé de ses sensations physiques, de la sensualité. Confondant amour et besoin d’amour, après s’être marié trois fois il est donc fiancé depuis deux ans avec Élisabeth lorsqu’il entre en thérapie. Il n’a tiré aucune leçon de ses précédentes relations, préférant un couple bancal à la solitude. Mais la colère ne l’a jamais quitté depuis son enfance, induisant des comportements manipulateurs et parfois rebelles, comme le fait de tromper sa première femme la veille de son mariage, ce dont il se dédouane en riant : « C’est ce qu’on appelle, je crois, l’enterrement de vie de garçon, non ? » Il n’a pas toujours été « le garçon trop sage et trop gentil ». Après chaque séparation, toujours « victime » de ses partenaires, « forcément » les seules responsables. Or, ne s’aimant pas, il ne savait pas aimer.

Joseph a cinq enfants et trois petits-enfants. Il ne sait leur montrer son amour que par le biais de l’argent, tout en leur reprochant d’être intéressés. En contrepartie, il attend d’eux des marques d’affection, ce qui arrive rarement, voire pas du tout, surtout de la part de sa fille aînée qui refuse de le voir depuis plusieurs années. L’un de ses fils lui a un jour reproché : « Tu n’as aucune intelligence relationnelle. » Il ne supporte ni leurs silences ni la rareté de leurs visites et se dit « très déçu et blessé » quand ils ne sont pas de son avis lors de leurs rares discussions. C’est un père qui se voudrait patriarche, mais qui ne paraît pas en avoir la carrure. Il déplore cette distance qui renforce sa blessure d’abandon, sans pour autant savoir entretenir et nourrir les liens. Il n’invite jamais ses enfants (ni ses petits-enfants) chez lui, ne leur offre que des objets qui l’encombrent, car il n’a aucune culture des cadeaux. Il ne sait ni en faire ni en recevoir, alors que ses enfants souffrent sûrement d’un sentiment d’abandon eux-mêmes, en particulier les quatre aînés, qu’il a quittés lorsqu’ils étaient enfants, lors son premier divorce.





Nous rencontrerons souvent Joseph tout au long de ce livre, car sa vie rassemble tous les éléments de l’abandonnisme, une douleur psychique qui l’aura rongé toute sa vie. Parfois enfouie, tapie au plus profond de lui, mais toujours prête à resurgir, conditionnant ses émotions, ses choix et ses comportements. Ni ses différentes thérapies ni ses recherches (ésotérisme et voyages dans plusieurs religions) ne l’ont vraiment aidé, car l’essentiel n’a jamais été pris en compte : sa vie émotionnelle, qu’il s’applique vigoureusement à éviter.

Il nous accompagnera, parfois avec sa compagne Élisabeth, parmi tant d’autres patients dont les douleurs morales ont en commun l’abandon et le sentiment d’abandon. Jusqu’à ce qu’ils trouvent enfin la paix : avec leur histoire, avec eux-mêmes et avec la vie.

J’ai bien conscience que certaines descriptions pourront heurter certains lecteurs, en particulier ceux qui souffrent d’abandonnisme, que j’appellerai « les abandonnés ». Je ne porte aucun jugement, je fais la description d’une réalité douloureuse. Qu’ils soient persuadés de ma totale empathie à leur égard.

Je suis désolée de n’avoir pu utiliser l’écriture inclusive : elle alourdit le récit et surtout complique trop la lecture. Je n’utilise donc que le masculin alors que le livre concerne tout autant les femmes que les hommes.










Introduction

Le paradis perdu


« Et l’Éternel Dieu chassa Adam du jardin d’Éden, pour qu’il cultivât la terre, d’où il avait été pris. »

Le Pentateuque, Genèse, 3




Vous avez tous vu des maisons ou des jardins à l’abandon. Nul ne les fait vivre, nul ne s’en occupe depuis si longtemps que la vie semble les avoir quittés, même si certains signes paraissent appeler des soins, une attention : un châle effiloché, une fleur courageuse qui, persévérante, refleurit chaque année, ou un pommier qui persiste à offrir quelques fruits… Une forme de nostalgie peut alors vous étreindre et vous vous surprenez à imaginer le temps de leur splendeur, comme un paradis perdu. Cette émotion est ressentie par la cohorte des personnes qui ont été abandonnées, qui ont le sentiment de l’avoir été. On dit, dans le jargon psy, qu’elles sont abandonniques.

L’abandonnisme est un ressenti chargé d’atteintes morales profondes, dont la plupart remontent à la prime enfance. Les négligences parentales (voire la maltraitance), les séparations douloureuses, comme aussi l’indifférence des proches, sont vécues comme des formes d’abandon. Sans oublier ce qui est transmis dans les inconscients familiaux ou collectifs. Toutes ces blessures d’abandon, beaucoup plus fréquentes qu’on n’imagine, sont difficiles à cicatriser, car elles impriment une immense souffrance.

La blessure d’abandon peut s’ouvrir au cours de la vie in utero, durant les années d’enfance et d’adolescence ou à l’âge adulte. La vie amoureuse, lorsqu’elle est douloureuse, renvoie bien souvent à cette cassure. Or le lien entre l’abandonnisme et les difficultés à vivre heureux est souvent méconnu.

Les manifestations de l’abandonnisme sont multiples, toujours liées à la crainte de ne pas être aimé : comportements parfois incompréhensibles pour l’entourage, grandes difficultés dans la vie relationnelle et professionnelle. La dépendance affective est toujours présente, avec des attitudes oscillant entre une demande d’amour démesurée et une fréquente agressivité. Le manque d’estime de soi et de nombreuses somatisations, sans en connaître la cause, reflètent les tourments mal compris des abandonnés. Leur vie émotionnelle est sous le joug d’un immense sentiment de vide et de tristesse, de colère, de honte, de culpabilité, avec une véritable terreur de la solitude. L’abandonnisme génère la peur (rarement consciente) d’un nouvel abandon.

Quand les personnes souffrant d’une blessure d’abandon viennent en thérapie, elles peuvent, grâce à la parole, faire les prises de conscience nécessaires. Elles s’autorisent, souvent pour la première fois, à faire resurgir l’entièreté de leur souffrance. Parce que le thérapeute ne les juge pas, elles sortent du refoulement et découvrent les rôles qu’elles jouent pour se faire aimer.

Elles vont admettre qu’elles se sont placées dans une attitude de victime pour obtenir les marques d’amour et d’attention dont elles ont besoin comme d’une drogue. Le thérapeute devra progressivement leur apprendre à devenir responsables de leur vie, enfin apaisée.

Sur le chemin de la thérapie, un travail s’avère très nécessaire, bien que rarement évoqué : se réhabiliter soi-même après avoir compris pourquoi des pensées et des émotions pénibles et si violentes, dirigées contre soi et les autres, se sont installées.

Une psychothérapie appropriée, réparatrice, peut guérir des blessures d’abandon. Car il est possible de trouver enfin la paix avec son histoire.







Chapitre I

De la blessure d’abandon 
 et de ses causes


« Et vers la neuvième heure, Jésus s’écria 
 d’une voix forte : “Mon Dieu, mon Dieu, 
 pourquoi m’as-tu abandonné ?” »

Matthieu 27:46




Adam et Ève ont été chassés du jardin d’Éden. Cette forme d’abandon signifie la perte du bonheur à tout jamais : une histoire de paradis perdu… Tant de récits transmis depuis des millénaires, religieux ou non, en sont riches d’exemples. Un jour ou l’autre, des liens très forts ont été rompus ou mal nourris : abandons réels, négligences, séparations, deuils, ruptures, éloignement, exil forcé. Toutes les personnes qui en ont souffert se posent les mêmes questions, la première étant « Pourquoi moi ? », « Pourquoi ? » Puis, tout au long de leur vie, elles remettent en scène cette rupture du lien, malgré une quête insatiable d’amour qui viendrait combler le manque, les aider à construire ou reconstruire un sentiment d’identité stable et sécurisant.

La blessure d’abandon, très profonde quoique sans marque apparente, est l’une de celles qui persistent le plus longtemps. Elle conditionne toute la vie de ceux qui l’endurent, sans toujours en avoir conscience. Le cœur est dévasté : ne subsiste qu’un sentiment de vide abyssal, d’impuissance et de désespoir.


UN PEU D’ÉTYMOLOGIE


Étymologiquement, « laisser à bandon » est d’origine germanique : bann signifiant « laisser au pouvoir de, à la merci de », « céder », « confier », « quitter » et, finalement, « délaisser ». C’est de là que viennent l’expression « mettre au ban de la société » et le verbe bannir, « condamner à l’exil ». Le Petit Larousse définit le terme « être abandonné » comme « le fait d’être délaissé, négligé ».





Tout au long de ces pages, vous comprendrez combien les mots des personnes abandonnées ne sont que le pâle reflet de ce qu’elles ont souffert, car rien ne peut décrire l’ampleur de la charge émotionnelle. À tel point que certaines affirment qu’elles auraient préféré être orphelines plutôt qu’abandonnées !


Le vocabulaire de l’abandon


« Exclusion, humiliation, maltraitance, rejet, trahison : l’abandon existe sous de multiples formes. »

Saverio Tomasella, Le Sentiment d’abandon



Les blessures d’abandon entraînent différents troubles émotionnels très pénibles, fortement ancrés. Plusieurs termes les décrivent : syndrome d’abandon, abandonnisme, névrose d’abandon, personnalité abandonnique, sentiment d’abandon, angoisse d’abandon, angoisse de séparation.

Sigmund Freud fut le premier à utiliser les termes « angoisse d’abandon », faisant référence à ce que ressent le tout petit enfant dès qu’il n’est plus en présence de sa mère ou de la personne qui en tient lieu. Qu’elle ne soit plus près de lui quelques minutes ou quelques heures, et la peur d’être abandonné s’installe en lui. Instinctivement, il sait qu’il ne peut survivre seul. Cette peur disparaît lorsque tout se déroule bien sur le plan émotionnel : dès que sa mère est près de lui.

Le psychiatre et psychanalyste américain René Spitz a été l’un des premiers à théoriser ce type de traumatisme à partir de l’observation d’enfants séparés précocement de leur mère : ils développaient ce qu’il appelait une « dépression anaclitique », la dépression du nouveau-né.

Le syndrome d’abandon décrit un état psychologique et émotionnel d’insécurité dans tous les domaines de la vie relationnelle : famille, amour, amitié. Il porte aussi le nom d’abandonnisme, pathologie dont on souffre lorsqu’on a été abandonné ou qu’on pense l’avoir été (par négligence, inattention, maltraitance). On rencontre aussi ces termes :



• Névrose d’abandon, « où prédominent l’angoisse de l’abandon et le besoin de sécurité 11 ».




• Blessure d’abandon : douleur due à un abandon réel ou un sentiment d’abandon.




• Sentiment d’abandon, lorsqu’on vit une situation comme un abandon.





    Une personne qui souffre d’abandonnisme (quel que soit son âge) est dite « abandonnique ».


    Il existe différentes formes d’abandon :


    

• Refus de l’enfant durant la grossesse.




• Abandon de l’enfant à sa naissance.




• Enfant négligé : accueilli à contrecœur, rejeté affectivement et émotionnellement, privé de soins et/ou d’attention à ses besoins.




• Enfant maltraité (psychologiquement, émotionnellement, physiquement, sexuellement).




• Enfant éloigné trop tôt du foyer familial.




• Séparation contre son gré (rupture amicale ou amoureuse).




• Deuil vécu comme un abandon.





Pour tous les spécialistes, la personne dite « abandonnique » est dans une quête constante d’amour afin de compenser les carences affectives dues à une séparation traumatisante ayant eu lieu le plus souvent dans l’enfance. Pourtant cette recherche s’accompagne très souvent d’un refus inconscient de créer des liens forts par peur de la rupture. S’ensuit l’inlassable répétition de séparations (provoquées, parfois inconsciemment) vécues comme des abandons. L’avidité affective n’est jamais comblée.


« Je suis abandonné »


« Chacun souffre de mémoire toujours reliée à des sentiments d’impuissance ou de culpabilité. »

Jeanne Van Den Brouck, Manuel à l’usage des enfants qui ont des parents difficiles



« Je suis abandonné » : ces mots décrivent différentes réalités. Il peut s’agir d’un abandon réel, comme dans les situations d’accouchement sous X, ou bien lorsqu’un enfant est retiré à sa famille biologique (plus ou moins jeune) pour être confié par l’ASE (Aide sociale à l’enfance, autrefois la Ddass) à un orphelinat ou une famille d’accueil. Il peut aussi s’agir d’enfants élevés par un autre membre de leur famille ou un parrain, une marraine, pendant une période plus ou moins longue.


CHIFFRE NOIR


Chaque jour, dans le monde entier, on abandonne des enfants. « Le chiffre noir d’une enquête de l’Institut national des études démographiques, en 2006, établissait que 40 % des SDF âgés de dix-huit à vingt-quatre ans sortaient du dispositif de protection de l’enfance 22. »






[image: image]Amina, 39 ans


« Ma vie est un chaos sans nom, elle ne ressemble plus à rien, je ne l’aime pas et je ne me supporte plus. » Amina a de graves problèmes d’estime de soi, de confiance en elle (malgré de réels talents, très divers). Égyptienne d’origine, elle a été adoptée à trois mois après avoir été confiée à un orphelinat le jour de sa naissance par une mère libanaise réfugiée en Égypte durant la guerre. Dès trente ans, de graves problèmes identitaires l’obsèdent, malgré une « enfance heureuse » dans sa famille adoptive, avec deux autres enfants venus du même orphelinat.

Amina réussit brillamment tout ce qu’elle entreprend : violon, danse, théâtre, études. Mais elle se dévalorise constamment : « Je dois mériter d’avoir été choisie parmi tous ces enfants abandonnés », pense-t-elle, poussée par un perfectionnisme qui l’épuise. Elle n’est jamais satisfaite. Sa culpabilité est grande : « Il y a tellement d’enfants qui n’ont jamais été adoptés, qui vivent à l’orphelinat jusqu’à l’âge adulte ! Pourquoi est-ce qu’on m’a choisie, moi ? »

Elle pleure beaucoup, dort mal depuis… toujours : ses nuits sont remplies de peurs, de cauchemars d’animaux violentés ou en grand danger. Durant toute son enfance, elle ne s’endort qu’entre ses parents, ou sur un matelas au pied de leur lit. Elle pense au bébé qu’elle était et sanglote tout en ressentant une grande colère. Elle se montre très agressive avec son père adoptif, qui ne lui a jamais fait un seul compliment, trop exigeant. Elle s’insurge avec force contre toutes les formes d’injustices.

Amina se demande pourquoi elle vit.






[image: image]Pierre, 45 ans


« J’aurais préféré être un enfant comme les autres : on ne m’aurait pas traité de bâtard à l’école ! Je suis un enfant de la Ddass, comme on dit, avec un matricule. Un dimanche, j’avais douze ans, ma mère est venue me voir, disant qu’elle regrettait, qu’elle n’avait pas pu faire autrement. Elle n’est pas restée longtemps : une voiture l’attendait non loin, un homme inconnu au volant.

Je sais bien : on ne nous a pas donné le mode d’emploi de la vie. On ne nous a rien transmis, même pas comment survivre à cette tragédie. Il faut oublier qu’on n’a pas voulu de vous. Parce qu’à cette idée, on se sent tellement fragile ! Tellement fragile et vulnérable.

Un souffle un peu fort et vous tombez par terre, le nez dans le ruisseau, comme chantait Gavroche. On ne supporte plus les déceptions, encore moins les séparations ou les deuils. Même quand votre vie est plutôt bien, on a toujours peur qu’elle bascule, c’est plus fort que soi, on n’y peut rien, la cicatrice est prête à se rouvrir. Même quand vous savez que vous n’êtes responsable de rien, il y a un fond de culpabilité, sans parler de la honte. Toute sa vie, on sera un enfant de la Ddass… »








« Je me sens abandonné »


« Chaque être humain a vécu, au moins une fois dans sa vie, la crainte ou la réalité d’un abandon. »

Saverio Tomasella, Le Sentiment d’abandon



Se sentir abandonné est un sentiment ressenti qui existe sans qu’il y ait eu un abandon réel. Nous verrons que les situations et événements qui l’installent sont très nombreux, tout au long de la vie. Les témoignages qui suivent ne sont pas exhaustifs : il y en a tellement !


[image: image]Fanny, 34 ans


Fanny porte toute sa souffrance sur son visage. Sa grand-mère maternelle, très dépressive, menaçait sans cesse de se suicider : « Si tu n’es pas sage, disait-elle, je me suicide. » Depuis toute petite, Fanny est la confidente de sa mère, qu’elle materne : « Dans ma famille, on n’a pas le droit d’aller mal, et quand ça ne va pas, on ne peut que dire “pardon”, on n’a même pas le droit de pleurer. » À treize ans, Fanny fait une tentative de suicide, mais, ne comprenant rien, ses parents l’installent seule dans un studio, dans la même rue. Sous son calme apparent, la rage bouillonne, la peur l’oppresse : elle est obsédée par l’image de son père qui brandit une badine : il l’a beaucoup frappée, surtout quand elle s’interposait entre lui et sa petite sœur, qu’elle voulait protéger. Elle détestait son précédent thérapeute, qui n’attendait qu’une chose : qu’elle se réconcilie avec sa mère. Parfois, elle se demande pourquoi elle vit. Il n’y a pas de hasard, elle est aujourd’hui la compagne d’un homme qui ne supporte pas qu’elle se sente mal, qu’elle pleure. « C’est comme à la maison, rien n’a changé. »





Nous retrouverons Fanny plus tard dans notre récit.


[image: image]Éléonore, 42 ans


« J’ai quarante-deux ans et j’ai vécu quarante-deux ans de galère. Mon père, qui ne voulait pas d’enfants, est parti de la maison quand j’avais sept ans. Quant à ma mère, elle travaillait beaucoup : ce sont des nourrices, dont plusieurs ont été sadiques (j’ai encore des marques de griffures dans le dos), qui m’ont élevée jusqu’à dix ans, âge auquel ma mère a décidé que je pouvais très bien me débrouiller toute seule. À la maison, il n’y avait personne pour moi. À dix-sept ans, j’ai fait une tentative de suicide pour alerter ma mère, tenter d’attirer son attention. Mais à l’intérieur, la petite fille est morte pour toujours. »








« J’ai été rejeté »


« Au-delà du silence, il y a la solitude, entre l’abandon et la trahison. »

Henry de Montherlant, Notes de théâtre



Le sentiment de rejet est un peu différent de celui d’abandon. Il peut être ressenti dans tous les domaines de la vie, relationnelle ou professionnelle, pas seulement en famille. Se sentir rejeté, c’est avoir l’impression qu’on ne veut plus de vous, que vous ne plaisez plus sans que vous en connaissiez les raisons. Un très vilain jour, vous découvrez que vous ne comptez plus, que vous n’avez plus votre place auprès de certaines personnes. Désormais, les portes semblent closes.


[image: image]Estelle, 28 ans


« Je suis secrétaire dans un grand groupe. Je travaille à l’accueil et, pendant un an, tout s’est très bien passé. Je suis plutôt souriante et accommodante, ma responsable avait l’air de m’apprécier. Elle me parlait gentiment, me posait des questions sur ma famille, mon enfant. Elle me maternait un peu. Puis, petit à petit, elle fut moins agréable, me critiquant pour trois fois rien, me reprochant de traîner trop longtemps à ma pause déjeuner alors que je mangeais sur place. Peu à peu, j’ai eu l’impression qu’elle m’avait prise en grippe, que j’étais devenue sa bête noire. Elle me surchargeait de travail, ne me donnait pas toutes les informations nécessaires. J’ai perdu le sourire et j’allais au travail à reculons tous les matins. Je me demandais chaque jour ce qu’elle allait encore me faire subir. À la fin, avec toutes ces critiques devant les autres, je me sentais humiliée et je me retenais de pleurer. Je ne comprenais pas pourquoi, soudain, elle me rejetait. Elle a fini par me changer de bureau : maintenant, je suis tout au fond du couloir, là où personne ne passe, complètement isolée. Je n’ai plus confiance en elle, ni en moi, ni en personne. »








« Je dois abandonner »


« La plus grande souffrance est de se sentir seul, Sans amour, abandonné de tous. »

Mère Teresa



Moïse, l’enfant sauvé des eaux, est l’exemple bien connu de cette forme d’abandon. Sa mère, Yokebed, l’abandonna au Nil pour lui épargner la mort lorsque pharaon décida de massacrer les fils des Hébreux, alors esclaves en Égypte. Il fut recueilli par la fille du souverain et élevé comme le frère de Ramsès. Cette mère de substitution lui permit de vivre, de survivre et de devenir prince d’Égypte avant qu’il ne découvre sa véritable famille biologique et ne décide de quitter la cour pour vivre avec les siens. Il s’agit là d’un abandon par amour.

Qui pense à s’attarder un moment sur la souffrance ressentie par une personne qui, pour différentes raisons, abandonne son enfant – ou un adulte aimé ? Cette situation est souvent négligée dans les ouvrages sur ce sujet. Pourtant, qu’éprouve une mère qui accouche sous X, sinon un sentiment d’abandon par le père de l’enfant ou sa propre famille, ou encore la société ? Que ressentent ceux qui, pour diverses raisons, sont contraints à l’émigration, laissant derrière eux les membres de leur famille trop âgés ou des enfants trop jeunes pour voyager dans des conditions pénibles et vivre sur une terre étrangère ? Qu’ont pu vivre les parents qui, au cours de la dernière guerre, ont préféré se séparer de leurs enfants pour leur éviter la déportation ? Certaines mères ont choisi parfois de les tuer pour leur épargner ces souffrances !

Dans certaines circonstances désespérées, il est beaucoup plus courageux d’abandonner des personnes fragiles plutôt que de les exposer à des situations invivables, dans lesquelles elles n’auraient aucune chance de survivre ou dont elles ne pourraient surmonter les tourments. « L’abandon peut être une preuve de courage, de prudence et d’intelligence émotionnelle. Dans certaines circonstances de la vie, il faut plus de courage pour mettre fin à quelque chose plutôt que pour continuer 33. »


    ENFANTS PLACÉS EN UKRAINE


L’ouvrage d’Olha Mykytyn-Gazziero Enfants placés en Ukraine44 est exemplaire pour démontrer comment de jeunes mères sont contraintes d’abandonner leurs enfants, ayant elles-mêmes été abandonnées par les institutions et les médecins qui auraient pu les aider à garder leurs bébés auprès d’elles. Non seulement elles n’ont reçu aucun soutien, mais elles étaient qualifiées de « mauvaises mères, irresponsables, déviantes et dysfonctionnelles », alors qu’elles se séparent de leurs petits la mort dans l’âme, leurs conditions de vie étant extrêmement précaires : pauvreté, isolement familial (elles sont la honte de leur famille) et social.

« Les institutions (hôpital pédiatrique, orphelinats) et leurs réglementations semblent être organisées de façon à déchoir les mères de leur autorité parentale (contre leur gré) afin de pouvoir “disposer” des enfants (devenus pupilles de l’État) pour les placer dans le circuit de l’adoption internationale. Le prétexte invoqué étant le seul intérêt de l’enfant… Le placement d’un enfant dans ce circuit n’est pas seulement lucratif, il permet aussi de perpétuer un discours de discrimination envers des mères issues de milieux défavorisés. » Sans négliger le fait que, dans la plupart des pays du monde, ce sont elles qui sont accusées d’abandonner leurs enfants, jamais les pères.

En Inde aussi, n’est pas mère qui veut. Les femmes enceintes non mariées subissent une très forte pression familiale, sociale et institutionnelle pour « abandonner leur bébé. Un grand nombre d’entre elles “décident” de signer un acte d’abandon irréversible, avec valeur juridique, qui ouvre la voie au placement de l’enfant dans le canal de l’adoption (inter)nationale 55 ».

La fécondité masculine étant en baisse significative dans les pays Occidentaux (60 % des problèmes de stérilité des couples, selon une étude clinique menée aux Pays-Bas, NVOG, 1998 66), il est évident que de nombreux pays favorisent l’abandon des bébés adoptés à l’international. Les enfants et les mères sont victimes du système, « une industrie internationale au sein de laquelle circulent des millions de dollars 77 ».





Abandonner un enfant ou un adulte peut être, parfois, un geste d’amour, mais il n’engendre à jamais qu’un absolu désespoir chez la personne qui abandonne et chez l’abandonné.






L’abandon dans l’histoire


« Où vont tous ces enfants dont pas un seul ne rit ?Ils ne comprennent rien à leur destin, hélas !Ils semblent dire à Dieu : Petits comme nous sommes,Notre Père, voyez ce que nous font les hommes ! »

Victor Hugo, Melancholia



Abandonner les enfants est une pratique millénaire. Dans l’Antiquité grecque et romaine, l’abandon des nouveau-nés (en particulier des filles, qu’on devait doter) pour éviter les familles trop nombreuses était un acte banal. Une tradition appelée l’« exposition » avait lieu dans les minutes suivant la naissance, car donner des soins et vêtir le bébé aurait signifié qu’il était accepté. Cette décision appartenait au père, qui avait droit de vie et de mort sur sa progéniture. Cet usage fut interdit et puni de mort au IVe siècle après Jésus-Christ, remplacé par la vente des enfants à des marchands d’esclaves. Ils pouvaient aussi être offerts à l’Église (les oblats étaient confiés à un monastère), soit pour augmenter la communauté soit en vue d’une adoption. Cette pratique n’existait ni chez les Égyptiens, ni les Hébreux, ni les Germains.

Si le Moyen Âge a sévèrement condamné l’infanticide et l’abandon des enfants, c’est aussi à partir du IVe siècle qu’ils sont exposés sur les parvis des églises. Puis l’évêque d’Angers fonde le premier asile pour enfants abandonnés. Plus généralement, en Europe, ces enfants, même les plus âgés, sont pris en charge par l’État ou l’Église, avec par exemple la maison de la Couche fondée par le prêtre Vincent de Paul (devenu saint Vincent de Paul) et Louise de Marillac secondée par les Filles de la Charité en 1640. À partir du xve siècle en Italie et du XVIIe siècle dans les autres pays européens, des « tours d’abandon » sont créées, utilisées… jusqu’au début du XXe siècle ! Les enfants déposés là sont exilés pour peupler les colonies.

Sous la Révolution, l’État prend en charge les « enfants de la patrie » abandonnés, grâce à la loi du 28 juin 1793. Ils sont confiés à des paysans. C’est le duc de La Rochefoucault-Liancourt qui initie cette forme d’assistance, ouvrant la voie à ce qui existera au xxe siècle sous le nom de droits de l’enfant.


DES ENFANTS STIGMATISÉS


On ignore souvent qu’à partir de la Restauration (1815), les enfants abandonnés portaient un collier plombé dont l’attache était scrupuleusement vérifiée jusqu’à leur sixième année – si les autorités n’oubliaient pas de l’enlever ! Une marque d’infamie gardée nuit et jour, en tous lieux. Ce collier porte une médaille représentant Vincent de Paul. Y sont gravés un numéro d’immatriculation ainsi que la date de la pose. Ce marquage, tout comme les haillons dont sont affublés ces malheureux enfants, les couvrent de honte, ainsi que leurs noms, souvent composés de deux prénoms : celui du saint fêté le jour de l’installation du collier et celui de la personne qui le pose, quand il ne s’agit pas d’un sobriquet humiliant. À six ans, ces enfants étaient dispersés chez des agriculteurs ou des artisans. Les liens créés avec leurs congénères étaient brisés : une double peine. Tous reconnaissables, ils étaient exploités très jeunes, mal nourris, mal logés, mais vivants et sommés d’être reconnaissants vis-à-vis de leurs « maîtres ». Au début de l’adolescence, ils changeaient encore de milieu, mis en apprentissage ou envoyés dans la Marine, ballottés de rupture en rupture. Et ramenés chaînes aux poignets lorsqu’ils tentaient de s’échapper. Pour clore ce tableau tragique, pensons au sort réservé aux petites filles. Très tôt violées et mises au ban de la société, contraintes dès l’adolescence à la prostitution et à tous les maux qu’elle engendre : physiques, moraux, psychologiques. Elles mouraient très tôt, sur le trottoir ou en prison.





À partir de 1904, les pupilles de l’État ne sont plus des parias de la société. Ce sont les enfants dont l’autorité parentale a été retirée à des parents défaillants, ou bien exposés ou trouvés, ou encore nés sous X et officiellement abandonnés. Ces pupilles peuvent être adoptés (à partir de 1923). S’ils ne le sont pas, ils servent à peu de frais de main-d’œuvre corvéable à merci aux agriculteurs. Les enfants de la Ddass portent aussi un matricule. Ce n’est qu’en 1981 que la Suisse admet (avec beaucoup de réticences) que les enfants « bâtards », conçus et nés hors mariage, sans père officiel, ont été vendus à des marchands d’esclaves au XIXe siècle.

Les chiffres sont stupéfiants : si dans les années 1850, on dénombre de 25 000 à 30 000 enfants abandonnés par an, on compte plus de 3 millions d’expositions en France entre 1700 et 1950. Aujourd’hui, abandonner son enfant est un acte légal dans de nombreux pays, comme aux États-Unis, en Tunisie, au Maroc et en Algérie ; en Europe (et au Japon), il existe des « boîtes à bébés » où sont déposés plus de 400 bébés par an (en Allemagne, en Hongrie, en Suède, en Suisse, en Autriche, en Belgique, en Italie, mais pas en France).


    « IL S’APPELLE JULES »


« C’est le cinquième bébé de l’année abandonné dans la seule “boîte à bébés” de Belgique, gérée par l’association Moeders voor Moeders (“Des mères pour les mères”), près d’Anvers. “Je sais qu’il y a des critiques contre le tiroir à bébés, mais je suis heureux que cela existe à Anvers pour les mères qui sont terriblement désespérées, afin qu’elles puissent abandonner leur enfant en toute sécurité et en toute discrétion”, plaide l’adjoint au bourgmestre en charge des affaires sociales, Fons Duchateau, sur la chaîne flamande VRT. Prénommé Jules par la bénévole qui l’a trouvé, le petit garçon est aujourd’hui placé dans une famille d’accueil, candidate pour l’adopter. […] Quand il a été déposé dans la boîte, très peu de temps après sa naissance, en décembre, le bébé était en bonne santé. Au vu de la manière dont son cordon ombilical avait été coupé et noué, la mère biologique n’a probablement pas reçu d’assistance lors de l’accouchement, assure la chaîne VRT. Sa mère pouvait revenir sur sa décision pendant six mois. Sinon Jules serait adopté 88. »





La « boîte à bébés », sorte de tiroir sécurisé et chauffé, garantit l’anonymat du dépositaire. Une alarme se déclenche quelques instants pour prévenir l’association, laissant le temps au parent de s’éloigner.

Ces boîtes existent par centaines en Europe, « elles se multiplient 99 » depuis le début du siècle, remplaçant les anciennes « tours d’abandon ». Si elles permettent à ces enfants de survivre dans de meilleures conditions, elles les empêchent de se construire un sentiment d’identité solide, car ils ignoreront toujours qui sont leurs parents biologiques. Ce qui devrait faire réfléchir, une fois encore, à l’injustice pour l’enfant d’un accouchement sous X. Il ne connaîtra jamais ne serait-ce que le nom de sa mère. Un scandale humain. Car la construction de l’identité passe d’abord par le nom. Boris Cyrulnik ne dit-il pas que « l’on ne sait pas où l’on va si on ne sait pas d’où l’on vient » ? En effet, « un individu qui ignore tout ou partie de ses origines est comme amputé. Et les membres fantômes sont douloureux 1010 ! »

Quoi qu’en pensent les farouches opposants à l’IVG, elle est parfois préférable aux détresses et souffrances inéluctablement liées à la blessure l’abandon dont nous allons analyser maintenant les causes.




À l’origine était l’abandon


« La peur, c’est l’enfant en nous qui panique. »

Tahar Ben Jelloun, L’Auberge des pauvres



La peur d’être abandonné fait partie de ce que vivent tous les êtres humains, à deux reprises. À la naissance, le bébé quitte à tout jamais ce lieu magique, totalement sécurisant (quand tout se passe bien) qu’est le ventre de sa mère. Un peu plus tard, après les premiers mois bénis de la fusion, arrive celui de la défusion : la mère et l’enfant ne forment plus une « unité à deux ». Le bébé découvre qu’il est je et sa mère tu : l’enfant se développe alors, jusqu’à l’autonomie. Si cette période de séparation progressive est vécue dans l’amour et un environnement émotionnel rassurant, la défusion ne sera plus qu’un souvenir oublié, bien que gravé dans le psychisme de l’enfant. Ces deux séparations précoces sont inéluctables. Elles ne laisseront pas les mêmes empreintes dans le psychisme : chaque enfant est unique, et ces passages ne se déroulent pas toujours dans les mêmes conditions. Certains n’en éprouvent qu’une inquiétude passagère, d’autres les subiront douloureusement, cruellement parfois.

Puis, ainsi est faite la vie, il est impossible d’éviter les départs, les liens qui se délitent ou se dénouent, les deuils. « Ils ne mouraient pas tous, mais tous étaient frappés 1111. » Non, ils ne mouraient pas tous, mais « la question de l’abandon est vaste comme le monde 1212 ».


L’abandon en héritage


« Françoise Dolto ouvrait la question de la transmission de l’héritage psychologique. »

Michel Ledoux, Dictionnaire raisonné de l’œuvre de Françoise Dolto



Les transmissions généalogiques sont présentes dans les inconscients de tout un chacun. « De nombreux souvenirs restent inscrits dans la mémoire inconsciente. Positifs ou négatifs, ils resurgissent de différentes façons au fil de la succession des membres d’une lignée 1313. » Les risques de répétition de l’abandon ou du sentiment d’abandon d’une génération à l’autre sont grands lorsqu’il a été vécu par un ascendant (les parents sont les premiers de la longue chaîne). La pratique thérapeutique le démontre, l’épigénétique le prouve : les séquelles de l’abandon se transmettent.


L’ÉPIGÉNÉTIQUE


Il est aujourd’hui avéré par la communauté scientifique internationale que lorsque des modifications des 85 % d’ADN « modulables » sont liées à un grand stress ou un traumatisme, elles se retrouvent chez les descendants sur plusieurs générations. L’épigénétique, science qui s’occupe de « l’expression des gènes, répond enfin à la question de cette hérédité particulière 1414 » Nous savons de façon certaine que ces modifications de l’ADN sont héritées. L’abandon réel et les négligences parentales, ces catastrophes affectives et émotionnelles, sont des traumatismes psychoaffectifs dont les traces se perpétuent. C’est une mémoire transmise : Boris Cyrulnik parle de « mémoire cellulaire ». Elle constitue « l’héritage psychique et physique des individus : des empreintes invisibles 1515 », inscrites dans la longue chaîne transgénérationnelle, parfois sur les deux lignées. Tout au long de notre vie, nous portons en nous la mémoire de tous nos ascendants, inscrite dans notre ADN : c’est l’inconscient généalogique.

Les répercussions de ces traces mnésiques sont observables sur les personnes pour qui toute forme de séparation (même provisoire) provoque un fort sentiment d’abandon ou une crainte d’être abandonnées. Nombreux sont les patients qui, au cours de leur thérapie, découvrent qu’ils doivent « réparer » une rupture, ou un abandon réel vécu par un ascendant. Un parent abandonné ou négligé dans son enfance et son adolescence (par ses propres parents) va transmettre son insécurité affective à ses enfants qui, à leur tour, seront abandonniques.





L’abandonnisme des parents, qui ignorent la plupart du temps ce lourd héritage, peut ainsi se perpétuer sur plusieurs générations si rien n’est fait pour réparer l’histoire familiale, malgré des symptômes évidents pour des professionnels.


[image: image]Anaïde, 65 ans


Anaïde est venue en thérapie pour soigner une dépression : « Je suis née dépressive », disait-elle. Tous les matins, ses réveils sont chargés d’angoisse. « Je n’ai pas le droit de vivre une belle vie, de me sentir bien alors que j’ai tout pour l’être, ajoute-t-elle. Je suis malheureuse sans en connaître la raison. » Lorsqu’elle me raconte l’histoire de sa famille, les causes de sa dépression sont évidentes, pour plusieurs raisons.

Si je résume l’histoire d’Anaïde, nous trouvons :

Un « cauchemar » qui a commencé avec la tragédie des Arméniens d’Anatolie exterminés par les Turcs en 1915.

Un arrière-grand-père arrêté bien avant avril 1915 pour avoir aidé des compatriotes à émigrer vers la Syrie.

Déjà, alors qu’il est à peine âgé de huit ans, la mère de cet homme est brûlée vive devant lui, dans une église où bon nombre s’étaient réfugiés, croyant se mettre à l’abri des massacres perpétrés par le groupe des Jeunes-Turcs qui avait pris le pouvoir à Istanbul. Il est sauvé de justesse par d’autres compatriotes rescapés. Puis il est pris en charge dans un orphelinat jusqu’à sa majorité.

Deux grands-pères dont les parents sont décédés tragiquement en raison d’un génocide. Ils ont dû s’exiler (avec, dans la lignée paternelle, la perte du sentiment d’identité en raison du nom déformé, ce qui est très fréquent pour la plus grande majorité des émigrés, d’où qu’ils viennent).

Une grand-mère maternelle décédée trois jours après avoir mis au monde une petite-fille, Anaïde (dont ma patiente porte le prénom), morte à dix mois. Faute de moyens, la mère et l’enfant ont été mises dans une fosse commune. Il n’y eut aucun rituel d’inhumation. Pourtant, la communauté arménienne avait proposé de se cotiser pour leur offrir un enterrement : le père, orgueilleux, avait refusé.

Une mère orpheline très tôt donc (elle n’avait que deux ans), abandonnique et dépressive.

Un début de vie dépressif pour Anaïde, avec des problèmes de survie dus à des difficultés pour être alimentée. Elle était en couveuse, nourrie par perfusion.





On ne s’étonnera pas d’apprendre qu’Anaïde n’ait pas voulu devenir mère à son tour. Nous la retrouverons plus tard.

Les drames familiaux vécus par les ascendants sont bien présents dans ce qu’on nomme le « co-inconscient familial ».


    L’ABANDON ET LA LANGUE MATERNELLE (D’APRÈS LE DR PIERRE BOQUEL)


Sans en avoir conscience, les émigrés et leurs descendants souffrent d’abandonnisme. L’exil en est la cause : quitter ses racines, des membres de sa famille, sa culture et sa langue maternelle constitue un grave traumatisme. Il s’agit de départs forcés pour fuir une société en crise (politique, économique, religieuse) ou des conditions de vie intenables (guerre, génocide, racisme, etc.). Grandir dans un pays dont la langue n’est pas celle de ses parents cause des problèmes spécifiques, pour des raisons aujourd’hui démontrées par la neurobiologie du cerveau. Le romancier israélien Aharon Appelfeld, lui-même exilé, disait qu’« un homme qui perd sa langue est infirme pour la vie ». Pour plusieurs raisons :

• La mémoire est toujours combinée avec les émotions.

• La langue maternelle est la langue du cœur, des émotions.

• La transmission de la langue maternelle enseigne la bonne gestion de sa vie émotionnelle (très difficile dans une langue apprise dans un autre pays). Les nuances des émotions n’existent que dans la langue maternelle. « Les échanges entre la meère et l’enfant sont déterminants pour la création d’une bonne “banque d’émotions” chez l’enfant, d’un vaste répertoire de sensations associées à des mots, des pensées ou des souvenirs 1616. »

• S’ensuit un manque considérable sur le plan de la communication des émotions. Comme le dit Jacques Derrida : « Je n’ai qu’une langue et ce n’est pas la mienne 1717. »

• Une langue ne se résume pas aux mots : c’est une musique (perçue par l’enfant dans le ventre de sa mère), une certaine façon de penser, de ressentir, de percevoir le monde et de communiquer. La langue maternelle fait partie de la construction du sentiment d’identité.

Les différences linguistiques mal vécues génèrent des problèmes identitaires liés à l’abandonnisme. Les conséquences ? Il est difficile de communiquer sur ses émotions, car, dans l’ignorance de la langue maternelle, elles ne sont pas connectées avec le système nerveux.





La mémoire se perd, s’enfonce dans un territoire auquel on n’a plus accès. Même les parents se coupent de leur histoire, éloignant ainsi leurs enfants de leurs origines. Plusieurs générations en souffriront.


[image: image]Edwige, 35 ans


« Je suis née dans une ambiance de deuil : je me souviens que j’ai toujours entendu parler de déportation, de tragédies. Sans jamais poser aucune question, c’était un sujet tabou. Je me sentais mise à l’écart, car plusieurs personnes de la famille parlaient une langue que je ne connaissais pas. J’ai des angoisses diffuses depuis la maternelle. J’ai toujours été en retrait, j’avais trop peur des autres, de ne pas être acceptée, et surtout une terreur d’être seule ! Je ne me sentais pas en sécurité à l’école.

Je jouais à adopter mes poupées et mes peluches chaque fois qu’on m’en offrait une. Comme ma grand-mère maternelle qui a été adoptée à cinq ans, mais n’a jamais voulu en parler. Sa mère lui écrivait régulièrement, promettant de venir la chercher, mais n’est jamais venue. Je n’étais bien qu’à la maison, mais j’ai été envoyée en pension après le collège. Je crois que j’ai toujours eu peur d’être seule. Je ne sais pas qui je suis.

L’insécurité et l’angoisse m’ont toujours accompagnée et je ne peux qu’imaginer le pire, en toutes circonstances. »





C’est l’héritage transgénérationnel qui se manifeste. Tout ce qui arrive est décodé implicitement en fonction de cette transmission, comme si un étranger à l’intérieur de soi venait avertir d’un danger : être oublié, abandonné. Ce n’est pas une fatalité, mais une transmission.


[image: image]Leela, 64 ans


« Je porte la colère de ma grand-mère paternelle, décédée à la suite d’une IVG qui a provoqué une septicémie. J’en ai subi une, exactement le jour anniversaire de son décès. Sa propre mère, mon arrière-grand-mère paternelle, était une faiseuse d’anges, une avorteuse. Ce n’est pas un hasard. Elle est morte brûlée dans un incendie. Je subis une malédiction : je n’ai pas eu d’enfant. »





Une hérédité transgénérationnelle explique souvent, chez des jeunes femmes, le refus de devenir mères. Elle suscite chez d’autres un fort désir d’enfants qui seront souvent qualifiés de « réparateurs ». Car « l’enfant doit aussi assumer cet héritage pathologique qui soulage les parents mais risque de l’écraser. Certains enfants portent leurs parents et sont leurs premiers thérapeutes 1818 ». Le parent abandonnique fait inconsciemment revivre à son enfant ce qu’il a vécu, ce que certains de ses ascendants ont enduré. Dans ses ouvrages, Alice Miller 1919 décrit « le même schéma, sur plusieurs générations, fondé sur l’abandon ».




Avant la naissance


« Le fœtus garde le souvenir de sa vie. »

François Dor, De l’Ancien Monde



Dans le ventre de sa mère, l’enfant ressent ses tourments ou son manque d’amour, voire son rejet lorsqu’il n’est pas désiré, s’il dérange des projets personnels ou professionnels ou leur nuit. Déjà, in utero, il « s’imprègne de la vie émotionnelle et psychique de ses deux parents 2020 », ce qu’on appelle les « engrammes », ou « empreintes ». Car « la chair est notre seconde mémoire 2121 ». Quant aux tentatives d’avortement, elles gravent chez l’enfant qui survit un légitime sentiment de rejet. En outre, des futures mères extrêmement anxieuses après une ou plusieurs fausses couches ou la perte d’enfants nés trop prématurément portent dans leur chair un immense sentiment d’abandon, un deuil souvent impossible ou extrêmement difficile à faire (pour le père également), une très forte douleur transmise dans la mémoire inconsciente de l’enfant qu’elles portent (dit « de remplacement » ou « de consolation »).

Rassurons-nous : si beaucoup d’enfants n’ont pas été souhaités, ils sont souvent non seulement acceptés, mais aussi très aimés dès leur naissance.


[image: image]Jeanne, 65 ans


« Ma mère ne voulait pas être enceinte : “Je ne saurai pas être mère, et je n’ai pas le temps”, disait-elle. À plusieurs reprises et durant près de trois mois, elle a tenté de “me faire partir”, de diverses façons. C’était bien avant l’autorisation de l’IVG. Je devais avoir envie de vivre, car je suis restée bien accrochée. Elle vécut dans la terreur de m’avoir “abîmée”, et ma naissance fut entourée d’angoisse. Elle cherchait sans arrêt des signes d’“anormalité”, me palpant et me surveillant sans cesse. La culpabilité et la peur de ma mère ont été la toile de fond émotionelle de mes premières années. Les séquelles de ce rejet in utero ? Si j’ai su, tout au long de ma vie, développer de nombreuses et très fortes amitiés, je n’ai pas connu l’amour : je le refusais de toutes mes forces, même si plusieurs hommes m’ont profondément aimée. Comment faire confiance ? Quant à l’idée d’avoir moi-même des enfants, franchement, elle ne m’est jamais venue. La solitude a toujours été mon refuge et je la protège encore : c’est mon bien le plus précieux. »






[image: image]Victor, 60 ans


« J’ai toujours refusé d’avoir des enfants. Ma mère ne voulait pas de moi. “Mon chéri, m’a-t-elle dit, tu étais la pire tuile qui me soit arrivée. Mais je t’ai aimé dès que je t’ai vu.” J’en ai conçu l’horreur d’une famille à fonder : un enfant, c’est une prison. J’étais un bébé non désiré et je suis né deux mois trop tôt, peut-être pour débarrasser plus vite ma mère de ce poids dont elle ne voulait pas. Elle s’est mariée parce qu’elle était enceinte, un mariage sans amour. Puis elle a vécu une grossesse très “inconfortable”. Ma naissance fut pour elle un véritable calvaire : je suis né dans un drame. Durant ma première semaine de vie, les seuls contacts que nous avons partagés étaient les moments où elle m’allaitait. Finalement, je paye encore d’être né ! Ma vie me rend triste. En réalité, je ne suis qu’un champ de bataille. Je suis consumé par la nostalgie, sans savoir de quoi. J’ai des éraflures sur ma carrosserie narcissique. Finalement, j’ai le sentiment d’être seul affectivement, c’est ce qu’il y a de plus dur à vivre. »





Si le milieu intra-utérin n’est pas le seul élément constitutif d’une personnalité, il est loin d’être anodin. De nombreuses recherches scientifiques, décrites entre autres par Boris Cyrulnik 2222, ont démontré que les expériences vécues par l’enfant in utero sont essentielles dans le développement d’un sentiment précoce d’abandon, même sans abandon réel. En outre, ce que ressent le père est « traduit » par les émotions de la mère, qui le transmet à l’enfant qu’elle porte. Cette problématique peut parfois être décelée dès la naissance : il arrive que le tout nouveau-né se cabre, refusant les bras de sa mère, qui ne comprend pas cette attitude. Elle se sent abandonnée par son propre enfant. Ils sont tous les deux malheureux. C’est pourquoi il est si important, en début de thérapie, de prendre le plus d’informations possible sur ces mois si cruciaux, et sur la naissance elle-même.






L’enfant abandonné


« Je pleure ma naissance. Je ne vis pas, je survis.  Les échecs, la solitude ralentissent mes pas. La tristesse est ma maîtresse. »

Vnoire, Tristesse



L’enfance et l’adolescence sont des périodes à la fois sensibles et essentielles dans la construction d’un individu, même si l’évolution dure toute la vie. C’est le temps de la construction de la personnalité et des très nombreux apprentissages, sur tous les plans.


L’abandon réel

La France compte de 500 à 600 enfants abandonnés chaque année : ils sont confiés à l’ASE (Aide sociale à l’enfance). Leur mère a pu accoucher sous X, de façon anonyme (loi de 1941). Ces enfants n’auront pas la moindre information sur leur origine, leur filiation : un traumatisme gravissime 2323. Ils seront « adoptables » si leur mère ne se manifeste plus jamais.


[image: image]Paul, quelques jours


« C’était par un bel après-midi de printemps, raconte Hélène, alors infirmière dans un hôpital tenu par des religieuses. Un couple arrive : ils sont jeunes et tiennent un tout nouveau-né dans leurs bras. L’enfant est emmitouflé alors que l’air est doux. Ils sont guidés vers le service de pédiatrie. Après examen, le médecin diagnostique une pneumopathie exigeant l’hospitalisation du bébé. Lorsque la secrétaire demande son nom, les parents hésitent puis le père dit “Boulanger”, sans doute un mot de français qu’il connaissait, et Paul comme prénom. L’infirmière en chef m’avait dit : “Ils viennent déposer leur enfant, c’est un abandon.” Son intuition ne l’avait pas trompée : ils ne sont jamais venus chercher leur enfant, qui a été confié à des parents adoptifs à huit mois. J’en ai vu tellement, tout au long de ma carrière, de ces nourrissons abandonnés pour leur bien, j’en suis sûre. C’est poignant. Les parents n’ont pas les moyens de les nourrir, encore moins de les soigner. Je trouve qu’il faut beaucoup d’amour pour avoir le courage de se séparer ainsi de son tout-petit. »





À l’heure actuelle, les chiffres des abandons, qui ne se font que dans la souffrance, augmentent. Quelle que soit l’origine géographique de la mère, les raisons les plus fréquentes sont :



• La misère, la grande pauvreté, ne permettent pas de subvenir aux besoins de l’enfant.




• Quand la mère, seule, est dans une situation très difficile (sans emploi, sans famille), elle préfère que son enfant soit élevé dans de bonnes conditions.




• Les problèmes de couple : divorce, remariage, éloignement d’un des parents, abandon de la mère par le père quand il apprend la grossesse.




• Décès de l’un des parents et absence de famille.




• Enfants retirés à leurs parents, trop déficients (irresponsabilité, maltraitance avérée, addictions, violence, prison).




• Parents handicapés ou gravement malades, sans famille.




• Enfant handicapé ou malade, refusé par ses parents.




• Grossesse à la suite d’un viol ou d’un inceste (qui est aussi un viol).





Ces abandons sont très traumatisants. Ils génèrent chez l’adulte que l’enfant deviendra la terreur d’être abandonné. L’un des problèmes majeurs est l’ignorance sur ses ascendants. Dans de nombreux formulaires d’état civil, tout au long du parcours scolaire et dans les formalités administratives, des questions banales sont posées : « fils de… » « fille de… » Qu’écrire ? « Fils (ou fille) de personne » ? Comment construire son sentiment d’identité sans généalogie ? Tout enfant a le droit de pouvoir répondre à la question « Qui suis-je ? » Une question lancinante et obsédante pour les enfants abandonnés.

Leur vie psychique et émotionnelle est détériorée : les blessures d’abandon sont profondes, les traumatismes gravés.


LE RÔLE ESSENTIEL DES PÈRES


Les mères ne sont pas les seules à jouer un rôle fondamental dans le bon développement de l’enfant. L’enfant souffrant de carence d’amour paternel aura du mal à découvrir le monde, à élargir son environnement, à développer sa confiance en lui, à s’adapter à la réalité, à instaurer des relations et des liens affectifs solides.

Si le cerveau des jeunes mères se modifie pour s’adapter aux besoins de leur bébé, il en va de même pour ceux des pères. Le cerveau des hommes connaît les mêmes modifications neuronales (étude menée au Centre des sciences du cerveau de l’université de Bar-llan en Israël), qu’ils soient hétérosexuels ou homosexuels (les scanners le prouvent).








Le sentiment d’abandon


« L’indifférence est un état, un état qui tue en silence. »

Jean Baudrillard, Paysage sublunaire et atonal



Différentes causes installent chez l’enfant un sentiment d’abandon. Certains parents sont incompétents, déficients malgré les apparences, négligents, maltraitants (physiquement et/ou psychologiquement et/ou sexuellement). D’autres sont trop protecteurs, étouffants.

Le sentiment d’abandon peut naître à tout âge, mais avant tout dans l’enfance. Il existe plusieurs raisons :



• Deuil d’un parent.




• Départ d’un parent (le père généralement).




• Départ d’une nounou après plusieurs années.




• Des parents débordés (par leur vie professionnelle) qui ne prêtent pas assez d’attention à leurs enfants qui se sentent inintéressants, pas importants. Ils ont le sentiment de gêner, de déranger, d’être « en trop ».




• Des parents qui adultifient leurs enfants : ils leur demandent de devenir autonomes, comme s’ils étaient des adultes.




• Des enfants parentifiés par des parents (ou un seul) dépressifs. Implicitement, ils leur demandent de prendre soin d’eux.




• L’aîné de la fratrie peut se sentir abandonné à l’arrivée d’un deuxième enfant : il peut avoir le sentiment qu’il n’a plus sa place, est moins important que le bébé.




• La séparation (le divorce) de ses parents. L’enfant se sent abandonné par le parent qui part.




• Un parent trop malade pour s’occuper de son enfant.




• Un décès dans la fratrie : certains enfants se persuadent que leurs parents préféraient cet enfant décédé tant leur chagrin est grand. Certains pensent qu’ils doivent compenser cette perte : ce sont des enfants thérapeutes.




• Avoir été laissé seul plusieurs heures au cours de sa petite enfance (la mère de Victor l’avait égaré sur une plage, il n’avait que cinq ans).




• Avoir été oublié – oui, cela arrive d’oublier d’aller chercher son enfant à la crèche ou à l’école (maternelle, primaire).




• Séparations : séjour (plus ou moins long) en couveuse, hospitalisation (plus ou moins longue) de l’enfant ou d’un parent.




• Absences trop fréquentes d’un parent ou présence/absence : l’enfant a le sentiment d’être transparent, inexistant pour ses parents (ou l’un des deux).








Des parents négligents ou déficients


[image: image]Angélique, 55 ans


« J’ai perdu une sœur, puis mon père, qui en est mort de chagrin. Cette sœur était l’aînée, la “fille chérie” de notre mère, qui me donnait sans cesse l’impression qu’elle aurait préféré ma mort… Je me sentais inexistante, en trop. Je n’avais pas de place. Personne n’a vu ma douleur. »





Nous retrouverons Angélique plus tard.


[image: image]Victor (voir p. 47)


« Ma mère n’était absolument pas maternante, elle voulait tellement rester libre pour son travail qui lui tenait plus à cœur que n’importe quoi d’autre ! Quant à mon père, il est clair que ma naissance l’a dérangé et gêné dans sa carrière d’artiste. »





Nous savons que le potentiel génétique du bébé ne peut se réaliser pleinement que s’il est entouré de soins et d’amour. « Selon des chercheurs américains, l’amour maternel favorise la croissance d’une région du cerveau liée aux capacités d’apprentissage, de mémorisation et impliquée dans la gestion du stress 2424. » Selon la qualité d’amour reçu, la taille de cette partie du cerveau peut varier de plus de 10 %.


[image: image]Anouchka, 47 ans


« À neuf ans, j’ai pris une grande décision : je n’avais pas de père. Pour lui qui voulait un garçon après deux filles, j’étais transparente. Il ne m’a jamais adressé la parole, pas un seul mot, jamais. Quant à ma mère, elle ne voulait pas que je grandisse (j’étais la petite dernière), venue après la fausse couche d’un garçon. À la maison, je me sentais transparente. J’ai le sentiment qu’on m’a volé mon identité et je me déteste, je déteste ce qu’on a fait de moi. Vers treize ans, j’ai cherché des moyens de me suicider, mais je n’ai pas osé franchir le pas. J’ai été lâche. »






[image: image]Florence, 38 ans


« Ma mère me disait : “On ne fait pas d’un cheval de trait un cheval de course !” S’alcoolisant trop souvent, elle ne savait pas être mère. Elle a fait une tentative de suicide au moment de son divorce. J’ai dû la materner à chaque dépression. Elle qui, après chaque mauvaise note, me disait : “Tu n’aimes pas assez tes parents.” »





Nous retrouverons Florence à plusieurs reprises.

Pour Sigmund Freud, la peur d’être abandonné et d’être seul peut devenir un traumatisme chronique quand les événements de la vie (deuils, séparations amoureuses, amicales, familiales, professionnelles, etc.) les réactivent.

 


[image: image]Aurélie, 30 ans


« C’est ma vie d’avant qui m’a détruite. Mon père s’est marié un grand nombre de fois, a eu beaucoup de maîtresses. L’une d’entre elles était ma mère dont il voulait un enfant, mais il l’a jetée dehors quand il a su qu’elle était enceinte. Il venait d’avoir un fils d’une autre femme. Il ne m’a jamais reconnue, il a tout simplement disparu… Ma mère me fait payer l’abandon de mon père, comme si elle me punissait de son départ. Elle souffre et je me déteste à cause de ça. »





Il existe aussi ce qu’on appelle des « enfants-placards » : ils restent enfermés chez eux avec le nécessaire pour se nourrir pendant plusieurs jours, tandis que leurs parents partent en longs week-ends.

Trop d’enfants pâtissent de ce que j’appelle la « petite maltraitance ordinaire » qui consiste à ne pas s’occuper suffisamment d’eux. Les causes ? Trop grande fatigue, soucis financiers, problèmes de couple qui rendent irritable et indisponible : les enfants se sentent négligés, peu importants. Ils développent au fil des années un sentiment d’abandon. S’ils ne manquent de rien sur le plan matériel, ils sont en manque de marques d’amour et d’attention.

Lorsqu’un père abandonnique se sent quelque peu délaissé par son épouse devenue mère, il peut inconsciemment en vouloir à l’enfant, qui ressent ce rejet. Si cet homme cherchait un amour fusionnel, maternel, il perçoit son enfant comme un rival et assume mal sa fonction de père, s’il ne la délaisse pas complètement. La parentalité n’est pas simple !

Quant aux enfants qui subissent les querelles fréquentes de leurs parents, ils vivent dans l’insécurité et se sentent responsables de ces conflits. Ils n’ont qu’une peur : qu’ils se séparent et les abandonnent. Peur décuplée en cas de séparation réelle. La famille, ce lieu protecteur, s’effondre comme un château de cartes, et l’enfant devient trop souvent un otage. Il souffre alors du syndrome de Salomon. Souvenez-vous de ces deux femmes qui, aux temps bibliques, se disputaient, chacune clamant qu’elle était la mère d’un bébé. Elles portèrent l’affaire devant le roi Salomon qui, dans sa grande sagesse, leur proposa de couper cet enfant en deux. L’une d’elles eut une crise de larmes tandis que l’autre, fort tristement, acceptait de se séparer de son bébé afin de le laisser vivre. Aux yeux de Salomon, elle était la véritable mère. Lors d’un divorce, l’enfant peut se sentir coupé en deux : c’est le syndrome de Salomon. Il vit un conflit de loyauté.

 


NÉGLIGENCE ET MALTRAITANCE PARENTALES


Quelques exemples de négligence parentale :

• Manque d’attention, d’écoute des besoins, ignorance des désirs de l’enfant.

• Pas ou trop peu de temps partagé avec l’enfant.

• Manque de communication émotionnelle et affective.

• Laisser-aller sur l’alimentation, l’hygiène, le sommeil, le travail scolaire.

• Trop de télévision pour être tranquille.

• Manque d’encouragements, de soutien, de compliments, de marques d’amour inconditionnel.

Quelques exemples de maltraitance parentale :

• Humiliations, vexations, critiques, injures.

• Éducation autoritaire, psychorigide.

• Dire à son enfant qu’il n’était pas désiré.

• Dire à son enfant qu’on aurait préféré qu’il soit d’un autre sexe.

• Châtiments corporels (gifles, fessées, coups avec un martinet, une ceinture, etc.).

• Manque de protection contre un parent frappeur ou tyrannique.

• Chantage affectif, du style : « Si tu m’aimes, tu… », « Tu ne voudrais pas me faire souffrir, me rendre malheureux… »

• Chantage par la peur : « Je vais le dire à ton père… », « Je vais t’envoyer en pension. »

• Climat incestuel (langage et comportements parentaux érotisés).

• Passage à l’acte incestueux : le pire des crimes.

Négligés, maltraités, les enfants qui subissent de tels parents ne peuvent construire qu’une image très dévalorisée d’eux-mêmes et développent un sentiment d’abandon.





Souvenons-nous qu’un enfant négligé, maltraité, qui ne se sent pas aimé, est un enfant qui finit par croire qu’il ne vaut rien. Un enfant considère que si ses parents (des dieux à ses yeux) le frappent, c’est qu’il le mérite puisqu’il les a mis en colère. Ces parents justifient leur cruauté en lui disant : « C’est pour ton bien, plus tard tu me remercieras. » Il apprend ainsi que la violence est légitime. Si, dit-on, « une bonne fessée ne fait de mal à personne », elle procure néanmoins une certaine « satisfaction à qui la donne 2525 ». Qui s’inquiète des émotions de l’enfant ? Qui prend conscience de l’exploitation de ses besoins d’amour, des abus de pouvoir, de confiance et de faiblesse endurés durant des années ? Ce que d’aucuns nomment « bonne éducation » ignorent les bienfaits de l’éducation positive et les droits de l’enfant. Le conformisme éducatif traditionnel (ce qu’Alice Miller qualifiait de « pédagogie noire ») n’engendre que du mal-amour qui donne naissance au sentiment d’abandon.




Des parents surprotecteurs

Si certains parents sont négligents, d’autres pèchent par l’excès contraire : ils sont surprotecteurs, en particulier les mères (mais les pères ne sont pas exclus de cette catégorie). Il s’agit la plupart du temps de mères (ou de pères) qui, souffrant d’abandonnisme, veulent à tout prix épargner ce tourment à leur enfant, qui restera un « tout petit » bien trop longtemps. Il n’a pas le droit de grandir, de devenir autonome et indépendant de ce parent qui, sans se préoccuper de ses besoins, l’utilise pour se réparer. J’en ai tant vu de ces enfants incapables de nouer des amitiés (l’interdit inconscient était trop fort) : « Trop de possessivité et d’angoisse parentales inhibent l’enfant, trop de protection rend impuissant. S’il ne peut explorer l’espace, l’enfant ne fait que des expériences visuelles imaginaires, par procuration. Il devient un “moi-tu et non un moi-je” », affirmait Françoise Dolto 2626.


[image: image]Élisabeth, 48 ans


Élisabeth a connu une mère à la fois surprotectrice et « abandonnante ». Elle raconte en effet une enfance étouffée par cette femme qui ne lui laissait prendre aucune initiative, voulait tout faire à sa place, lui disant : « Tu n’y arriveras pas, laisse, je vais le faire. » « J’ai reçu beaucoup d’amour, dit-elle, mais je me rends compte aujourd’hui qu’il était beaucoup trop fusionnel. » Née après une fausse couche tardive, elle était un enfant de remplacement (elle ne l’a su qu’à l’adolescence), avec une mère craignant toujours de la perdre. « J’ai le sentiment de n’avoir pas eu le droit d’exister pour moi. J’ai subi un père absent (bien que vivant à la maison) et très autoritaire. Je protégeais ma mère de ce mari violent verbalement. Je n’ai pas supporté d’aller à l’école maternelle : ma mère et moi ne cessions de pleurer le jour de la rentrée. Puis ce fut mon départ en pension pour l’entrée en sixième. Là, je suis tombée dans un grand trou noir : j’étais rejetée. Il y avait un lycée à 10 kilomètres et je n’ai jamais compris pourquoi je n’y suis pas allée, comme ma sœur. Au lycée, mes résultats scolaires ont été de pire en pire et j’ai fini par douter de mes capacités intellectuelles. Je n’ai toujours pas compris : ma mère me voulait sans cesse près d’elle et m’a envoyée en pension, exclue. Quand j’arrive à dormir, je rêve tout le temps que je tombe dans le vide. »





Les parents abandonniques et surprotecteurs ressentent encore davantage la peur de l’abandon si cet enfant réparateur, adultifié, ne correspond pas à leurs attentes. Or il se sacrifie, ne réclame rien pour lui. Si ses parents sont physiquement présents, ils ne le sont pas émotionnellement, trop absorbés dans leur douleur ancienne. Ils peuvent finir par lui en vouloir de grandir, de montrer des désirs d’autonomie. Empêché de faire les apprentissages nécessaires, l’enfant se trouvera démuni dans sa vie relationnelle. Il risque d’être inapte à la joie : il n’a pas vécu l’insouciance et la légèreté de l’enfance, contraint de se comporter en « adulte miniature ». Bien triste enfance que celle de l’enfant thérapeute (ou « médicament », tel Joseph)… Parentifier son enfant, c’est aussi le prendre pour confident, lui donner un rôle de médiateur dans les problèmes de couple, ou de consolateur quand ce n’est pas de « doudou ».


[image: image]Angélique (voir p. 53)


« Ma mère, psychorigide, despote, n’était à l’aise que dans les rapports de force. J’ai toujours été gentille pour être aimée. Enfant, je suis allée jusqu’à mentir pour ne pas être blessante. On m’a enseigné la modestie pour ne pas prendre la place des autres dans la fratrie (nous étions six enfants). J’ai été freinée dans ma soif d’apprendre : je n’avais pas le droit d’accéder au savoir. Ma mère ne supportait pas mon intelligence. Adolescente, j’ai appris que j’avais un frère jumeau mort à six mois de grossesse. Est-ce que je me suis interdit de vivre alors que lui n’en avait pas eu le droit ? J’étais sous l’emprise de maman, clouée par la peur de lui déplaire. Est-ce pour cette raison que je pense n’être rien ?

Dans ma famille, on a le culte du sacrifice, de la mère idéalisée. Je fais souvent des rêves dans lesquels je voudrais être vraiment moi-même, mais j’ai bien trop peur et je me réveille en sueur. »






[image: image]Fanny, 35 ans


« J’ai été abandonnée par mon père avant ma naissance. Enceinte de moi, ma mère a tellement mal vécu sa grossesse que, pendant huit mois, son ventre est resté plat. J’étais reniée déjà avant de naître. J’ai été anorexique toute mon adolescence, jusqu’à vingt-deux ans. Depuis toute petite, j’ai une véritable terreur de l’abandon. »





Nous retrouverons Fanny plus tard.

Quant aux enfants dits « de remplacement », ils se sentent obligés d’être surprotecteurs avec leurs parents endeuillés, qui leur ont souvent, implicitement, demandé de devenir leur thérapeute. Otages du malheur, ils ont pour rôle de panser les blessures, de réconforter en étant présents, consolants et attentifs. Comme le dit Philippe Grimbert, psychanalyste et romancier, « on perçoit et on interprète tous les signes de l’expression de leur désir 2727 ». Lorsqu’ils sont adultes, leurs émotions se bousculent : culpabilité, mais aussi frustration et colère devant l’importance du sacrifice exigé d’eux.


[image: image]Marie, 58 ans


« Mon père, depuis toujours, trompait ma mère, une mère qui a jeté son dévolu sur moi pour la consoler. Elle avait elle-même perdu sa mère en plein milieu de son adolescence et, est-ce un hasard, j’ai été conçue le jour anniversaire du décès de ma grand-mère, qui l’avait élevée seule, car son père était très absent et… également très infidèle. J’étais sa consolatrice, un peu comme sa poupée. Longtemps, je devais rester près d’elle après l’école, puis le collège et le lycée. J’étais sa fille de compagnie. Je ne me suis jamais mariée, je n’ai eu que des aventures assez courtes avec des hommes que je prenais en charge (je ne savais faire que ça). À la mort de mon père, elle a voulu que je vienne vivre avec elle : elle ne supportait pas de rester seule. C’est ce que j’ai fait, tout en éprouvant une colère sourde à l’égard de cette femme qui me volait ma vie. »





C’est avec l’espoir d’être aimé qu’un enfant va parfois inconsciemment décider qu’il ne doit pas se montrer tel qu’il est : il installe alors un masque, toujours inconsciemment, se construit un faux self, un faux moi qui progressivement va éteindre sa véritable personnalité. Il finira par ne plus savoir qui il est vraiment. Ce masque lui apporte ce dont il a tant besoin, car « il existe des parents qui ne peuvent aimer que le masque de leurs enfants, et sitôt que ce masque tombe, ils disent souvent : “Je voudrais seulement que tu restes comme avant 2828.” » L’enfant se suradapte aux désirs de ses parents avec cette « autre image de lui-même 2929 ». Il est aliéné à leurs désirs, ne doit pas développer sa véritable nature. Ses besoins, ses pensées, ce qu’il ressent sont enfouis, déniés. Le décalage entre ce qu’il est et ce qu’il montre installe un fort mépris de soi et un sentiment d’insécurité. Une patiente me disait qu’elle avait eu le sentiment, petite fille, d’avoir été « laissée sur le bord de la route » par ses parents : conforme à leurs vœux, ils la complimentaient sur sa sagesse (son masque).

 






L’adolescence en souffrance


« Beaucoup d’adolescents ont honte de leurs parents. »

Serge Tisseron, Vérités et mensonges des émotions



Le sentiment d’abandon peut naître au cours de l’adolescence pour les mêmes raisons que durant l’enfance : négligences et maltraitances parentales. Ainsi, une jeune fille de dix-huit ans vient de porter plainte contre son père qui l’a récemment giflée. Il est abasourdi, comme son grand-père qui soutient son fils : tous deux condamnent la jeune fille. Ils n’ont pas compris son humiliation, s’y refusent.


[image: image]Natacha, 17 ans


« Je suis partie de chez ma mère, bipolaire, à quatorze ans. Un jour qu’elle avait voulu se jeter par la fenêtre, la vitre est tombée sur moi. J’ai été choquée et je suis restée dans un trou noir quelques jours. J’ai appelé mon père (il avait quitté ma mère un mois avant ma naissance), qui m’a envoyée chez ma grand-mère pendant trois mois avant de me prendre un an chez lui puis de m’envoyer dans un internat, car sa nouvelle femme ne me supportait pas.

Quand j’étais enfant, ma mère me maltraitait. Un jour, elle m’a dit : “Sans moi, tu serais un déchet d’avortement.” Il n’empêche, aujourd’hui, je m’occupe d’elle et l’appelle tous les trois jours, car je vis constamment dans la peur qu’elle se suicide. Quant à mon père, il semble prendre un grand plaisir à me dévaloriser.

Je crois que je suis ma pire ennemie. J’ai de gros problèmes de santé, que mes addictions (alcool, drogues, nourriture) n’arrangent pas. »





Le docteur Donald W. Winnicott appelait l’adolescence « le pot au noir » tant ces longues années sont difficiles à vivre. Les adolescents, dont l’une des caractéristiques majeures est de ne pas se sentir compris par leurs parents (ce en quoi ils ont souvent raison), se sentent vite rejetés devant le mur construit par des adultes si éloignés de leurs préoccupations, amnésiques à l’évidence de leur propre adolescence. Colères, crises, incompréhensions mutuelles, caractérisent leurs difficiles relations. D’autant plus que c’est le temps des grandes amitiés, des premières amours, des premiers émois amoureux et sexuels : les parents se sentent à leur tour rejetés et incompris. Deux mondes inconnus l’un de l’autre s’affrontent régulièrement.


[image: image]Martin, 19 ans


Martin est resté longtemps en échec scolaire. Grâce à une psychothérapie, il a finalement passé son bac, mais depuis, il ne sait pas quoi faire, quelle orientation prendre. Il est gravement dépressif depuis l’âge de huit ans. Son père a refusé de le reconnaître après une brève liaison avec sa mère. Martin ne supporte aucune forme d’autorité, ressent une très grande tristesse, qu’il ne manifeste que par la colère. Il a très souvent des accès de violence dont sa mère a peur. Il est tellement inquiet et jaloux qu’il vient d’être quitté par sa petite amie, ce qui a ravivé l’abandonnisme, et il ne s’en remet pas. S’il se sent « merdique », il ne cesse de critiquer tout et tout le monde. Il ressent une grande injustice, de la colère (parfois de la rage) et une forte inquiétude à l’idée de vivre seul un jour. Enfant rejeté par son père et mal compris par une mère dépassée, Martin justifie en quelque sorte son rejet par sa violence verbale : il est le « le méchant garçon ». Ce faisant, il tente inconsciemment de dédouaner son père, comme s’il lui disait : « Finalement, tu as eu raison de ne pas me reconnaître, tu vois bien que je n’en valais pas la peine. » Se faisant rejeter par sa mère, ses professeurs, son amoureuse, il ne fait que remettre en scène son abandon par son père.





« Les adolescents prennent peu d’initiatives de communication et se replient sur eux-mêmes dès que celles-ci ne sont pas suivies d’effet. Ils ont peur que les autres leur manifestent la même indifférence que leurs parents 3030. » Parents et enfants se sentent seuls, abandonnés : il est très malaisé de nourrir le lien. Ces difficultés relationnelles risquent d’être encore plus fortes lorsque l’adolescent a été placé en famille d’accueil ou adopté.


JEUNES DÉRACINÉS


Les enfants de migrants, ces jeunes déracinés, vivent également un fort sentiment d’abandon. Ils survivent dans des conditions très précaires, sont totalement isolés (par la langue, l’impossible insertion, l’absence de leur famille, aucun accès à la santé). « Le défenseur des droits, Jacques Toubon, et la défenseure des enfants, Geneviève Avenard, s’alarment de leur situation 3131. » Tous deux craignent que s’installe « un dispositif dérogatoire au droit commun, qui tendrait à considérer ces jeunes d’abord comme des étrangers, avant d’être des enfants à protéger ».





L’adolescence (qui dure plus de dix ans) est l’âge des expérimentations en tous genres : la sensualité et la sexualité, normales ; la drogue, banale, très fréquente chez les jeunes souffrant de sentiment d’abandon. C’est une autothérapie qui permet de se couper de l’ennui (fréquent à cette période), de la peur d’être rejeté et du sentiment de solitude qu’il faut à tout prix tenir à distance pour ne pas s’écrouler.


[image: image]Rose, 45 ans


« J’ai été élevée par une mère célibataire, abandonnée enceinte par mon père qui, de famille noble, ne voulait pas me reconnaître. Ma mère aussi a été élevée par sa mère, son époux étant décédé quand elle était bébé. On dirait que l’histoire se répète : ma mère et moi n’avons pas eu le droit d’avoir un père. Vers trois ans, ma mère m’a confiée au frère de sa marraine, et je lui en veux encore, alors qu’elle est décédée depuis longtemps ; ce qui me culpabilise encore plus. J’ai rencontré mon père quand j’avais seize ans : il a eu une sorte de coup de foudre pour moi qui a duré un an, puis il s’est à nouveau détourné de moi et m’a abandonnée une seconde fois. Pour lui, j’étais le vilain petit canard qu’il fallait cacher. »





Les adolescents abandonniques sont très solitaires. Pour se faire aimer, ils multiplient les brèves aventures amoureuses ou les conduites à risque (alcool et autres drogues, vitesse, sexe, etc.). Parfois, ils deviennent les leaders de leur groupe, obtenant ainsi une reconnaissance et un intérêt qui manquent à la maison.




Les blessures d’abandon 
 des adultes


« Le rejet, je connais. Garder confiance, en qui ?  En la vie ?  Vaste comédie ! »

Tinou, Abandon



Les adultes aussi peuvent vivre une blessure d’abandon. La vie ne fait pas que des cadeaux. En réalité, les situations d’abandon ponctuent tous les âges de la vie, sans pour autant qu’adviennent des crises ou des tragédies. Depuis les premiers chagrins d’amour, même dans l’enfance, jusqu’à la perte inexorable de membres de sa famille (les parents sont censés partir dans les étoiles avant leurs enfants) et de ses amis, les séparations creusent des failles au fond desquelles se superposent, l’une après l’autre, les blessures d’abandon.


[image: image]Gaëlle, 52 ans


« Après l’avoir accompagné pendant deux ans, j’ai perdu mon mari, Jean, que j’avais rencontré à seize ans. J’ai commencé à avoir très mal dans le dos juste avant qu’il ne tombe malade et depuis cette douleur ne m’a jamais quittée. Depuis trois ans, j’ai rencontré quelques hommes, mais je n’ai plus aucune estime de moi, je suis trop triste, je ressens constamment ce grand vide affectif en moi et dans ma vie. Pourtant j’ai deux enfants, quatre petits-enfants, mais ma vie est comme arrêtée. Je me sens si lasse !

Je voudrais changer de travail, mais je ne trouve pas encore l’énergie. J’ai un copain, mais c’est comme un doudou, je ne l’aime pas. Je n’apprécie que sa gentillesse. Pour compenser le vide, je mange, je mange : c’est une vraie addiction et je commence à avoir de sérieux problèmes de poids. Je me sens si vulnérable, avec des bouffées d’angoisse qui peuvent survenir n’importe quand. »






[image: image]Fanny (voir p. 62)


« Ma première grossesse s’est brusquement arrêtée à six mois, et j’ai perdu mes deux petites jumelles à naître. Puis, il y a un an, j’ai dû faire une IVG, car j’étais enceinte d’un enfant conçu sans aimer son père. Je vis ces pertes comme des abandons.

Je suis épuisée : comme je veux être exemplaire pour me donner le droit d’exister, je travaille jusqu’au bout de mes forces. L’épuisement est une sensation très forte qui me donne l’impression d’être vivante. Sinon, je me sens tellement vide.

Est-ce que je mérite mieux ? Tous les matins, je me réveille en pensant à mes deux petites jumelles perdues, et j’ai le cœur en loque. Pourtant j’ai eu deux filles avec mon ex-mari (nous nous sommes mis en couple à l’âge de dix-sept ans), que j’ai quitté depuis quelques années. Mais la douleur est toujours aiguë. Pour pallier ma dépendance affective, je tente de me rendre indispensable à tout mon entourage. Mais je sais bien que c’est une quête vaine. »





De nombreux adultes ont le sentiment d’être abandonnés par la société : chômage de longue durée, difficultés à trouver un emploi, des conseils, des aides alors qu’ils ont besoin d’être soutenus et guidés dans des démarches qu’ils ne peuvent pas faire seuls (certains n’ont pas d’ordinateur ni de réseau social leur permettant d’avoir accès aux informations nécessaires). Des parents, eux-mêmes abandonniques, ne sachant pas exprimer leur amour à leurs enfants, utilisent l’argent (ce que fait Joseph) comme moyen d’expression de leurs sentiments, et sont déçus de ne pas en être remerciés. Ils se sentent incompris, laissés pour compte par leurs propres enfants, surtout s’ils ne vivent pas la vie qu’il souhaitait pour eux.

Des problèmes de santé peuvent aussi installer un sentiment d’abandon, surtout lorsque les séquelles sont invalidantes. Je me souviens d’un médecin – il avait environ quarante-cinq ans à l’époque –, qui avait fait un AVC. Les séquelles étaient telles qu’il a dû céder sa clientèle à un confrère. « Mon corps m’a joué un vilain tour, disait-il avec amertume, il m’a abandonné. » Toute sa vie s’en est trouvée modifiée : : grand séducteur, ses bonnes fortunes se sont détournées de lui ; musicien, il a dû quitter sa petite formation musicale ; ses nombreux amis, avec qui il sortait souvent, l’ont peu à peu lâché. Le sentiment d’abandon a creusé son lit dans cet événement.




L’abandon dans le grand âge


« Qu’on soit petit ou grand, c’est terrible d’être seul et d’avoir peur, vieux, c’est pire encore. »

Stephen King, La Ligne verte



Le grand âge, c’est la seconde moitié de la vieillesse, lorsque le corps n’est plus en mesure de faire tout ce qu’on lui demande, alors que parfois l’esprit s’égare dans des rêveries d’un autre temps. Déjà, beaucoup plus tôt, la retraite a ouvert une brèche : beaucoup se sentent inutiles, désœuvrés. Mais le pire, c’est qu’un « ancien » n’est plus considéré comme possesseur de savoirs à transmettre. La personne très âgée est trop souvent devenue une charge : pour ses enfants, ses petits-enfants, la société. La médecine prolonge la vie, et l’on ne sait pas très bien quoi faire des très grands vieillards, à moins de disposer d’importants moyens financiers pour les « placer » – comme les enfants abandonnés. La grande vieillesse s’accompagne pour beaucoup d’un sentiment d’être délaissés qui ronge. Marcel Pagnol disait qu’« on devient vieux quand les jeunes nous abandonnent ». Que dire sur la grande canicule de 2003, qui a provoqué la mort de 19 000 personnes, dont plus des trois quarts étaient âgées ? « On » les a oubliées chez elles, mourant de déshydratation, « on » les a oubliées dans les hôpitaux, préférant partir en vacances. « On » les a complètement abandonnées à leur solitude – mortelle. Sans même pouvoir les inhumer dignement tant elles étaient nombreuses : une catastrophe humaine et humanitaire. « Un pays qui abandonne ses vieillards est une erreur 3232. »

Or point n’est besoin d’une canicule pour oublier les anciens. Plus de la moitié d’entre eux connaissent la blessure d’abandon à un âge où ils sont vulnérables, effrayés par la mort qui s’approche, esseulés par trop de deuils autour d’eux, fragilisés physiquement, émotionnellement, psychologiquement, désarmés devant ce manque flagrant d’attention sinon d’amour. Négligés, comme les enfants dont nous parlions, et seuls, matériellement en dessous du seuil de pauvreté pour beaucoup.


« KODOKUSHI », CES JAPONAIS QUI MEURENT DANS LA SOLITUDE


Au Japon, le quart des habitants a plus de soixante-cinq ans et l’on ne compte plus le nombre des personnes qui meurent dans la solitude, totalement abandonnées : ce sont les propriétaires qui s’inquiètent de ne plus percevoir les loyers ou les voisins, très longtemps après leur décès, qui les découvrent, alertés par l’odeur. On appelle kodokushi ces morts solitaires, en augmentation ces dix dernières années. Traditionnellement, les habitations des Japonais regroupaient trois générations sous le même toit. Aujourd’hui, beaucoup vivent seuls, et le nombre d’enfants, logiquement, diminue. Les retraités n’ont plus aucune vie sociale 3333.





Ce n’est un secret pour personne : en France, plus de 5 millions de personnes vivent seules, sans aucun lien social, surtout les personnes très âgées. Le terme d’abandon est pleinement justifié. « Vingt-sept pour cent des personnes âgées sont seules 3434. » Même les relations avec le voisinage sont absentes, par pudeur, par honte. Et l’on sait que « de la négligence jusqu’au laisser mourir, la solitude a de sérieuses répercussions sur la santé 3535 ».

Les liens intergénérationnels, pour de multiples raisons, sont difficiles à entretenir. L’abandon n’est pas toujours délibéré, mais le sentiment d’abandon est bien présent, avec la culpabilité d’être un fardeau, ce qui est invivable. Et quand une maladie invalidante est là, le problème est encore plus porteur de souffrance. Que faire de ce parent atteint de la maladie d’Alzheimer (de Parkinson, ou de démence, etc.) lorsqu’on sait le coût exorbitant des maisons spécialisées ou des aides à domicile vingt-quatre heures sur vingt-quatre ?

Les anciens souffrent du manque d’échanges nourriciers, du peu de marques d’affection. Et il serait pour eux « honteux » de demander, de quémander une visite, un coup de téléphone à leur enfant. Alors ils se murent dans le silence. Je me souviens d’une patiente âgée de quatre-vingt-sept ans : elle était venue me voir pour me dire qu’elle ne voulait pas déranger ses enfants, mais elle avait tellement envie qu’ils la prennent dans leurs bras ! Je ne sais plus où j’ai lu cette phrase, mais je la trouve très juste : « On peut juger une société à la façon dont elle traite les femmes et les personnes âgées. » Je ne m’étendrai pas sur le jeunisme ambiant, sur l’image négative donnée à la vieillesse, ce n’est pas le sujet, mais il n’est pas absent de cette problématique, car le rejet n’est pas loin.

Si les enfants de ces personnes âgées sont eux-mêmes abandonniques, il leur sera peut-être très difficile d’éprouver de l’empathie, de la compassion pour un parent négligent ou maltraitant dans leur enfance. Les vieilles blessures vont se rouvrir, alors que c’est le parent qui, aujourd’hui, en a besoin. Des émotions ambivalentes vont envahir ces enfants, de la tristesse à la colère réactivée, de la compassion à l’ancienne rancune. L’arrêt de l’activité professionnelle, pas toujours bien préparé, la maladie ou des capacités physiques amoindries, l’éloignement de sa famille, entraînent inexorablement une blessure d’abandon. L’entrée en maison de retraite, cette arrivée dans un monde inconnu, sans plus aucun repère, est un véritable traumatisme. Rien n’y est familier : comment avoir envie d’y vivre ? Pour une personne âgée abandonnique, c’est impensable, équivalent à une perte d’identité. Même si l’on rencontre, et c’est heureux, des personnes âgées qui sont, disait Françoise Dolto, « paisiblement rayonnantes, simplifiant tous les problèmes et les angoisses de ceux qui les approchent, inépuisable source d’espoir et d’expérience, et qui, malgré l’âge, possèdent l’intelligence du cœur de la façon la plus naturelle, la plus inconsciente 3636 ».

C’est dans le grand âge qu’on déplore le plus fort taux de suicide, surtout après quatre-vingt-cinq ans, donc dix fois plus qu’à n’importe quelle autre période de la vie. La dépression, due le plus fréquemment à l’isolement (au sentiment d’abandon), même si elle n’est pas toujours diagnostiquée, est trop souvent le lot de cette dernière partie de la vie. Ce sont des suicides réussis, pas des tentatives. « “Un peuple qui ne traite pas bien ses personnes âgées est un peuple sans avenir […], parce qu’il perd la mémoire… Combien de fois on jette les personnes âgées dans un abandon qui n’est ni plus ni moins qu’une euthanasie cachée !”, a lancé le pape 3737. »

Nous avons vu que la plupart des blessures d’abandon avaient lieu dans l’enfance, mais pas uniquement. Nous allons maintenant en observer les manifestations : elles sont nombreuses, parfois paradoxales, mais sont toujours synonymes d’une grande souffrance.









Chapitre II

Les expressions 
 de l’abandonnisme


« L’inconscient de chaque individu n’est autre que son histoire, dont la totalité est certes emmagasinée dans le corps, mais dont seules des bribes accèdent à la conscience. »

Alice Miller, Notre corps ne ment jamais




Abandon réel ou sentiment d’abandon, les manifestations diffèrent d’une personne à l’autre, avec pourtant quelques constantes comportementales et émotionnelles, souvent contradictoires et dans l’excès : provocation et soumission, révolte et retrait, défi agressif et sacrifice de soi. Si les personnes vivant sous l’emprise d’un prédateur 3838 sont dans le déni, les abandonnés vivent sans le savoir sous l’emprise de leur blessure d’abandon. Le fantasme d’une vie idéale s’est très tôt transformé en quête d’amour, vaine, mais à laquelle il est impossible de renoncer sous peine d’écroulement psychique.

Avoir été abandonné ou ressentir un sentiment d’abandon nécessite de très grands efforts pour tenter de s’adapter à la réalité, efforts que les proches n’imaginent même pas, ne comprennent donc pas. Pour les abandonnés comme pour leur entourage, l’abandonnisme n’est pas décelable. Car il n’est pas simple d’interpréter certaines attitudes ou des débordements émotionnels qui semblent injustifiés ou inadaptés. La blessure est aussi profonde que secrète.

Les comportements (souvent très opposés) et les ressentis (paradoxaux) engendrés par les blessures d’abandon sont complexes : ce sont les stigmates de l’abandonnisme.


Manifestations comportementales

Les expressions de l’abandonnisme sont multiples : voici les principales.


L’isolement


« Savez-vous le danger de s’isoler, de s’enfermer ? C’est de n’enfermer que le vide : en excluant les hommes et les idées, on va diminuant soi-même, s’appauvrissant. »

Jules Michelet, Le Peuple



Le repli sur soi est fréquent, signature d’une grande difficulté à aller vers les autres – confondue avec la timidité. Car l’abandonné vit dans un état de vigilance qui le pousse à passer le plus inaperçu possible, comme s’il désirait se faire oublier. « Si mes parents m’ont abandonné (négligé), c’est que je le méritais : je ne suis pas quelqu’un de bien. » Tel est le discours inconscient sous-jacent à ce comportement de retrait rempli de tristesse.


[image: image]Victor (voir p. 47)


« Je gère toujours mes émotions à retardement tout comme je diffère la rencontre avec la réalité. Dans ma cave, je me suis aménagé ce que j’appelle “ma grotte” : elle contient toute ma vie et je m’y réfugie le plus souvent possible. Je ne supporte pas le temps qui passe ni la solitude, alors que je la recherche. J’ai le sentiment d’être en survie depuis toujours. Il y a déjà longtemps que je pense au suicide. Il y a deux êtres en moi qui s’affrontent : pour l’un l’avenir est compromis et le suicide devient normal, tandis que l’autre est un homme jovial, bon vivant, très entouré. Mais les deux éprouvent une grande insécurité affective. »





Se réfugier dans son monde imaginaire n’évite pas les inévitables incursions de la réalité, mal supportées. Joseph vit un isolement bien plus important et différent de celui de Victor. Il n’a jamais eu d’ami (enfant et adulte), ne voit que rarement ses enfants (quelques fois dans l’année), ne sort quasiment pas, n’a aucune vie sociale en dehors d’une association où il rencontre des gens, de temps à autre, toujours les mêmes, durant une heure ou deux. Il dit à Élisabeth : « Je suis seul, je n’ai que toi. » Il téléphone encore chaque jour à sa dernière épouse dont il n’a toujours pas accepté le départ. Et il n’a jamais aimé qu’on vienne chez lui.

Rester isolé minimise le risque d’être abandonné : l’efficacité du procédé est avérée, mais le vide affectif demeure. « Laissé pour solde de tout compte » : c’est la sécurité en creux pour éviter la peur d’un possible lien qui pourrait ne pas durer. Prendre ses distances avec le monde ou n’entretenir que des relations superficielles ne fait qu’accroître le sentiment de solitude mais protège de l’abandon et du rejet. Quant à l’intimité, elle est par essence dangereuse : le cœur est bien trop fragile lorsqu’il a déjà été blessé dans ses sentiments les plus profonds et ses battements les plus forts.

C’est ainsi que la blessure d’abandon conditionne l’isolement, un réflexe protecteur mais qui, empêchant de nourrir des liens indispensables – ne serait-ce qu’avec ses propres enfants – ne fait que renforcer l’abandonnisme. Un cercle vicieux. « Je me suis senti mis à distance, donc j’ai un sentiment d’abandon, donc je mets à distance celles et ceux qui pourraient m’aimer. Je suis totalement abandonné. » Mais les raisons qui génèrent cet isolement ne sont pas conscientes.

Cet abandonné ne trouve plus en lui ni motivation ni énergie pour faire des efforts afin de créer des relations et les entretenir. Un ressort s’est brisé. Il ne lui reste plus qu’à s’isoler, tenir les autres à distance, éviter de s’impliquer dans des affections. Les demandes affectives sont refoulées au plus profond de soi, dans une confusion entre les besoins de l’enfant et ceux de l’adulte. Ces marques d’affection si désirées sont celles de l’enfant qui souffre : elles ne sont plus adaptées à la vie de l’adulte et ne pourront jamais être satisfaites. Mieux vaut alors s’en passer complètement.

Si par bonheur l’abandonné fait ce qu’on appelle aujourd’hui « une belle rencontre », il risque de s’y jeter à corps et cœur perdus, pensant avoir enfin trouvé l’amour inconditionnel « pour toujours ». L’idéalisation de l’autre est totale et doit absolument perdurer : aucune faille, pourtant bien humaine, n’est tolérée ; elle est vécue comme une trahison, un rejet. L’abandonné est à nouveau déçu : l’amour qu’il reçoit n’est pas celui qu’attend l’enfant en lui. Une déception faite de tristesse et de colère.




L’agressivité


« Quand un homme a honte de lui, il est impitoyable pour les autres. »

Alexandre Dumas fils, Le Régent Mustel



L’isolement n’est pas exempt d’agressivité : les régressions infantiles qui accompagnent le repli sur soi génèrent une colère (aussi forte que durant l’enfance) qui se manifeste sous la forme d’accès d’agressivité parfois violents. Le moindre désagrément dans une relation (sociale, amicale, amoureuse ou professionnelle) devient la goutte d’eau qui fait déborder le vase. Il ne faut parfois pas grand-chose. L’interlocuteur ne comprend pas cette réaction très impulsive. Tout comme la personne en colère ne comprend pas qu’on lui reproche ces élans dont les arguments ne se conjuguent pas au présent mais au passé.


[image: image]Joseph (voir p. 8)


Joseph ne supporte pas la contradiction et s’indigne qu’on ne soit pas toujours de son avis. Ses enfants (et Élisabeth) lui reprochent de toujours leur couper la parole quand ils ne pensent pas comme lui. Joseph se justifie : « Ils n’arrêtent pas de me contredire ! » C’est l’exemple type d’une communication perverse, car l’interlocuteur se trouve coincé entre deux réponses possibles : « Oui, tu as raison, je te contredis » ou « Non, je ne te contredis pas », et… l’agresseur a raison dans les deux cas. La communication est bloquée : Joseph a toujours raison et, si on l’aime, on doit être d’accord avec lui.

Ainsi Joseph se fâche avec tout le monde : il suffit qu’on ne lui dise pas exactement ce qu’il veut entendre. Sa vie sociale est réduite à une peau de chagrin. Comme beaucoup d’individus ayant souffert, il estime avoir le droit d’être exigeant. Il défie Élisabeth : « Si tu montes toutes les marches de l’escalier et me rejoins en haut, alors je resterai avec toi. » Une épée de Damoclès au-dessus de la tête, elle fait son possible pour prévenir ses désirs, se conformer à ses attentes, mais n’est jamais assez parfaite. Il lui arrive de « redescendre » quelques marches. Tandis que lui « reste en bas de l’escalier, mais je ne dis rien pour ne pas le mettre en colère », dit Élisabeth. Elle le décrit « toujours irascible et ne cédant jamais ». Il a des exigences qui, acceptables à l’âge de son abandon (six ans et demi), ne le sont plus depuis longtemps. Mais il estime que la plus belle preuve d’amour est d’être deviné.





L’abandonnique veut souvent que ses désirs et ses besoins soient compris sans qu’il les exprime. D’où son agressivité quand la boule de cristal de l’autre est un peu voilée. Alors qu’être deviné relève de la magie, ce qui empêtre les proches dans des errements stériles, malgré leur bonne volonté. Davantage encore dans un couple, parce que les attentes sont bien plus importantes dans la vie amoureuse.

Les frustrations endurées dans l’enfance et l’adolescence génèrent ce comportement réactionnel qui provoque le rejet. Cette impossible tolérance à la moindre frustration et des attentes trop élevées mènent à l’agressivité qui, comme l’isolement, renforce le sentiment d’abandon. Tout se passe comme s’il fallait faire souffrir l’autre, le culpabiliser pour ne pas se sentir responsable des dysfonctionnements relationnels. Sous-jacente à cette litanie explosive de reproches, une question lancinante : « Est-ce que tu continueras encore à m’apprécier ? À m’aimer ? » Un défi (inconscient) qui prend fin avec la triste réalité de l’inéluctable séparation qui s’ensuit.

L’enfant abandonnique ne franchissant pas les étapes habituelles du développement de l’enfant (il ne dépasse pas le stade de la fusion archaïque), l’accumulation de jugements rageurs s’exprime en revendications qui peuvent être tyranniques. Au cours des crises de plus en plus fréquentes qu’il fait subir à Élisabeth, Joseph ne peut s’empêcher de la provoquer en lui disant : « C’est terminé, c’est fini ! » Ou bien : « Trouve-toi un autre bonhomme ! » L’agressivité est alors plus forte que la peur d’être quitté. La manipulation est avérée lorsqu’un abandonné menace de mettre fin à une relation pour être supplié de ne pas le faire. Ou quand il impose quelque chose qui blesse profondément l’autre dans ses sentiments en ajoutant, souriant : « Je sais que tu m’aimes, je le sais. » Sous-entendu : « Tu ne peux qu’accepter ce que je te demande. »

Pour l’abandonné, les exigences et l’agressivité sont légitimes. La soif d’absolu affectif le maintient hors de la réalité de l’autre, dont les fragilités sont inacceptables : elles provoquent de la peur. Mais la compassion a ses limites : l’amour, l’amitié finissent par s’étioler. C’est le risque que prend l’abandonné lorsqu’il en demande trop alors qu’il ne supporterait pas d’être traité de cette façon. Par exemple, s’il refuse un cadeau (le rend) au motif qu’il ne lui plaît pas et qu’il ne veut pas faire semblant, qu’il est simplement franc. Tout en n’admettant pas la réciproque.

 




La passivité


« Pour devenir meilleur, il ne suffit pas, comme la plupart le croient, de ne rien faire de mal. On aboutit ainsi à la stagnation, à la médiocrité. »

Vincent Van Gogh, Lettres à Théo



La passivité est fréquente chez l’abandonné, qui, dans sa vie personnelle, se fait aider en tout ou presque, dans des actes simples de la vie quotidienne. Il a le sentiment qu’il a besoin d’être assisté, même pour des tâches simples, car son estime de soi et sa confiance en lui sont souvent faibles, du moins lorsque l’abandonnisme s’est installé dans l’enfance.


[image: image]Élisabeth (voir p. 8)


Au cours de sa thérapie, elle se plaint d’être toujours sollicitée par Joseph, qui semble incapable de s’occuper de lui. « Il me demande de corriger ses lettres, de l’aider à trier et ranger ses papiers, ou d’enlever une trace de bougie sur un vêtement, de lui apprendre à laver un pull (à son âge !), de prendre ses rendez-vous médicaux, de décider des menus, de lui lire la notice d’un remède, etc. Il a même demandé à son médecin comment se mettre des gouttes dans les yeux ! Il a une force d’inertie incroyable ! Le seul domaine où il se prend en charge, c’est la tenue de ses comptes : une véritable obsession. Le plus difficile à supporter, c’est qu’il voudrait qu’on fasse les choses à sa place, mais à sa façon et tout en supportant ses récriminations. C’est pénible. Il est à la fois paresseux et exigeant. »





N’oublions pas que le lien avec la réalité est difficile, que de nombreux apprentissages n’ont pas été faits dans l’enfance de l’abandonné. Il se trouve donc très démuni devant les contingences d’une vie d’adulte. Ce qui ne l’empêche pas, par ailleurs, d’être un bon professionnel. Il possède les compétences, mais vit dans la peur de devenir autonome (il confond autonomie et solitude, manque d’amour), justifiant ainsi ses demandes. L’irresponsabilité est aussi un excellent moyen de manipuler l’entourage pour satisfaire ses besoins. Ces comportements sont les preuves évidentes des défaillances parentales qui l’ont autorisé à se placer en position de victime.




La victimisation


« Être une victime est un excellent alibi : pas besoin de faire des efforts pour réussir quoi que ce soit, puisque avec tous les malheurs qui arrivent à la victime, elle a une excuse en or pour n’arriver à rien. »

Jérôme Dominot



Se placer en victime permet d’être ménagé, de se faire plaindre et de justifier des comportements qui, autrement, seraient inadmissibles. La victimisation est proportionnelle à l’importance de la blessure d’abandon. La dramatisation des événements n’est pas exclue, permettant d’accentuer davantage ce rôle de victime, qui n’est pas sans bénéfices : il apporte des marques d’attention que l’abandonné ne sait pas obtenir autrement. L’important est de « jouer un rôle » d’enfant perdu. Ce qui n’est plus la vérité au présent.


[image: image]Plume, Le Bord du gouffre (31/01/2011)


« Ma mère, depuis ma plus tendre enfance, s’est toujours exprimée devant moi comme une victime, jouant sur les cordes de mon extrême sensibilité. Je n’avais qu’un désir : la protéger, prendre sa défense (je ne sais plus bien vis-à-vis de qui). J’en ai longtemps voulu à tous ceux qui ne la soutenaient pas, ne comprenaient pas ses besoins. Ce n’est qu’une fois devenu adulte que j’ai fini par comprendre qu’elle m’avait manipulée. Était-ce conscient ? Je l’ignore. Ce dont je suis certaine, c’est que cette place de victime lui apportait de nombreux bénéfices : ses enfants (surtout moi) la ménageaient, étaient à l’écoute de ses moindres désirs. “Maman est si fragile !” est le leitmotiv entendu toute mon enfance et mon adolescence. Ce qui lui permettait de nous maltraiter sans remords, puisque c’était elle la victime. »





C’est ainsi que les abandonnés qui se placent en victimes vont préférer être à l’origine de la rupture pour maintenir ce rôle : ce qu’ils subissent est « injuste ». Or ils sont dans le déni de leur propre comportement : en réalité, les victimes abandonnent pour n’être pas abandonnées. Mais, bien sûr, tout se passe dans l’inconscient.


GRANDES CARACTÉRISTIQUES COMPORTEMENTALES DES ABANDONNÉS


• Quête constante de marques d’amour, de reconnaissance au travail, présence et disponibilité inconditionnelles de la part des proches.

• Fuite de la solitude/ou repli excessif.

• Comptabilité des preuves d’amour, d’amitié, de reconnaissance avec en toile de fond cette question (non formulée consciemment) : « Jusqu’où cette personne peut aller pour me montrer qu’elle m’aime ? Que pourra-t-elle accepter de ma part ? » Ce qui peut induire des formes de chantage : « Si tu m’aimes vraiment, alors tu peux bien… », répétition d’une attitude parentale.

• Comportement de séduction pour être apprécié, avec un zeste de victimisation pour être plaint, sans oublier un dévouement (parfois excessif) pour les gens en souffrance afin d’obtenir de la reconnaissance, voire de l’admiration. Cette pseudo générosité est vécue par l’abandonné comme un sacrifice. Mais si les remerciements ne sont pas au rendez-vous, l’aigreur est là, vivement exprimée. 

• Gentillesse, rarement sincère, qui se traduit aussi par une avalanche de conseils non sollicités. Ce qui ne facilite pas les relations.

• L’abandonné a beaucoup de mal à exprimer ses émotions, tout en reprochant à ses proches (surtout dans le couple) de ne pas le comprendre, ni l’écouter alors qu’il reste dans un silence souvent bougon.

• L’abandonné est capable de supporter des reproches et des critiques pour ne pas être rejeté. Il peut même accepter de présenter ses excuses pour éviter que des liens soient rompus. Mais elles ne sont pas toujours sincères ni suivies d’effet : les mêmes problèmes se répètent.

• Un abandonné est très attaché à son lieu de vie et supporte mal de s’en éloigner longtemps. Ses vacances durent rarement plus de huit à dix jours. Ses repères familiers le rassurent.





« Les autres » sont responsables de ce qui ne va pas : ce comportement est appelé « extra-punitif ». La victime va parfois donner beaucoup trop d’importance à des petits soucis anodins, jusqu’à en être obsédée, en en parlant constamment (c’est la technique du disque rayé) pour obtenir une aide qu’il est souvent difficile de lui donner : « Personne ne comprend rien à rien », « Personne ne m’écoute », « Personne ne me comprend. » Pire encore, l’entourage peut s’efforcer de minimiser la gravité de la difficulté ou en renvoyer la responsabilité à l’abandonné, qui la refuse et devient agressif. Puis il redeviendra souriant pour se faire pardonner : il faut bien se rassurer sur les sentiments qu’on lui porte, éviter le rejet.




La difficile vie de couple


« Ce qu’on attend de l’être avec qui l’on vit, c’est qu’il vous maintienne au niveau le plus élevé de vous-même. »

Virginia Woolf, La Traversée des apparences



L’abandonnisme crée de réels problèmes dans la vie amoureuse, car « le couple est souvent le lieu où nous réglons nos comptes avec notre enfance. Et nous projetons sur l’autre les angoisses du passé 3939 ». Peur d’être quitté (qui pousse parfois à mener plusieurs relations en même temps), fuite de l’engagement, sabotage inconscient de la relation pour répéter l’abandon, sont des émotions et des attitudes fréquentes. Il faut bien se prouver qu’on n’est pas digne d’être aimé pour justifier l’abandon ou la négligence parentale. Trouver un partenaire idéal est l’obsession des abandonnés. Partenaire qui doit toujours donner plus de preuves de son amour et de sa « perfection », au fur et à mesure que la terreur d’être quitté augmente.

Quand la lucidité est reléguée aux oubliettes, chaque nouvelle rencontre sera, pour quelque temps du moins, source d’émerveillement. Jusqu’à ce que l’abandonné découvre les imperfections bien humaines de l’élu de son cœur. La déception est trop profonde pour surmonter une fois encore la désillusion. Alors que les partenaires précédents étaient chargés de toutes les fautes, c’est au présent que s’expriment les plaintes et les colères explosives.


[image: image]Élisabeth (voir p. 8)


« J’ai rencontré Joseph dans une association où nous allions tous les deux. Il m’a paru gentil, car il était souriant. Il avait l’air calme, détendu. Il m’a tout de suite plu, mais je n’ai pas eu le sentiment de lui plaire. C’est pourtant lui qui a fait en sorte que nous nous rencontrions en dehors de l’association, pour un motif tout à fait futile. Comme il me plaisait, j’ai accepté. Je me souviens de ce premier soir : il avait “oublié” la raison de cette rencontre et m’a raconté sa vie, ne parlant que de lui, sans me poser de questions sur moi. Très vite (dix jours), il a m’a proposé de nous fiancer et de nous marier. Je me souviens avoir accepté les fiançailles : je trouvais l’idée charmante. Nous ne nous connaissions pas. Il n’empêche : pour lui, j’étais la septième merveille du monde, j’étais heureuse, je me disais que je pouvais enfin faire confiance à un homme. Deux mois de rêve se sont écoulés : nous étions tous les deux sur un petit nuage. Puis il m’a invitée chez lui : là, j’ai commencé à déchanter. C’était triste, ça sentait la poussière, c’était sale, mais je n’ai rien dit. Un jour, je lui ai demandé s’il lui arrivait de nettoyer le lavabo. À partir de ce moment-là, il n’a plus été le même. Vexé, il faisait souvent la tête, boudait, se mettait à crier sur moi, m’ordonnant de “faire mon examen, de méditer sur mon comportement”. Je ne comprenais pas : mon examen de quoi ? Je ne reconnaissais plus le Joseph des premiers temps. Une fois que je lui ai été acquise, il a dévoilé ses exigences, sa tyrannie, son agressivité. Comme il se négligeait, je ne supportais pas son odeur, sans oser lui en parler. Il adorait faire des massages, mais je détestais ça : il me faisait mal car il n’était pas très doué, trop violent, mais il ne m’écoutait pas. Il insistait aussi pour que je le masse, mais sa peau était grasse, je n’en avais pas du tout envie. »

Après la première colère subie, Élisabeth lui a envoyé un mail (qu’elle m’a confié) : « Joseph, mon chéri, ne nous abîme pas. NOUS est si précieux que nous devons tout faire pour le protéger. Notre force, c’est notre amour : il faut le préserver, y faire très attention, non le bousculer. » Elle n’a reçu aucune réponse. Joseph boudait. Devant ce silence, elle lui a envoyé un second mail : « Je ne suis pas une sainte, mais pour NOUS, fais quand même un peu attention à la façon dont tu me parles. Que se passe-t-il ? Je ne veux pas te servir de punching-ball. Tu m’as dit que je disais des conneries, ça m’arrive comme à tout le monde. Ce qui m’importe, c’est ta façon de me parler, car les sujets ne manqueront malheureusement pas qui te mettront en colère. J’espère que tu te calmeras et que tu pourras, quand tu auras le temps, reconsidérer la façon (nouvelle) dont tu me parles. » À partir de ce jour, le petit nuage s’est progressivement assombri.





Au rythme de l’ambivalence des sentiments, les désillusions s’accumulent, entrecoupées d’élans de tendresse, jusqu’à une fin douloureuse : l’abandonné fait tout pour l’être encore une fois. Trop de tests d’amour et de défis finissent par lasser, bouclant la boucle sur l’impossibilité d’aimer vraiment et d’accepter d’être aimé, dans le respect et l’acceptation de l’autre.
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« J’ai depuis huit ans des difficultés avec François, mon mari. Je me soumets à sa souffrance, dont il me fait porter la responsabilité, alors qu’il ne cesse de me dévaloriser. Il y a huit ans, il a eu une liaison et m’a seulement dit que je n’avais que ce que je méritais. Mon monde s’est écroulé. Mon âme avait explosé avec une haine de moi dès le début du mariage, car je ne savais pas m’exprimer. Je voulais être celle qu’il avait choisie – qui n’était pas vraiment moi. En réalité, je crois que j’ai épousé ma mère : ils se ressemblent sur de nombreux points. Aujourd’hui, ma vie conjugale est toxique, elle abîme tous les bonheurs qu’on a pu vivre. Je ne suis pas en contact avec la richesse de ma vie, tout ce qui dort en moi et qui ne demande qu’à s’épanouir. Je ne respecte plus mes valeurs fondamentales, dont la première est l’amour, j’ai honte d’être restée avec lui et je ne sais plus quel est le sens de ma vie. J’ai l’impression d’être enfermée dans des murs épais qui se resserrent sur moi. »





Angélique, elle-même abandonnée, s’est mariée avec François, qui souffrait lui aussi d’abandonnisme, ce qui est fréquent : c’est un facteur de mutuelle compréhension et de codépendance affective. Jusqu’à ce que l’un des deux, dont la terreur de la séparation est la plus forte, rende la vie de l’autre impossible. La fracture affective est immense.

De façon générale, voici ce qui peut se passer dans la vie amoureuse d’un abandonné (avec des variations d’intensité en fonction de l’importance de la blessure d’abandon) :



• Tout en aimant et étant sûr d’être aimé, il se sentira suffisamment mal pour que la relation prenne fin : la peur d’être quitté est trop forte.




• Quand des demandes sont satisfaites, ce qui est obtenu finit par ne plus convenir, et les reproches virulents mettent la relation en danger. Rien ne va plus.




• Les marques d’amour sont toujours insuffisantes : le manque est impossible à combler. Elles engendrent aussi de la peur : combien de temps vont-elles durer ?




• Paradoxalement, toute marque d’amour peut être suspecte. Élisabeth, désirant mieux connaître Joseph, lui posait beaucoup de questions. Jusqu’à ce qu’il lui réponde : « Pourquoi tu me poses tant de questions : est-ce par intérêt pour moi ou pour t’en servir contre moi ? »




• L’alternance entre demande d’amour et rejet rend la relation très pénible à vivre, difficilement supportable.




• Le partenaire est la plupart du temps tenu de « parentifier » son conjoint abandonné pour qui ce « parentage » est devenu une forme d’addiction. L’autre doit alors jouer le rôle du bon parent (idéalisé) pour satisfaire les besoins de l’enfant intérieur de l’autre, qui n’a pas grandi.




• L’anxiété est si grande à l’idée de n’être plus aimé que le partenaire est alors maintenu à distance pour de fausses « bonnes » raisons : trop de travail, fatigue, préoccupations. Jusqu’à parfois être infidèle pour se prouver que, même en cas de rupture, quelqu’un d’autre pourra apporter de l’amour. Souvenez-vous : la veille de son premier mariage, Joseph a passé la nuit avec une autre femme, alors que, dit-il, « la confiance est ce qu’il y a de plus important » pour lui dans un couple.




• Il peut aussi arriver que le partenaire s’éloigne : vient alors le regret d’avoir fait confiance, d’avoir cru que les rives de la sécurité affective avaient été enfin atteintes, après tant de tempêtes.




• Les défis sont des formes de contrôle pour multiplier les raisons de critiquer. Ces attitudes traduisent la peur constante que l’autre ne soit pas vraiment fiable. Encore un cercle vicieux. L’abandonné devient de plus en plus difficile à vivre et provoque ce qu’il craint le plus : la séparation. Quand ce n’est pas l’autre qui, s’estimant de moins en moins aimé ou mal aimé, finit par rompre.




• L’escalade des mises à l’épreuve se traduit par une agressivité plus fréquente et plus acerbe, blessante et dure, associée à un éloignement et une apparente indifférence qui ne sont en réalité que des leurres pour tester la fiabilité des sentiments de l’autre.




• La soif d’absolu revendiquée par l’abandonné est telle qu’il est impossible d’être à la hauteur de ses attentes dictées par son désir de fusion totale. Il faudrait ne faire qu’un. Or l’amour absolu n’existe pas. Agressivité, comportements tyranniques et parfois cruels ou même sadiques, quand ils ne sont pas pervers, transforment la vie des partenaires en cauchemar, car les scènes sont de plus en plus nombreuses, avec des déclencheurs anodins.




• Il est difficile pour un abandonné de respecter l’espace (de réflexion, de solitude désirée) de l’autre, qui doit être toujours disponible, car il attend d’être le plus important à ses yeux, à chaque instant.





Un couple ne peut résister longtemps à cette quête permanente et démesurée de marques d’amour inconditionnel (qui ne peut exister qu’avec des enfants). Même en présence de tiers, l’abandonné ne ménagera pas son partenaire et lui enverra des piques, ou lui fera une véritable scène. Peu lui importe qu’il y ait des spectateurs, la pulsion agressive est la plus forte. Jusqu’à la rupture. Par lassitude de ce mode de vie en montagnes russes, et non par manque d’amour. C’est une douloureuse prise de conscience de tout ce qui a été subi, qui a sapé la relation et les sentiments. Est arrivé le point de non-retour, sous le regard perdu de l’abandonné, qui ne comprend pas et se réfugie dans son rôle de victime au lieu de tenter de saisir les conséquences de son comportement. C’est d’autant plus pénible que l’abandon est une fois encore revécu, comme dans l’enfance, sans admettre sa propre responsabilité en tant qu’adulte. Trop de mauvais traitements, de manque de respect, mènent le partenaire à se protéger : après la prise de distance, le dernier clash provoquera la séparation. Ce n’est pas un bouquet de fleurs qui changera quelque chose, contrairement à ce que l’enfant intérieur de l’abandonné croit. Ce n’est pas si simple !


« À LA RECHERCHE DU PÈRE »


Les petites ou jeunes filles qui ont souffert d’un père absent ou de sa « présence-absence » inattentive (ce qui fut le cas d’Élisabeth) en portent les stigmates. Leur vie affective sera sous le signe d’une recherche de la protection qu’elles n’ont pas reçue de leur père et de l’attente de l’imaginaire prince charmant qui jamais ne viendra. Or lui seul, selon elles, pourra les sauver de leur malheur et combler le manque d’amour qu’elles ressentent 4040. Ce père symbolique sera paré, un temps, de toutes les qualités désirées autrefois chez le véritable père. La désillusion adviendra un jour, provoquant la rupture : abandon revécu à l’infini.





Surtout si une communication franche et respectueuse n’a pas eu lieu, l’abandonné se retranchant derrière son sentiment de n’être pas compris, pas assez ou mal aimé.


[image: image]Élisa, 30 ans


« Ma mère est tombée dans le coma en accouchant de moi, elle n’a pas pu me prendre dans ses bras. Quand elle m’envoyait en colonie, à partir de sept ans, je ne recevais aucun colis, à l’inverse des autres enfants. J’ai été boulimique jusqu’à vingt-quatre ans, toujours critiquée parce que je mangeais trop. Mes parents ont divorcé quand j’avais huit ans. Ils me traitaient de petite peste, de teigne : c’est vrai que je piquais de grosses colères. Pourtant je crois que j’ai été la béquille de ma mère depuis l’adolescence. Elle me faisait peur en me disant que sans moi, elle se tuerait et me faisait des confidences sur sa triste vie amoureuse. À ce moment-là, j’ai compris que toute relation a une fin. Je n’ai jamais eu de vie amoureuse normale, j’ai bien trop peur d’être quittée et je sabote très vite les relations pour arrêter d’avoir peur. Je ne laisse aucune chance aux hommes avec qui ça pourrait marcher tout en étant terrifiée à l’idée d’une rupture. »





Même lorsque tout va bien, la peur est toujours présente, et la relation est difficile à vivre pleinement.

Vous avez pu observer que la vie amoureuse de Joseph ne ressemble pas du tout à celle de Victor. Joseph a presque vécu un abandon réel lorsqu’il est parti en pension, très jeune, pour de longues années. Tandis que Victor, lui, souffre d’un sentiment d’abandon. La différence est de taille. C’est pourquoi j’insiste sur le fait que les blessures d’abandon ne s’expriment pas de la même façon chez tous les abandonnés.

Les comportements décrits, qui ne se rencontrent pas de façon systématique, sont très fréquents. Ils se manifestent avec de nombreuses nuances selon les individualités et les histoires vécues.




Les addictions


« Peut-être qu’après avoir passé par un si grand nombre de sensations, l’âme ne peut s’en rassasier mais seulement s’en irriter et exige des sensations nouvelles, de plus en plus violentes, jusqu’à l’épuisement total. »

Fedor Dostoïevski, Le Joueur.



Une addiction est « le dernier recours pour “pallier les conséquences d’une souffrance psychique souvent déterminée par des traumatismes anciens” 4141 ». C’est une pathologie du système nerveux central impliquant une dépendance à une substance ou à un comportement, dont les conséquences sont très nuisibles, malgré le facteur plaisir inhérent à ces comportements ou produits : tabac, alcool, cannabis, opiacés, cocaïne, amphétamines et tout ce qu’on appelle les « dérivés de synthèse », de plus en plus nombreux et dangereux. Mais aussi le jeu (dans les casinos ou sur ordinateur, seul ou en réseau), les achats compulsifs, le sexe, les conduites à risque, etc. La raison est débordée et perd la bataille contre la recherche du plaisir. En effet, le plaisir éprouvé (dans le cerveau limbique) lors de la première prise de produit (ou lors du premier acte menant à une addiction : jeu d’argent, par exemple), cette sensation, si forte, provoque une telle exigence d’être réitérée que tous les raisonnements logiques et sensés du « mental » (le néocortex) seront neutralisés par ce besoin irrépressible de retrouver cette intensité. La « conscience » ne fait pas le poids face au plaisir. C’est ainsi que naît une addiction.

L’addiction est caractérisée par :



• La perte de contrôle : le besoin est irrépressible.




• Le temps passé à s’organiser pour ne pas être en manque, une véritable préoccupation, une obsession.




• L’augmentation des quantités en raison de la tolérance (il faut plus de produit pour obtenir les mêmes effets).




• L’apparition du douloureux syndrome de sevrage en cas d’arrêt brutal.




• Le déni des risques pour la santé et la vie privée, familiale et sociale, financière et professionnelle.




• L’inefficacité des efforts pour mettre fin seul à l’addiction.




• Le maintien de l’addiction en dépit de la connaissance des conséquences graves tant physiques que psychologiques.





La plupart des personnes addictes désirent soulager un état émotionnel pénible : l’addiction est une autothérapie. À la dépendance physiologique s’ajoute la dépendance psychique, beaucoup plus difficile à soigner. Surtout quand certains produits améliorent les performances mentales, les capacités de réflexion et de concentration, le fonctionnement psychique en général.


[image: image]Élisa (voir p. 97)


« Vers vingt ans, j’ai essayé les drogues dures pour tenter d’oublier que je n’avais pas une famille normale et calme. »






[image: image]Victor (voir p. 47)


« Je souffre d’une addiction à l’alcool et de troubles du comportement alimentaire. J’ai été horrifié lorsque ma balance m’a indiqué un poids à trois chiffres ! »





Un abandonné va consacrer une grande partie de sa vie, par différents moyens, à combler son vide affectif, ce qui explique qu’il est encore plus sujet que d’autres aux addictions de toutes sortes. Si Victor reconnaît ses problèmes avec l’alcool et la nourriture, Joseph refuse d’admettre qu’il souffre de syllogomanie, l’addiction rarement décrite à l’accumulation compulsive (ou l’impossibilité de se séparer de ce qu’on possède).


[image: image]Joseph (voir p. 8)


Jeter quelque chose (en dehors de ses ordures ménagères) lui est impossible. Or la syllogomanie évolue vers le syndrome de Diogène, dont les premiers symptômes sont le manque d’hygiène sur soi et dans son lieu de vie. Ce qui est le cas de Joseph qui porte les mêmes sous-vêtements nuit et jour pendant une semaine et ne prend qu’une douche hebdomadaire. Joseph dort sur un lit composé d’un futon posé sur d’antiques matelas (ceux de ses enfants petits : ils ont plus de quarante ans). Quand Élisabeth est allée chez lui, elle a été effarée par « tous ces amoncellements, partout, recouverts de poussière ». Elle décrit un bric-à-brac d’objets qui occupent une grande partie de l’espace. « Sa cuisine regorge de nourriture périmée, de produits d’entretien inutilisés, d’innombrables sacs en plastique entassés dans de grands sacs, de vaisselle pour vingt personnes alors qu’il n’invite jamais ni ne cuisine. Partout des lettres et des cartes postales reçues depuis des décennies, des vieux prospectus et des tickets de voyages, des livres jamais lus. Il garde tout, que les objets aient une valeur affective ou non, mais « ils pourraient servir ». Il empile des magazines depuis des années, des bouts de papier. Il pourrait ouvrir une papeterie avec un grand choix de fournitures pour écrire, classer, écrire. Ses meubles sont pleins à craquer, il ne sait pas de quoi. Les voilages sont grisâtres et les doubles-rideaux, ternes. La saleté des toilettes et de la salle de bains m’a décontenancée. Il ne la voit pas. »

« Jeter, dit Joseph, me fait trop souffrir. Je suis vieux, je ne veux pas jeter ce qui est vieux… Je sais qu’il faudrait, mais c’est comme si on m’arrachait des parts de ma vie. Quant à trier, il y en a bien trop, je n’aurai jamais fini. Élisabeth m’a beaucoup aidé, mais elle s’est lassée. Tout ce qui est chez moi est une marque de mon existence. Une carte postale, les publicités prouvent que j’existe puisqu’on me les envoie. Quand je ramasse un vieux meuble dans la rue, j’ai l’impression de lui sauver la vie ! Et un meuble gratuit ne se refuse pas. Ma cave est remplie jusqu’au plafond, et je n’ai pas le courage d’y aller. Souvent, il y a une grosse ristourne quand on achète plusieurs pots du même produit. Alors j’entasse, j’entasse… »





Une faible estime de soi peut entretenir l’idée qu’on ne mérite pas mieux que des aliments périmés, des vêtements usés ou trop étroits (ou des neufs qu’on ne porte pas pour ne pas les user), un univers poussiéreux. Cette addiction, où l’avoir remplace l’être, accentue l’isolement de l’abandonné, qui a honte de son lieu de vie. Elle dénote une très forte angoisse de séparation, une grande insécurité affective. L’accumulation comble les carences. La gravité, bien réelle, de la situation n’est jamais consciente chez les personnes qui en souffrent.






La dépendance affective


« Moins un enfant a reçu d’amour, moins il a été respecté en tant que personne, plus, quand il sera adulte, il se cramponnera à ses parents ou à des substituts, en attendant d’eux tout ce qui lui a été refusé à la période décisive. »

Alice Miller, Notre corps ne ment jamais



Tous les êtres humains sont affectivement dépendants : savoir qu’on aime et être aimé en retour est un besoin normal. Les nourritures affectives sont essentielles à la vie, car « un grand nombre de nos besoins vitaux trouvent leur satisfaction dans le commerce avec nos semblables 4242 ». Pourtant, chez les abandonnés, cette dépendance est pathologique. « L’insécurité affective du tout-petit, de l’enfant, de l’adolescent, est le terreau d’une grande dépendance affective chez l’adulte 4343. » L’idée d’une possible séparation restera un élément majeur dans leur problématique tout au long de leur vie, dont la qualité ne peut dépendre que « d’un être extérieur qui les délivrera du destin, un sauveur ultime pour n’exister que dans la fusion 4444 ».

La dépendance affective trouve sa source dans ce besoin d’un autre avec qui fusionner pour se sentir protégé contre cette angoisse. Il peut s’agir d’un membre de la famille, d’un partenaire en amour, d’un ami, d’un professeur, d’une institution (religion, armée), d’une association, d’une idéologie : d’autres humains, qui malheureusement sont tous faillibles et imparfaits, donc décevants un jour ou l’autre, car les attentes des abandonnés restent toujours insatisfaites. Cette dépendance empêche les patients d’être autonomes et en capacité de s’adapter à la réalité de la vie. En cas de rupture, l’abandonné oscille entre deux positions : l’autoaccusation et la culpabilisation de l’autre qui n’a pas été à la hauteur de ses attentes-exigences. L’estime de soi s’écroule (« Je ne mérite pas d’être aimé »), tout comme l’estime de l’autre (« Il n’est pas à la hauteur, ne me comprend pas, ne sait pas aimer »).


[image: image]Joseph (voir p. 8)


Joseph est très exigeant avec Élisabeth, ne lui laissant que peu de temps pour ses propres activités. Un soir, après un dîner, leurs amis étaient partis et elle s’occupait de ranger la cuisine pendant qu’il boudait dans le salon. Quand elle le vit ainsi exaspéré, elle lui demanda ce qui se passait. « Tu m’as laissé tout seul », fut sa réponse maussade.






[image: image]Anouchka (voir p. 54)


« Mon mari a dix-huit ans de plus que moi : quand il m’a vue, il a eu un coup de foudre, dit-il. En quelques mois, il avait divorcé, laissant une femme et trois filles très en colère contre moi. J’ai été très flattée. C’était un “bourgeois” et je venais d’un milieu plus que modeste. Il a été ma revanche sur la vie. Pourtant il me traite comme une enfant. Il fait comme ma mère et j’en ai assez. Je ne l’aime plus : il ne me considère pas comme je suis en droit de l’attendre après tout ce que j’ai vécu dans mon enfance. Pourtant j’ai la terreur de me retrouver seule. L’idée de la solitude m’anéantit. »





La quête d’amour et d’attention va reprendre, incessante et obsédante. Car il faut absolument croire en l’existence de cette personne qui viendra réparer, soigner, insuffler force et énergie de vie ! Les dépendants affectifs pathologiques « ne s’aiment pas et, ne s’aimant pas, cherchent à l’extérieur ce qu’ils ne trouvent pas en eux 4545 ». Pour être sûrs d’exister, pour ressentir ne serait-ce que l’ébauche d’une valeur personnelle et s’éloigner de leur peur si violente de la solitude. La dépendance affective est une addiction, inconsciente. Tel le tonneau des Danaïdes, c’est un puits sans fond, car la personne dépendante se sent incomplète : les autres ne sont que des « compléments » utilisés pour tenter de remplir le grand vide intérieur, ce qui n’arrive jamais, tout est sans cesse à recommencer. Cela génère un grand déséquilibre dans les relations. Même si l’abandonné a parfois le sentiment de se sacrifier sur l’autel de la relation. Quant à la personne aimée, elle est tellement idéalisée (comme souvent les parents) qu’elle ne sera jamais à la hauteur des attentes/exigences. Elle n’est pas aimée pour ce qu’elle est, mais pour ce qu’elle offre afin de soulager la détresse de l’abandonné. Quant au dévouement, parfois excessif, de l’abandonnique, il est trop souvent un leurre d’amour, un jeu psychologique dont il ne sort pas gagnant, car vient le temps où, ne recevant pas en fonction de ce qu’il donne (croit donner), il provoque la rupture après de nombreuses manipulations, parfois même des mensonges. Le dépendant affectif croit aimer, mais ne donne pas vraiment de l’amour. Quand Joseph parle du départ de sa dernière épouse, il est d’abord furieux : « Après tout ce que j’ai fait pour elle, et j’ai dépensé tant d’argent, pour elle et sa fille ! »

Ces comportements ne s’expliquent que par le sentiment d’abandon qui les sous-tend, qui induit de véritables obsessions, des tortures centrées sur soi (narcissiques) et non sur l’autre tant le dépendant affectif est aliéné à ses propres besoins. Il n’est en réalité préoccupé que de lui-même, des jugements qu’il porte sur les autres, des justifications de ses propres comportements et de ses exigences qui masquent son immaturité affective. Inconsciemment.

Les dépendants affectifs souffrent d’une pathologie du lien, car « l’autre devient une drogue apaisante et rassurante, celui qui réglera ses affaires d’enfance. Il ne représente plus l’être cher, mais l’oxygène dont on a besoin pour vivre 4646 ». Or les comportements des abandonnés produisent l’inverse de ce qu’ils désirent : leur problématique s’aggrave au fil des relations qui s’installent et se rompent. L’écrivain Marcel Proust parlait à juste titre de l’« amour-drogue », dont on sait qu’il faut régulièrement augmenter les doses pour soulager l’immense tension née du manque.


Une mauvaise image de soi


« Il n’est pire haine que la haine de soi car elle vous empêche d’aimer les autres. »

Jean-Michel Goldberg, Écorché juif



Les carences affectives, surtout si elles sont accompagnées de mauvais traitements, ont toujours pour conséquence une absence d’estime de soi, le narcissisme des abandonnés n’ayant pas pu s’étayer sur un socle psychoaffectif et émotionnel solide. Ce qui génère des autosabotages touchant aussi leur confiance en leurs compétences. Leurs histoires d’amour tournent court : certains sont attirés par des prédateurs (ils leur sont familiers !) qui les mettent sous leur emprise 4747 ou par des « victimes de la vie » qu’ils voudront réparer (comme ils l’ont fait avec leurs parents). Ou bien ils ont si peur de l’intimité qu’ils resteront solitaires et désespérés. La plupart n’ont en effet guère d’espoirs, même dans leur vie professionnelle : manque d’ambition, peur de réussir (ils pensent ne pas le mériter) et sentiment, très fréquent, d’être des usurpateurs.


[image: image]Jean, 38 ans


« Je ne m’affirme pas, je manque de confiance en moi, je me dévalorise constamment. » Petit, il jouait à « faire l’inquiet » pour attirer l’attention de sa mère. Son père a voulu qu’il devienne une « machine à compétition », mais il multiplie les sabotages et finit par régulièrement se faire remercier régulièrement dans son travail. Aujourd’hui, il dit être « plein de hargne, de désir de vengeance » parce qu’il ne parvient pas à conserver un emploi.






[image: image]Florence (voir p. 55)


« Cette difficulté de vivre avec moi, de me supporter, c’est vraiment très difficile. Comme si je découvrais quelqu’un qui me déçoit, qui n’a pas les mêmes valeurs que moi, qui ne leur accorde pas la même importance. Comme si je constatais que longtemps je me suis trompée, que j’ai fait fausse route. Je ne me reconnais pas. Je ne me retrouve pas dans cette personne qui s’écoute un peu trop et se plaint constamment. Je ne fais plus rien que d’écouter mes râles et mes plaintes, mes peurs et mes désillusions. »





« Je ne suis pas quelqu’un de bien, puisque même mes parents, qui auraient dû m’aimer de façon inconditionnelle, ne l’ont pas fait, ou l’ont mal fait. C’est bien parce que je n’ai aucune valeur, je ne suis pas important, je ne vaux rien. » Tel est, globalement et inconsciemment, le discours que l’abandonné tourne en boucle durant des décennies depuis l’enfance, induisant un désamour de soi majeur. Alimenté par cette interprétation aux conséquences gravissimes des comportements parentaux, jamais remise en question. Sur quoi s’appuyer si l’on est persuadé qu’on n’a pas été aimé, si l’on ne se sent donc pas digne d’être aimé ?


LES DIFFÉRENTS NARCISSISMES


• Le narcissisme primaire, celui du tout petit enfant : c’est un sentiment d’omnipotence, de toute-puissance sur sa mère.

• Le narcissisme secondaire commence à se développer à la fin de la période de fusion avec la mère. L’enfant commence à se tourner vers lui-même. « Il va compenser cette perte 4848. » Les principaux éléments en sont « le besoin d’être admiré, le fréquent manque d’empathie, l’illusion d’un amour idéal, le besoin excessif d’être aimé, l’utilisation d’autrui 4949 ». Traits de personnalité qu’on retrouve chez les personnes abandonniques. Très souvent en effet, leur développement se serait arrêté à ce stade où l’enfant est avant tout centré sur ses propres besoins.

• Le bon narcissisme correspond à la construction, au fil des années, d’une bonne image de soi. Les parents en sont les premiers bâtisseurs par les regards d’amour portés sur leurs enfants, leur soutien constant, leurs encouragements à devenir ce qu’ils sont (non ce qu’ils « devraient » être pour réparer l’histoire de leurs parents ou les valoriser). C’est ce qu’on appelle le « socle narcissique » sur lequel l’enfant grandissant puis devenu adulte pourra s’appuyer toute sa vie pour aimer et être aimé dans des relations équilibrées, mener ses projets à bien, avec une estime de soi (sur l’être) et une confiance en soi (sur les compétences et les capacités à apprendre) solides.





Le manque d’estime de soi est l’équivalent d’un miroir déformant qui ne fait que renvoyer une mauvaise image de soi. Je pense à Jules Renard, triste Poil de carotte qui, dans son Journal, écrivait : « D’expérience en expérience, j’en arrive à la certitude que je ne suis fait pour rien. […] Le bonheur, c’est d’être heureux ; ce n’est pas de faire croire aux autres qu’on l’est. »


[image: image]Anabelle, 39 ans


Anabelle n’est pas heureuse dans son couple, car elle n’a jamais voulu « avouer » qu’elle avait été adoptée ; elle en éprouve une grande honte. « Alors les difficultés se transforment en problèmes que je n’ose pas aborder et je reproche à Paul de ne pas me comprendre. Mais comment le pourrait-il ? Je ne suis jamais contente, je lui fais constamment des reproches. Je ne me sens pas bien aimée, pas assez prise en compte, mais si je continue à n’exprimer que des demandes, il va finir par se lasser. Je fais exactement comme mes parents, qui se disputaient à longueur de temps. Finalement, je ne suis pas une bonne compagne pour lui. Si même mes parents n’ont pas voulu de moi, qu’est-ce que je peux attendre de lui ? Je sais que je ne serai jamais heureuse, je ne le mérite pas, puisque j’ai été laissée pour compte. Ma vie ne peut être qu’un échec. Au fond de moi, il n’y a qu’un grand néant, une solitude si vaste que je m’y perds. Je ne sers à rien, je suis un être inutile. »





Le désamour de soi, proportionnel à la blessure d’abandon, est vécu comme une faiblesse qu’il convient avant tout de dissimuler. La vie professionnelle n’est pas épargnée : de façon paradoxale, la recherche de pouvoir est souvent une marque de manque d’estime de soi ; on parle alors de complexe d’infériorité surcompensé. Pour ne pas se sentir inférieur aux autres, on veut les dominer en s’affirmant haut et fort, en prenant une position quelque peu tyrannique. C’est un rôle souvent dicté par l’inconscient. D’autant plus qu’« une image défaillante de soi entraîne une vulnérabilité qui fabriquera des mécanismes de défense à type d’opposition », comme l’abus de critiques, l’agressivité 5050. Cela ne va pas faciliter les relations de travail. Dénigrement des autres, critiques de la hiérarchie, mènent souvent vers une « mise au placard » quand ce n’est pas vers la sortie. Encore un cercle vicieux, encore un rejet !

Une personne abandonnée ne peut que douter de sa valeur personnelle, avec un ressenti d’indignité et d’incompréhension. Cependant, de façon encore paradoxale, elle s’érige souvent en juge, avec des avis très manichéens (tout est noir ou blanc, sans nuance) et une attitude négative sur les gens et les événements. Ce qui explique l’ambivalence avec les autres, qu’elle idéalise tout en les blâmant. Avec des comportements très contradictoires : pour plaire ou ne pas déplaire, l’objectif constant, il faut se dévouer aux autres tout en les accusant de profiter de cette incapacité à dire non.


[image: image]Joseph (voir p. 8)


Joseph, qui se juge « trop gentil » avec les autres car il ne sait pas mettre ses limites, ne cesse de se plaindre d’être leur « chose ». Ses anciens collègues, ses connaissances, ses médecins, ses compagnes, tous ont entendu un jour cette remarque : « Je n’ai pas vocation à être ta/votre chose. » Lors d’une séance, il me racontait une récente visite chez un médecin : « Il ne faisait pas assez attention à moi, ne m’écoutait pas, ne m’expliquait rien. Il me considérait comme une chose, c’était insupportable. La prochaine fois que je le verrai, je lui dirai ce que je pense de son attitude. » Cette peur de paraître insignifiant aux yeux des autres s’appelle une « projection », qui consiste à mettre chez l’autre ce qu’on refuse de voir en soi.





Ainsi l’abandonné projette sur l’autre son propre sentiment de ne pas avoir de valeur. Ce mécanisme de défense explique la difficulté à s’engager dans une relation, amicale ou amoureuse. « Je ne m’aime pas » devient : « Il ne va pas m’aimer. »


    LE SYNDROME DE PETER PAN


James Matthew Barrie, l’auteur de Peter Pan, a souffert d’un profond sentiment d’abandon. Après le décès de son grand frère à treize ans, sa mère s’est installée dans un deuil pathologique, délaissant le petit James. Négligé par cette mère dépressive et un père inattentif, il a développé une grande blessure d’abandon. Plus tard, s’étant créé un immense monde intérieur où il pouvait se sentir en sécurité, il a inventé un personnage, Peter Pan, cet enfant éternellement jeune, vivant entouré d’enfants (et de dangers) au Pays de Jamais Jamais, celui des Enfants perdus. Vous connaissez l’histoire.

Le syndrome de Peter Pan regroupe des symptômes liés à l’abandonnisme. Les hommes qui en souffrent « se réfugient en eux-mêmes tandis qu’une flambée irréaliste de leur moi les convainc qu’ils peuvent et doivent faire tout ce que leur suggèrent leurs fantasmes 5151 ».

Puis ils cherchent de façon obsessionnelle à plaire aux autres pour, enfin, être en mesure de s’accepter eux-mêmes. « Ils prennent l’amour comme chose due, n’apprenant jamais à le rendre. Ils prétendent être des adultes, mais agissent en fait comme des enfants gâtés 5252. » Vulnérables et vivant dans la peur d’être rejetés, ils dissimulent leurs failles derrière une virilité presque agressive. Jusqu’à environ cinquante ans, ils jouent un rôle d’adultes responsables : ils fondent une famille, ont un emploi stable, avant d’entrer en dépression, rattrapés par un désespoir qui les mine. Ils alternent les scènes, transformant leur colère en rage explosive, leur joie en agitation, leurs frustrations en apitoiement sur eux. Leur compagne doit remplir une fonction de mère, celle qui les a délaissés dans leur enfance. Puis ils finissent par accuser la terre entière de tous leurs maux. « Le rêve éveillé du Pays de Jamais Jamais se transforme en cauchemar 5353 », car ils ne peuvent plus échapper à la réalité qu’ils ont toujours cherché à éviter, l’irresponsabilité étant un l’un de leurs symptômes majeurs. Ils maintiennent avec leur compagne une relation fusionnelle en lieu et place de l’amour adulte, qui est un amour-relation.








Le besoin de reconnaissance


« Attendre la reconnaissance de l’autre est la meilleure façon de lui signifier son allégeance. »

Deniger 



Pour obtenir de l’approbation et de la reconnaissance, dans le seul but de se sentir « quelqu’un de bien », voire tout simplement « quelqu’un », il est nécessaire de se montrer indispensable, disponible, aidant, « à la hauteur ». Car le sentiment d’avoir de la valeur n’existe que dans le regard de l’autre. Entendre des phrases telles : « Merci, qu’est-ce que je ferais sans toi ? » provoque, pour un moment, une grande vague sinon de bonheur du moins d’apaisement. Il s’agit alors de se montrer inquiet du bien-être des autres, quitte à les assommer de « bons » conseils (pas toujours appropriés), d’attentions (pas toujours souhaitées), de cadeaux (plus ou moins bien choisis) et de faire ce qui devrait plaire, surtout ne pas déplaire.

Cette préoccupation du bien-être des autres est excessive et signe une demande de reconnaissance. « Je donne pour recevoir » peut résumer cette compulsion chez des adultes qui, enfants, ont été adultifiés, prenant en charge leurs parents (ou l’un d’eux). Le pli est généré par cette croyance : « Si je m’occupe bien des autres, ils vont m’aimer en retour. » 5454

Dans le cadre de la vie professionnelle, la peur de la critique est constante, car elle est évidemment très mal vécue, comme un rejet.


[image: image]Victor (voir p. 47)


« Ma vie professionnelle, pourtant bien remplie, n’est pas la réussite que j’étais en droit d’attendre (j’ai longtemps cru que j’étais un génie précoce !). Mon père, qui ne me voulait pas que du bien puisque ma naissance l’a dérangé, ne m’a pas donné la permission de réussir mieux que lui : il aurait été déloyal de ma part de dépasser son renom. Je suis très sensible à la critique : je me sens alors remis en cause dans ma cohérence. Je me pose sans cesse la question de ma légitimité et je me critique constamment, quand je ne me sabote pas. »





L’impression d’être illégitime dans sa fonction est très fréquente chez les abandonnés, ce qui peut expliquer le workaholisme (être un bourreau de travail) pour éviter de prendre conscience de leur problématique et maintenir le déni sur la blessure d’abandon. Le besoin existentiel de reconnaissance se paye par une fatigue chronique et la négligence de la famille, de la vie sociale. D’autant plus que ce comportement n’est valorisant qu’à condition d’être remarqué et complimenté. Or il ne s’agira pas seulement de reconnaissance sur le travail accompli : le passage au mode affectif dans la vie professionnelle est fréquent chez les dépendants affectifs. Jusqu’à un mélange des genres qui ne facilite pas toujours les relations de travail. Un transfert parental (symbolique) est effectué sur les figures d’autorité, les supérieurs hiérarchiques.


[image: image]Joseph (voir p. 8)


Il était le type même de l’employé modèle. Jamais une seconde de retard, plutôt même cinq à dix minutes d’avance chaque matin. Toujours le dernier à partir le soir, parfois tard, malgré plus d’une heure et demie de transport matin et soir. Il n’a jamais manqué une seule journée, même fatigué ou malade, ou malgré une grave maladie de l’un de ses enfants, alors qu’il aurait pu (dû ?) s’arrêter, mais il n’y a même pas pensé. Et il n’aurait pas osé demander quelques jours de congé. Très perfectionniste, il était consciencieux à l’extrême.

Au fil des années, Joseph avait cru repérer des dysfonctionnements dans les méthodes de travail de son entreprise. Il a donc concocté un long rapport très critique sur ce qui, selon lui, « allait de travers ». Mal lui en prit de l’envoyer à son supérieur hiérarchique. Cette diatribe fit le tour de sa hiérarchie et il fut « mis au placard » pendant plusieurs années, sans pour autant chercher à partir, subissant cette humiliation sans broncher. Son amertume et sa rancœur sont encore bien vivaces tant il reste persuadé d’avoir eu raison. Il espérait naïvement qu’on allait le féliciter, lui en être reconnaissant…








L’insécurité affective


« Et personne n’est à personne, elle a beau le dire, à l’idée qu’on l’abandonne, elle aime autant mourir. »

Julien Clerc, Quel jeu elle joue ?



Ne pas savoir si l’on est digne d’être aimé et si l’on est aimé sont des questions obsédantes qui génèrent une avidité affective que certains auteurs qualifient de dévorante. Elle est aggravée par l’insatisfaction chronique de ce qui est reçu, jamais suffisant. Comme si l’on ne donnait qu’un petit morceau de pain à une personne affamée.

L’avidité affective rend maladroit dans la recherche d’amour, le dépendant affectif confondant aimer et plaire, séduire et être aimé. Le désir de fusion est bien trop puissant : l’autre peut en avoir peur et s’éloigner face à des demandes et des démonstrations trop chargées d’intensité, trop pressantes. Ces attitudes vampiriques peuvent très vite mettre mal à l’aise et saboter les débuts d’une relation (amicale ou amoureuse). Les abandonnés exigent trop vite des marques d’affection et des engagements pour l’avenir. Joseph n’a attendu que dix jours avant de demander Élisabeth en mariage ! Elle aussi est abandonnique, et cette hâte l’a fait sourire. Les conséquences, une rapide désillusion, sont dramatiques et répétitives.


[image: image]Joseph (voir p. 8)


Dans son avidité affective, il dit souvent à Élisabeth qu’il l’aime, qu’elle est « sa femme », au sens fort du terme. Or c’est pour lui un mot sans contenu : concrètement, il ne fait rien pour le lui montrer. Mais il en attend tellement ! Elle a vite déchanté. Lorsqu’elle lui reproche de ne pas savoir l’aimer, lui disant même qu’elle a parfois peur de lui (sa tyrannie et ses accès de colère la glacent), il a deux types de réponses. L’une plutôt gentille : « C’est parce que je ne m’aime pas assez que je ne sais pas bien t’aimer ». L’autre : « Je te dis que je t’aime, ça devrait te suffire, non ? Je n’ai pas à être toujours le gentil, il faudrait que tu y mettes aussi du tien. » La première est manipulatrice, la seconde culpabilisante. Dans les deux cas, Élisabeth ne peut que douter de l’amour de Joseph malgré, parfois, de grandes démonstrations et de beaux discours.





L’idéalisation de l’autre est aussi un bon moyen d’entretenir l’avidité affective, car « à l’insupportable regard de l’Autre qui choit, répond cette demande cannibalique de la présence 5555 ».






Une vie émotionnelle douloureuse


« On ne choisit pas les émotions qui nous bouleversent, c’est instinctif, spontané, et jamais calculé. »

Graham Greene, La Puissance et la Gloire



Les blessures d’abandon sont à l’origine de nombreuses émotions douloureuses, avec des nuances d’intensité très variables d’une personne à l’autre. La tristesse peut se transformer en dépression, l’inquiétude en anxiété ou en angoisse. Sans oublier la culpabilité, la colère et la honte. La plus forte étant la peur.


La tristesse et la dépression


« La tristesse vient de la solitude du cœur. »

Montesquieu, De l’Esprit des lois



La dépression due à des blessures d’abandon est appelée « réactionnelle ». C’est la forme la plus fréquente de la dépression, qui, si elle perdure dans le temps sans être traitée, devient chronique. Elle peut aussi être masquée : ni la personne concernée ni son entourage n’en ont conscience. Les symptômes sont ignorés (en particulier l’hyperactivité) : ne restent alors que les manifestations physiques avec le cortège de somatisations. Lorsque le diagnostic est admis, la volonté de se soigner n’est pas toujours évidente en raison justement du manque de motivation et de l’immense fatigue (symptômes dépressifs) qui génèrent un fort sentiment d’impuissance.

La dépression du nouveau-né et de l’enfant est aujourd’hui reconnue (depuis quelques décennies seulement), ainsi que la souffrance des enfants. L’immense tristesse (quand ce n’est pas la dépression) est réactivée à chaque séparation si l’abandonné ne fait pas une thérapie.


SYMPTÔMES DE LA BLESSURE D’ABANDON CHEZ L’ENFANT


Lorsqu’un enfant présente ces symptômes, il est possible qu’il souffre d’une dépression :

• Troubles du comportement alimentaire.

• Troubles du sommeil : problèmes d’endormissement, réveils nocturnes (cauchemars, terreur de la solitude).

• Problèmes scolaires (manque de confiance en soi) et relationnels à l’école.

• Nombreuses somatisations.

• Hypersensibilité.

• Faible estime de soi.

• Dépendance affective.

• Troubles de l’humeur (agressivité, tristesse, anxiété).

• Modifications importantes du comportement.





Pas ou peu valorisés, peu ou mal aimés à des périodes cruciales de leur vie, ces enfants ne sont que tristesse.


[image: image]Alina, 25 ans


« J’ai trop besoin d’approbation dans le regard de l’autre. J’ai le sentiment d’être vide. Je n’aime pas mon passé, il est depuis toujours accompagné d’un sentiment très fort de tristesse. Dans ma famille, je devais être la petite fille parfaite. Mon père était absent, trop effacé, en retrait devant ma mère. C’est moi qui étais LE problème. Pourtant, en y repensant, je me conduisais comme une véritable serpillière. J’étais une enfant remplie de peurs et je n’avais qu’une obsession : protéger mes parents des multiples dangers que j’imaginais planant sur eux. J’avais des cauchemars récurrents de tsunamis qui venaient nous emporter et je pensais qu’il était de ma responsabilité de sauver leur vie et de les rendre heureux. À onze ans, j’ai fait une dépression, mais je me sentais indigne, car je n’ai jamais eu le droit d’aller mal. Pendant cette dépression, j’avais tant besoin qu’on s’occupe de moi, qu’on me rassure ! Mais non, j’ai pris les médicaments prescrits par le médecin, c’est tout. Je devais être irréprochable. Alors que j’avais besoin d’avoir le droit d’être faible. Les deux mots qui me caractérisent : parfaite et seule. Il y avait tellement d’attentes vis-à-vis de moi ! Ma tâche, mon devoir : être la lumière de la famille. Mais au fond de moi, j’étais folle de rage, je me sentais exploitée, continuellement oppressée. J’en ai vite tiré la conclusion que l’amour apporte trop d’angoisse, trop d’attentes à satisfaire. Je ne m’aime pas, je ne suis jamais à la hauteur et je reste pétrifiée à l’idée de décevoir quelqu’un qui m’aime. Je travaille pour une association humanitaire et ça me fait du bien. Au moins je suis utile. Pourtant j’ai le sentiment de tout donner sans rien recevoir en retour. »





L’habitude d’être laissé pour compte ne se prend jamais… Tout au contraire, la souffrance réitérée rend de plus en plus vulnérable. Et l’intensité de la tristesse, sinon de la dépression, va croissant.




La peur


« La vraie peur, c’est quelque chose comme une réminiscence des terreurs fantastiques d’autrefois. »

Guy de Maupassant, La Peur



Les manifestations anxieuses peuvent aller de la simple inquiétude à l’anxiété, ou pire, la terreur, la panique ou l’angoisse (très forte peur dont on ignore la raison). Ces grandes peurs des abandonnés sont celle de l’abandon, de la solitude et de l’engagement. Chroniques, elles fragilisent : quelles sont les garanties contre la déception ? Contre les incompréhensions ? Contre la séparation ? Aucune. La souffrance ne peut ainsi venir que des autres : une certitude fondée sur le sentiment d’impuissance ressenti fortement dans l’enfance ou dans le grand âge. Générés par cette peur, les comportements et les attitudes ne feront que confirmer les peurs.


LA SPIRALE NÉGATIVE DE L’ABANDON


Les abandonnés sont dépendants de leur vie émotionnelle qui, quand elle ne les submerge pas ou n’est pas obsédante, maintient un haut niveau de stress quasiment constant. Selon le biologiste Henri Laborit, dans sa peur de perdre (d’être abandonné), l’être humain n’a que trois options, instinctives, à sa disposition : subir, combattre ou fuir. Quand la peur d’être abandonné devient trop forte, les abandonniques (qui n’ont pas eu d’autres choix que de subir) vont alors combattre, devenir agressifs, exprimer de la colère et des jugements critiques pour se justifier. Ou bien ils seront dans la fuite, l’évitement : ils s’isoleront ou provoqueront la rupture.





Les abandons précoces sont sources d’angoisse diffuse, qualifiée d’archaïque, car survenue très tôt dans la vie. Il s’agit d’une peur très intense de ne plus exister, d’être anéanti, car l’enfant n’est pas en mesure ni de se protéger ni de subvenir à ses besoins (dont certains sont vitaux). Le sentiment qu’on les a « laissés tomber », installe une angoisse dite « de séparation » qui s’apparente à une angoisse de mort. Qu’il revivra lors des nombreuses séparations qui jalonnent la vie.




La peur de l’abandon et de la solitude


« Mais qu’est-ce que j’aurais bien aiméEncore une fois prendre un amourComme on prend le train pour plus être seulPour être ailleurs, pour être bien… »

Jacques Brel, J’arrive



Cette peur, inscrite dans l’enfance, ne s’effacera pas, même à l’âge adulte. Mais elle peut être diminuée de façon significative par une thérapie. La cicatrice est si profonde ! Comment ne pas craindre la solitude si l’on se croit vide et impuissant, incapable de satisfaire ses propres besoins ?

Cette peur peut amener les abandonnés à multiplier les conquêtes pour ne jamais se retrouver seuls. Attirance et rejet sont caractéristiques : c’est la peur qui est aux commandes.


PRINCIPAUX SYMPTÔMES DE LA PEUR DE L’ABANDON


• Se forcer à faire pour les autres ce que, sans cette crainte, on ne ferait jamais.

• Manipuler les autres par un chantage affectif.

• Provoquer soi-même la rupture pour n’être pas quitté.

• Éviter un engagement par peur de la séparation.

• Rechercher sans cesse de l’approbation en raison des doutes sur soi (ses idées, ses choix ou ses compétences).

• Ressentir une insécurité affective accrue quand les autres (famille, amis, partenaires en amour) ne sont pas à la hauteur des attentes/exigences, une « preuve » de désamour qui mènera à la séparation. Les autres n’ont pas droit à l’erreur.





Cette peur morbide de la solitude, lorsqu’elle est extrême et toujours en toile de fond, se nomme l’autophobie. Étymologiquement, ce terme signifie la peur de soi-même. Autrement dit, une peur très forte (le terme de phobie est la marque de l’intensité) de se retrouver seul avec soi. Ce trouble anxieux sévère peut s’étendre à tout ce qui n’est pas familier : imprévus, changements des habitudes, voyages. L’inconnu est très anxiogène. Le mode de vie des personnes qui en souffrent en est affecté. Il leur est difficile de découvrir de nouveaux lieux (de vacances par exemple), de faire de nouvelles rencontres (leur malaise est grand), de modifier des routines (rythmes de vie, alimentation, médecins, etc.). Elles sont habitudinaires jusqu’à en devenir rigides, car rien ne doit venir modifier leur vie très ritualisée5656.


[image: image]Joseph (voir p. 8)


Tout au long de sa relation avec Élisabeth, Joseph n’a cessé de lui demander : « Qu’est-ce qu’on va devenir quand l’un de nous mourra ? Que va-t-il se passer quand toi ou moi se retrouvera seul ? » Cette question l’obsède. Il n’aime pas s’éloigner de chez lui plus d’une ou deux semaines, se sent « désemparé » devant la nouveauté, les changements le mettent en colère. Une simple petite panne de voiture le déstabilise totalement, il se dit « désemparé ».






[image: image]Jean-Louis, 29 ans


Il vit encore chez ses parents tant il a peur d’être seul. Il est ainsi certain d’être aimé par deux personnes, d’éviter la solitude. Il n’aime ni son physique ni sa personnalité et fait tout son possible pour éviter de rencontrer des femmes. Il a quelques amis qu’il voit de temps à autre alors qu’il ne les apprécie guère. Ils n’ont qu’un mérite : être là quand il le désire. Quand il n’est pas au travail, il reste chez ses parents, vérifiant régulièrement qu’au moins l’un d’eux est à la maison. Une de ses plus grandes peurs : leur décès. Car il ne sait pas « être un homme », dit-il. Il n’est qu’un enfant, certes grandi, mais très dépendant et immature, affectivement et psychologiquement.





L’autophobie se traduit aussi par un besoin incontrôlable de tout planifier, de remplir régulièrement et très à l’avance son agenda, son congélateur, de faire scrupuleusement ses comptes chaque jour, de se concocter des programmes quotidiens (non suivis, mais rassurants), d’organiser sa vie avec précision. Une façon d’éradiquer les peurs. Ces personnes craignent avant tout de sortir de leur zone de confort. Or, par définition, il est impossible de prévoir l’imprévu… Et le manque d’estime de soi aidant, l’idée d’être en tête à tête avec soi-même est très angoissante : comment aimer la compagnie de quelqu’un que l’on n’aime pas ?

La réalité est perçue à travers un prisme qui nourrit des craintes obsédantes.




Peur de l’engagement


« Refuser d’aimer par peur de souffrir, c’est comme refuser de vivre par peur de mourir. »

Anonyme



Cette peur altère la capacité à nouer et entretenir des relations profondes et dans la durée, ou à persévérer dans un emploi durable. L’idée de s’engager, en amitié comme en amour, sème la terreur qui, un jour, deviendra la plus forte : c’est la « chronique d’une solitude annoncée ». Tant l’angoisse de perdre est forte, malgré le besoin de s’engager pour être rassuré. Car il s’agit là encore de contradictions qui minent la vie émotionnelle.


[image: image]Victor (voir p. 47)


« Ma vie affective est une éternelle répétition de situations qui se ressemblent et je me sens très oppressé. J’ai constamment été infidèle sans être volage pour autant (ma polygamie comble un manque affectif constant) et je reste très fidèle à mes vies parallèles, à mes femmes, toujours plus âgées que moi. Ma mère détestait son père et avait reporté cette haine sur son mari, hyperactif et continuellement absent. Elle disait sans cesse qu’elle allait partir de la maison : je m’y attendais, dans l’angoisse la plus totale, à chaque instant. Ce qui explique peut-être ma constante polygamie : elle me permet d’être certain de ne jamais me retrouver seul.

Quant au sexe (auquel j’avais une addiction, comme à l’alcool, un bon anesthésique de la douleur morale), c’était pour moi la voie royale pour rencontrer l’autre. J’ai connu un grand amour à dix-sept ans : il a duré six ans. C’était LA femme. J’ai le sentiment que cette histoire ne s’est jamais terminée et depuis, je n’ai jamais été disponible pour une autre. Je ne fais que m’adapter aux attentes de celles avec qui j’entretiens une relation.

J’ai tellement peur de l’abandon. J’ai le sentiment de vivre dans une coupure, une cassure, ce qui explique sans doute ma terreur de l’engagement, de l’attachement. J’ai toujours eu peur que les choses se terminent.

Alors je me débats inlassablement dans des questions comme “Qu’est-ce que l’amour ? L’engagement ? La loyauté ?” À douze ans, je me suis installé dans une chambre de bonne, au dernier étage de l’immeuble où vivaient mes parents et j’y ai développé une culture du secret. Secret à mon égard, car je me rends compte que j’ai fait de mon existence une fiction. J’ai commencé à me construire un monde fictif : il était important de me l’inventer. À tel point que lorsque je me présente à une femme, je raconte l’histoire de mes grands-parents. Aujourd’hui, mon numéro, mon rôle sont épuisés. Je sais que je suis très sensible tout en étant capable de devenir minéral, très dur. »





Lorsque l’enfance est abîmée, l’impression de ne pas être important grave en profondeur la blessure d’abandon. Pour s’en protéger, l’enfant qui a grandi peut maintenir une distance avec les autres, ou devenir manipulateur. Il sera capable, dans les cas extrêmes, de mettre ses partenaires sous son emprise5757, se transformant alors en prédateur. Une attitude qui ne diminue en rien sa souffrance qui, un jour ou l’autre, refait surface. Il peut aussi, tout à l’inverse, devenir la proie des prédateurs, tant sa quête d’amour n’a aucune limite.




Une culpabilité trop lourde à porter


« Quel fardeau de culpabilité portent les hommes ! »

John Steinbeck, À l’est d’Eden



Tous les abandonnés qui dans l’enfance ont subi des comportements nocifs de la part de leurs parents n’en ont rendu coupables qu’eux-mêmes. Le raisonnement est très simple : « Mon père m’aime forcément, il m’éloigne, me critique (me frappe, m’humilie, me punit très sévèrement), c’est bien la preuve que je suis mauvais. » (Cette phrase peut évidemment concerner la mère ou les deux parents.) Depuis sa naissance, avec les moyens dont il dispose, l’enfant tente de donner un sens à ce qu’il vit. Alors plutôt que risquer de s’attirer les foudres parentales et peut-être de perdre cette source d’amour et de sécurité (même si elle est presque tarie), il se convainc qu’il est coupable des comportements de ses parents. Il ne peut pas faire autrement : c’est toujours sur lui qu’il fera retomber la responsabilité de ce qu’il endure. Au fil des ans, les culpabilités s’accumulent, se cimentent et s’enkystent profondément.

Sans psychothérapie, la vie relationnelle des patients rongés par la culpabilité restera sous l’emprise d’une mauvaise image d’eux-mêmes : sans fluidité ni légèreté tant qu’ils vivront dans la certitude d’avoir été fautifs. « Ce sont toujours les innocents qui se tourmentent et se sentent coupables des fautes qu’ils n’ont pas commises 5858. » C’est ce qu’on appelle la « culpabilité pathologique », injuste et injustifiée. À quoi la reconnaît-on ?



• Grandes difficultés, voire impossibilité pour décrire ses « fautes ». La personne ne peut pas réellement expliquer ce qu’elle a fait (ou pensé, ou dit) de répréhensible. Si elle est capable d’en verbaliser les raisons, elle prend conscience qu’elles ne sont pas du tout probantes.




• Ressentiment, colère à l’égard des parents avec l’interdiction de la ressentir et surtout de leur exprimer.




• Très fréquentes excuses : « Excusez-moi… » est l’expression favorite des abandonnés.




• Blâmer les autres pour ses propres erreurs est très fréquent chez les abandonnés perfectionnistes qui ne se donnent pas le droit à l’erreur.




• Le chantage affectif parental installe une culpabilité pathologique : quand un enfant n’est pas strictement conforme aux attentes de ses parents, ils lui disent qu’il leur fait de la peine, qu’il n’est « pas gentil », avec tout le mal qu’ils se donnent ! Les abandonnés prennent aussi sur eux les problèmes du couple. Les autosabotages et les comportements menant à l’échec sont les punitions infligées pour avoir mal agi dans le passé.






[image: image]Chloé, 24 ans


Voici quelques passages d’une lettre écrite à sa mère (dans le cadre de sa thérapie). « Maman, tu te souviens de cette dépression que j’ai faite en sixième ? J’avais cette peur, cette angoisse dans mon ventre, de vous décevoir, Papa et toi, cette peur profonde que vous soyez malheureux. Je sentais cette responsabilité au fond de moi. C’était ma responsabilité de sauver votre vie et de vous rendre heureux. Cette boule dans le ventre à l’idée de vous décevoir ! Cette panique à l’idée de ne pas être digne de vous, je l’ai eue toute ma vie. Maman, tu as toujours été douée pour me faire sentir que je te faisais de la peine si je n’étais pas parfaite, comme tu voulais que je sois, si je ne faisais pas tout pour te faire plaisir. Je crois que, pour vous éviter tout souci, j’ai toujours été la fille parfaite : c’était mon rôle d’apporter le bonheur à la maison, de tout faire pour vous satisfaire. Je crois que je n’étais là que pour ça, pour te consoler de la mort de ton père. J’ai voulu compenser ton manque de père, j’ai pris soin de toi. Tu voulais l’amour de ton père à travers ton enfant. Tu m’as dit que ma naissance avait été sa résurrection ! J’ai bien senti tout l’espoir que tu mettais en moi, moi qui étais en train de me noyer depuis des années. Je ne faisais que couler et personne ne s’en apercevait. »





Si un enfant adultifié ne parvient pas aider suffisamment son parent (le sortir de sa dépression, de son alcoolisme, etc.), il se sent très vite coupable, car il se croit responsable de son malheur, de son échec à le guérir. Alors qu’il n’y peut rien. Ce fardeau pèse lourd sur ses épaules surtout si cette parentification se prolonge sur plusieurs années.


[image: image]Laurent, 56 ans


« Ma mère est devenue veuve quand j’avais quatorze ans. Depuis, elle n’a jamais cessé de pleurer, n’est jamais sortie de la dépression. D’autant plus que deux ans plus tard, l’un de mes frères s’est pendu : c’est moi qui l’ai décroché. Depuis l’âge de quatorze ans, j’ai passé ma vie à soutenir ma mère, à m’en occuper. Je ne me suis jamais marié afin de rester disponible pour elle. Aujourd’hui, je souffre d’un cancer du pancréas et je fais tout ce que je peux pour me maintenir en vie. Je suis le seul à m’occuper d’elle. Mais je n’ai jamais réussi à faire tarir ses larmes, jamais. C’est moi, encore, qui dois la rassurer et je ne lui parle pas de mon état après chaque séance de chimiothérapie, elle ne sait même pas que je suis malade. Elle se plaint tout le temps. Je suis en relation avec son médecin, je gère son budget, je lui achète ses vêtements, je l’oblige à sortir un peu tous les jours. Je ne sais plus quoi faire pour elle. J’espère vivre encore assez longtemps pour la soutenir jusqu’au bout. »





Ainsi, l’enfant s’épuise (psychologiquement et émotionnellement) en se sacrifiant pour veiller au bien-être de ses parents. Comme cette fillette qui voulait éviter de déranger ses parents : souvent malade, elle vomissait presque toutes les nuits, prenant bien garde de ne pas troubler le sommeil de sa famille, de ne pas faire de bruit. Elle n’avait pas parlé non plus de ses insupportables maux de ventre, jusqu’à ce qu’elle s’évanouisse à l’école et se réveille à l’hôpital, opérée en urgence d’une péritonite. Elle n’avait que dix ans et ne voulait déranger personne.


[image: image]Roxane, 59 ans


À cinquante-neuf ans, Roxane continue à faire ce qu’elle a toujours fait, à savoir s’occuper de son père, un homme aujourd’hui très âgé. Ce qui peut sembler naturel aujourd’hui ne l’était pas durant son enfance et son adolescence. Roxane prenait tout en charge : les courses, la préparation des repas, le linge, le rangement de la maison et le ménage, le bricolage. Sa mère, décédée quand elle n’avait que six ans, l’a laissée seule avec cet homme-enfant qui n’a jamais voulu admettre sa dépression.








Une colère qui ronge


« La colère couve toujours derrière l’humilité. »

Léo-Paul Desrosiers, Les Engagés du grand portage



Les abandonnés sont littéralement rongés par la colère, la plupart n’en ont pas conscience. Elle distille de la hargne jour après jour. Or viendra le moment où elle ne pourra pas rester tapie. J’évoquais plus haut l’agressivité : il est évident qu’elle est engendrée par cette colère accumulée et non exprimée, ou pas suffisamment, ou jamais prise en compte. La colère (dont l’intensité va de la petite irritation jusqu’à la rage) est une émotion qu’on ressent lorsqu’on est confronté à une situation qui ne nous convient pas. Il peut s’agir de mots, de comportements (à notre égard ou non) qui nous déplaisent fortement, comme des jugements ou des idées qui vont à l’encontre de nos valeurs. Il peut s’agit aussi de pensées ou de sentiments que nous n’aimons pas en nous. Les raisons d’éprouver de la colère ne se comptent pas, elles commencent… dès la naissance. Pour les abandonnés, la colère est non seulement présente depuis parfois fort longtemps, mais elle est réactivée chaque fois que la blessure d’abandon est ranimée – car ce sont des braises au creux desquelles, même enfouies sous la cendre, le feu brûle encore. Chloé (voir p. 130) dit être « en rage », tant elle s’est sentie « incomprise, idéalisée, mise dans un cadre et rangée dans une boîte ». Rose, à quarante-cinq ans, parle de « la colère, la rage, la haine » qui la rongent. Angélique (voir p. 92) se sent « âcre ». Sous la tristesse, « il y a la colère, dit-elle. Je crois même que je peux parler de rage ».


[image: image]Leela (voir p. 44)


« Je n’étais pas désirée. Pour avoir la paix, parce que j’étais un bébé qui pleurait beaucoup, ma mère me donnait du Valium et du Librium, un autre anxiolytique. Ce que la mère supérieure de mon école a continué à faire pour que je reste calme. À dix-sept ans, je me suis fait embaucher dans un hôpital psychiatrique pour vérifier que je n’étais pas folle. Finalement, c’est la rage qui m’a permis de vivre. »





Colère, sentiments d’injustice et d’impuissance sont des émotions qui génèrent de la violence, parfois l’envie de prendre sa revanche. Il faut bien qu’un jour ou l’autre, la rage s’exprime.


[image: image]Charlotte, 55 ans


« J’ai été élevée par ma grand-mère paternelle, qui ne m’a jamais expliqué pourquoi ma mère n’était jamais là, même pour les Noël. Quand elle est revenue à la maison, ma mère était en dépression et en même temps très intrusive, envahissante. J’ai très vite construit une carapace, mais elle se fendille vite quand la colère est trop forte. Maintenant, j’ai très peur d’aimer et je ne me sens pas aimable, je suis très exigeante avec moi et plus ou moins intraitable avec les autres, j’en ai bien conscience. »








Tant de honte enfouie


« La honte n’a pas pour fondement une faute que nous aurions commise, mais l’humiliation que nous éprouvons à être ce que nous sommes sans l’avoir choisi, et la sensation insupportable que cette humiliation est visible de partout. »

Milan Kundera, L’Immortalité



La honte s’ajoute à ces émotions la plupart du temps refoulées : d’avoir été rejeté, de ne pas s’être senti aimé, important, de n’avoir pas été suffisamment investi par ses parents. Une émotion qui mène au mépris de soi-même : « La honte, c’est d’être inférieur à soi-même », selon un proverbe mandchou. Honte aussi du comportement de ses parents qui n’ont pas su se comporter en adultes responsables. Qui ont eu des attitudes interdites (coups, climat incestuel, alcoolisation, inceste, humiliations, etc.). Comment ne pas avoir honte d’être né dans une telle famille ? Guy Bedos l’exprime très bien : « Ma mère, quand elle a arrêté de me faire peur, a commencé à me faire honte. » 5959


LES CHÂTIMENTS CORPORELS EN VOIE D’ÊTRE INTERDITS


Une loi récente (du ministère de la Santé) interdit (enfin !) les châtiments corporels en France (alors que la législation de nombreux pays européens les a condamnés depuis déjà longtemps). Les châtiments corporels sont les gifles et les fessées, mais aussi les pincements, les secousses (beaucoup de bébés meurent d’avoir été secoués), les projections et les poussées, le tirage des cheveux et des oreilles, etc. La violence physique sur les adultes n’est-elle pas punie par la loi ? Pourquoi serait-elle autorisée sur les enfants ? Ce n’est pas une bonne méthode d’éducation : elle ne fait qu’humilier, développer de la colère rentrée. Or, aujourd’hui, « 87 % des enfants subissent, quotidiennement, des pratiques punitives et coercitives auxquelles les parents ont recours “à titre éducatif” 6060 ». Malheureusement, il n’est pas possible de légiférer sur les violences verbales (moqueries, cris, injures), pas plus que sur les violences psychologiques (menaces, mensonges, chantages, culpabilisations).





L’enfant et l’adolescent s’isolent, rentrent dans leur bulle pour ne plus rien voir, ne plus rien entendre. Tel un animal blessé qui se terre, car il n’a pas d’autre choix. Adolescent, il se tait : adulte, il continue à se taire. Et la honte d’avoir honte de ses parents est terrible à vivre. En outre, comme « le passé qui n’est pas mis en conscience se répète », écrivait Sigmund Freud, il est facile de prédire l’avenir de ces enfants devenus parents : bon nombre d’entre eux reproduiront le même modèle punitif. Ce qu’Alice Miller 6161 n’a cessé de dénoncer jusqu’à sa mort.






Les somatisations


« Les maux du corps sont les maux de l’âme. Ainsi on ne doit pas chercher à guérir le corps sans chercher à guérir l’âme. »

Platon



Parce que les personnes abandonniques sont trop souvent dans le déni de leurs émotions et leurs sentiments, elles les expriment par des troubles psychosomatiques. Joseph a de l’asthme depuis très longtemps et Victor somatise beaucoup : hypertension, insomnies, douleurs articulaires, cholestérol, diabète. Être malade est une façon d’exister, de parler de soi, indirectement. Des difficultés à respirer (dues à un sentiment d’oppression : trop de tristesse ou de colère, ou les deux, comme Joseph), des douleurs dans le dos (un poids de souffrance trop lourd à porter), des problèmes dermatologiques (la colère démange), des troubles de la digestion (ce qui a été subi n’est pas digeste), font partie des manifestations somatiques fréquentes de l’abandonnisme. À quoi s’ajoute le besoin maladif d’être « soigné » : au moindre bouton, Joseph, hypocondriaque, insiste pour qu’Élisabeth le regarde et lui mette une crème (à la limite, n’importe laquelle, l’essentiel étant qu’elle s’occupe de lui comme une mère aurait pu le faire).


[image: image]Claudia, 38 ans


« J’ai plusieurs hernies discales, un terrain inflammatoire, une maladie auto-immune. Je n’avais que quinze ans quand on m’a diagnostiqué une spondylarthrite (arthrite des vertèbres) et j’ai eu une phlébite à vingt et un ans. Sans parler des crises d’angoisse qui me ramènent à un état de nouveau-né. J’avais quatre ans : ma mère attendait une petite fille, Fleur, mort-née. Mes parents ont été tellement désespérés qu’ils m’ont oubliée, de longues années. Jusqu’à ce que je tombe malade : sans doute ont-ils alors réalisé que j’existais. Depuis, ma mère m’étouffe, s’occupe de ma vie et j’admets que je n’ai pas envie de grandir. Je veux profiter, enfin, d’une maman et d’un papa qui s’inquiètent pour moi. Je ne suis partie de chez eux qu’à trente-quatre ans. Maintenant, j’ai très peur de leur mort. Je suis en arrêt longue maladie, je ne sais pas quoi faire de moi. Constamment malade, je suis déclarée handicapée à 100 % et je ne peux envisager aucune profession, car tout mouvement me fait souffrir. »






[image: image]Marie-Hélène, 66 ans


« J’ai des neuropathies dans le dos depuis près de vingt ans, on m’a opérée plusieurs fois. Maintenant j’ai des plaques de tôle pour maintenir plusieurs vertèbres et on doit en rajouter une bientôt tellement je souffre. Le plus curieux, c’est que je suis mariée à un médecin spécialiste de la douleur qui ne veut pas savoir que je souffre, il refuse de l’admettre. Petite, j’avais une fessée dès que je me faisais mal et à l’école, j’étais nulle. On m’a mise en pension à onze ans, à la naissance de mon frère. Là, j’ai fait une dépression, j’étais tout le temps seule, recroquevillée. Je m’ennuyais à mourir et me détestais. Ma sœur, qui était dans la même pension, ne me regardait même pas. Je n’existais pas. J’en veux à mon corps de me faire tant souffrir. Je n’ai jamais été heureuse, je n’aime pas mon mari, même s’il m’offre une vie confortable matériellement. Je lui en veux beaucoup. Il y a trois ans, il m’a obligée à subir un lifting : il était si fier de ma beauté ! C’est seulement maintenant que je n’ai plus mal au visage, à la tête ! C’était si violent ! Je suis toujours seule, avec ma douleur en plus, mais je ne pleure plus, c’est fini. Sauf quand je suis avec vous. »





L’abandonnisme, vous l’avez vu, constitue un véritable syndrome (une association de symptômes psychologiques, comportementaux, émotionnels et physiques) extrêmement pénible à vivre, qu’il s’agisse d’un abandon réel ou d’un sentiment d’abandon. Fort heureusement, il est possible de réparer le passé et d’apprendre à regarder sa vie sous un autre angle, à la construire (la reconstruire) avec espoir.









Chapitre III

Guérir 
 de l’abandonnisme

    
        « Quel est le sceau de la liberté acquise ? Ne plus avoir honte de soi-même. »

        Friedrich Nietzsche, Le Gai savoir

    



Comment vivre avec tant de bleus à l’âme ? En suivant une thérapie, car la parole est l’acte le plus thérapeutique qui soit et il faut « exprimer les ressentis douloureux pour éviter qu’ils ne s’enkystent 6262 ».


[image: image]Lettre de Claude, 46 ans


« C’est vraiment surprenant comme parler avec vous éclaire les choses. Dans ces moments-là, on est submergé par l’émotion, comme une vague, une lame de fond qui vous emporte. C’est comme un voyage dans le temps. Soudain on comprend mieux qui on est et pourquoi. C’est une sensation, une force, ça vous donne une énergie, et l’on se sent encore plus vivant que les vivants. Bien sûr que cela influence les choix, les goûts, la vie qu’on se choisit. Ah ! J’oubliais de vous dire que mon âme impatiente s’apaise après chacune de nos séances, ça fait du bien. »





Une psychothérapie est avant tout fondée sur une relation de confiance instaurée avec son patient par le thérapeute, qui n’est pas un faiseur de miracles mais un guide présent, attentif et respectueux du rythme du patient. Par la parole, il permet une bénéfique libération, car si « parler est un besoin, écouter est un art », disait Goethe. En plus de son écoute, il propose des protocoles appropriés (différents selon les approches). La thérapie est terminée lorsque les patients, réhabilités à leurs propres yeux, ont appris à s’aimer, à aimer vraiment, à accepter d’être aimés. Ils se sentent responsables d’eux-mêmes et de leur vie, bien ancrés dans la réalité et ouverts sur le monde. Les périodes douloureuses de leur histoire ont été intégrées, sont remises à leur juste place : le passé. Seuls en demeurent les apprentissages qu’elles ont permis d’acquérir, car toute expérience, même la plus malheureuse, est riche d’enseignements. Pour vivre dans le présent et se construire un avenir meilleur.

Le patient s’offre une nouvelle respiration, il met en place les pièces du puzzle grâce aux prises de conscience. « Chacun ne doit-il pas s’apercevoir de l’état où il est, pourvu qu’il veuille s’en apercevoir 6363 ? »

Les émotions, transformées en symptômes physiques, traversent la barrière du secret.


OBSTACLES À LA THÉRAPIE


Certains obstacles sont pourtant inhérents à la problématique de l’abandon.

• Difficulté à reconnaître l’insupportable réalité du vécu abandonnique (de la négligence ou maltraitance parentale).

• Difficulté à faire confiance au thérapeute : le sujet va régulièrement le tester.

• Il est parfois difficile de s’investir dans une thérapie, car, dès le début, le patient ne peut s’empêcher d’anticiper la perte du lien avec le thérapeute.

• Refus de certaines émotions jugées trop « négatives » par le patient, comme la colère, la jalousie.

• Refus d’admettre certains comportements, comme l’agressivité, la culpabilisation des autres, les exigences, l’intolérance.

• Refus de sortir de la victimisation qui apporte tant de bénéfices.





La thérapie permet aux patients de découvrir leurs capacités de résilience : ils acceptent cette main tendue, car « aucun individu ne devient fort tout seul 6464 ».


La résilience


« Rien ne se joue avant trois ans et, surtout, la résilience se tricote toute sa vie. »

Boris Cyrulnik, Les Vilains petits canards



Pour supporter et surmonter les grands tourments de la vie, en particulier les traumatismes (abandons, deuils, etc.), un élan de vie, une force psychique vitale, sont nécessaires. Selon les circonstances, elle subit des variations tout au long du temps qui passe. Tout le monde en est plus ou moins doté, car différents facteurs sont en jeu, dépendants aussi de la génétique et de la biologie. Tous les enfants, déjà in utero, n’ont pas le même tempérament et ne sécrètent pas en quantités équivalentes des euphorisants naturels comme la dopamine et la sérotonine. La résilience est avant tout relationnelle : les composantes affectives sont essentielles. La résilience ne peut en effet exister que grâce à la « magie » d’une relation forte où dominent la confiance, le respect, l’empathie et le soutien désintéressé. Elle autorise alors le rêve, les désirs pour le présent et le futur. Sans cette capacité qui permet d’intellectualiser ce qui est subi pour prendre de la distance avec les émotions et l’ouverture de cet imaginaire, la douleur serait invivable : ce refuge mental est nécessaire pour construire cet élan vital qu’est la résilience.


LA RÉSILIENCE NEURONALE (D’APRÈS BORIS CYRULNIK)


La neuro-imagerie médicale récente a pu prendre la photographie de « l’atrophie cérébrale due à une carence affective 6565 ». Nous savions que l’environnement affectif avait un impact direct sur la stimulation de certaines hormones, la preuve en est faite grâce à la neurobiologie. Ces hormones, appelées « neuromédiateurs », apportent du plaisir (dopamine, sérotonine, endorphine et ocytocine) lorsqu’on se sent en sécurité. La capacité de résilience varie selon le développement de l’enfant et la vie menée par les abandonnés devenus adultes.





Beaucoup d’enfants, d’adolescents et d’adultes abandonniques ont développé par eux-mêmes une belle capacité de résilience en dépit de leurs souffrances, d’autres n’y parviennent pas, mais une thérapie peut leur offrir ce secours. Boris Cyrulnik précise qu’« un tiers des enfants meurtris n’ont aucune ressource interne. Ils sont bien obligés de chercher de l’amour chez autrui. Beaucoup parviennent à s’en sortir. Bien souvent, le psychothérapeute est la première personne à qui l’on révèle un secret lié à une blessure avant d’en parler aux autres 6666 ». La thérapie aide à transformer la douleur en créativité, en capacité d’évolution : si l’enfant négligé était impuissant, l’adulte en sera capable s’il est guidé sur la voie de la résilience. Car « un mot d’encouragement est parfois aussi précieux qu’un bandage 6767 »




Révélation de la blessure d’abandon


« Donnez au malheur des mots : le chagrin qui ne parle pas s’insinue au cœur surchargé et fait qu’il se brise. »

William Shakespeare, Macbeth



C’est en suivant le fil rouge émotionnel du patient qui relate son histoire de vie que le thérapeute va découvrir la réalité de l’abandonnisme, et les événements qui l’ont installé. Il comprend les connexions entre des situations anciennes et les difficultés récurrentes d’aujourd’hui. Il discerne des vérités enfouies dans une zone de non-savoir. « Je n’ai pas de souvenirs d’enfance », « Je ne me souviens de rien avant l’adolescence », « Je n’ai que des bribes de souvenirs, et encore, c’est parce qu’on m’a raconté beaucoup de choses »… Ainsi, les patients « quittent la zone morte et peuvent revivre 6868 », ils sortent du déni. C’est d’autant plus important qu’« il y aura symptôme abandonnique tant que l’abandon n’est pas nommé 6969 ». Il appartient au thérapeute de leur rappeler que s’ils ont eu la force de traverser des épreuves si dramatiques, ils l’auront encore pour les laisser derrière eux et s’en servir pour relever la tête et quitter leur rôle de victimes.


[image: image]Élisabeth (voir p. 8)


« Je n’avais pas vu les choses comme ça… Oui, c’est vrai, ma mère m’a surprotégée pour ne pas ressentir sa solitude, l’absence de mon père, qui était très distant. C’est vrai qu’elle ne me laissait aucune autonomie et faisait tout à ma place, me disant : “Tu ne sais pas, laisse-moi faire.” Elle m’a infantilisée, sans se préoccuper de mes besoins. Et puis j’ai été envoyée en pension : c’était d’une telle violence ! C’est pour ça que je suis partie vivre avec ma sœur en fuyant la pension avant le bac : j’étais tellement en colère contre ma mère, depuis plusieurs années ! À tel point que le dimanche, je ne supportais pas qu’elle m’embrasse ou me touche. Je ressentais une telle rage ! Et j’étais tellement triste aussi… Oui, je me suis sentie abandonnée. Aujourd’hui, c’est différent : je comprends mieux ma grande sensibilité, mes besoins d’amour, ma difficulté avec les autres. »





« Dire la vérité peut avoir une fonction d’éveil 7070. » L’enfant en soi, souffrant, est enfin écouté tandis que l’adulte est effrayé parfois d’admettre la réalité de son passé après avoir tenté de l’oublier. C’est en le dévoilant que l’abandonné installe une distance entre l’adulte qu’il est aujourd’hui et l’enfant qu’il fut : un acte thérapeutique. Les patients comprennent que tant d’émotions ont été mises sous le boisseau ! En parler les autorise à admettre leur grande vulnérabilité jusqu’alors déniée. Il leur arrive d’hésiter : la peur de changer les déstabilise, car leurs rapports avec les autres seront modifiés. La peur d’être à nouveau abandonné, rejeté, est difficile à éradiquer. Il appartient au thérapeute de les convaincre qu’il n’y a ni fatalité ni malédiction. Aller aux sources des angoisses et du désamour de soi exige un bel élan de vie.




Reconnaître, comprendre 
 et exprimer ses émotions


« Sur le plan psychologique, l’homme demeure un être jamais achevé ; la maladie peut être un instant privilégiée, favorisant sa maturation et son devenir. »

Dr Pierre Solignac, Les Dépressions, les comprendre pour mieux les combattre 



C’est en parlant des expériences vécues que la vie émotionnelle refoulée remonte à la surface pour, enfin, exister dans son authenticité. « Si quelque chose a pu être vécu sans être éprouvé, c’est parce que la personnalité s’est coupée en deux pour éviter d’être totalement détruite par le choc, et il faut favoriser le rapprochement de ces deux morceaux 7171. » C’est exactement comme après un traumatisme : une part de la mémoire est occultée pour protéger contre une trop grande souffrance 7272.

La prise de conscience des émotions est parfois douloureuse mais elle est nécessaire : autant celles qui mènent à la dépression chronique, comme la tristesse, que celles qui vont à l’encontre d’une bonne estime de soi, comme la honte ou la culpabilité, et celles qui parasitent les relations avec les autres, comme la peur du rejet et la colère. Car il va s’agir d’acquérir une « intelligence émotionnelle 7373 » pour savoir instaurer des liens de qualité avec soi et les autres, pour arrêter de créer des situations où l’abandon se répète à l’infini.


[image: image]Philippe, 62 ans


« Je viens vous voir parce que je n’arrive pas à ressentir ni à exprimer mes émotions depuis que je suis en deuil de mon partenaire. Je ne ressens rien et je voudrais avoir un comportement émotionnel normal. Je ne connais que l’irritation, l’énervement, la colère parfois. Mais je me tais, je ne veux pas déranger les autres. Pourtant ils savent bien quand ça ne va pas, ils me disent que j’ai ma “tête des mauvais jours”. Qu’est-ce que c’est, un bon jour ? Je l’ignore… »

À ces mots, les yeux de Philippe, qui ne savait plus pleurer, se remplissent de larmes… et il sourit : « Ça y est, dit-il, j’arrive à pleurer ! Je ne sais pas vraiment pourquoi, mais ce n’est pas grave, il se passe enfin quelque chose ! »






Adoucir la tristesse


« Tout le jour, je me suis drogué de tristesse. »

Jules Renard, Journal du 9 avril 1894



Toute personne abandonnique garde en elle un enfant sous l’emprise d’une « tristesse vitale qui se caractérise par […] l’autoaccusation et l’anesthésie affective 7474 ». Cette tristesse, infinie et justifiée, s’accompagne d’un manque d’aptitude à la joie, d’une démotivation à agir (l’aboulie), d’un pessimisme bloquant la créativité et la capacité à se projeter dans un avenir différent du présent.


[image: image]Léa, 42 ans


« Je connais bien ce sentiment d’abandon, depuis ma petite enfance. Ma mère était très occupée par sa carrière, mon père volage. Je le voyais peu. Ma vie amoureuse reflète ce chaos affectif dans lequel je vis, tellement j’ai peur de faire confiance. Pendant ma thérapie, j’ai réussi à parler à mes parents, à leur expliquer combien je m’étais sentie absente de leur vie, sans importance à leurs yeux. Et tellement triste ! Abandonnée sur le bord du chemin, blessée. J’ai employé les termes de “non-assistance à personne en danger, à enfant en danger, en grand danger”. Ils m’ont écoutée, apparemment très émus, et m’ont répondu que leur vie avait été difficile, mais qu’ils m’avaient désirée et aimée, sans doute mal, mais aimée. Puis ils se sont levés, ma mère m’a embrassée, mon père a caressé ma joue et ils sont partis. Ils ont su toucher en moi la partie qui se croyait en trop, pas aimée. Depuis, je me sens beaucoup moins triste. »





Pour adoucir la tristesse, il est nécessaire de faire le deuil d’une enfance et/ou d’une adolescence heureuses. Un passage douloureux mais indispensable pour grandir. Car il est essentiel d’accepter de ne pas avoir vécu une enfance (et/ou une adolescence) « idéale », telle que l’abandonné était en droit de l’espérer si elle s’était passée « normalement ». Telle qu’il la rêvait dans une construction imaginaire : son refuge durant des années pour se protéger de la réalité qu’il refusait de voir pour diminuer la souffrance et apaiser sa blessure. Le rôle du thérapeute consiste aussi à aider son patient à renoncer définitivement à l’idée qu’un jour, il recevra tout ce qu’il n’a pas reçu dans ses jeunes années, quête issue d’une image dégradée de lui-même qui maintient l’illusion selon laquelle un « sauveur » parfait, un ange, viendra un jour non seulement le guérir mais aussi le prendre en charge. Comme un enfant à qui rien de malheureux n’arrivera plus jamais. Une relation qui ne peut exister qu’au pays d’Utopie, l’Eldorado – qui n’existe pas, comme disait Voltaire dans Candide.

L’histoire des abandonnés est celle d’une enfance volée. Persister dans le regret d’une enfance « de rêve » ne fait que pérenniser la souffrance et empêcher tout avenir relationnel heureux. Il n’est pas bon d’avoir la nostalgie de ce qu’on n’a pas vécu.


[image: image]Sophie, 35 ans


Au début de sa thérapie, Sophie disait : « Personne ne pourra m’aimer comme ma mère m’aimait, celle qui me donnait un amour que nul être au monde ne peut me donner aujourd’hui. Personne, non personne, ne sera à la hauteur. » Par ces mots, elle exprimait l’illusion qu’elle avait maintenue toute sa vie, une illusion qui condamnait par avance toute relation. Ce n’est qu’au cours de sa thérapie que l’enfant grandie sortira de l’idéalisation qu’elle s’était construite pour survivre. Seule cette sortie du mythe autorise le deuil de l’illusion, jusqu’alors impossible car trop douloureux. Tant que Sophie refusait d’y renoncer, entretenant ainsi sa peur et sa certitude de n’être pas « bien » aimée, elle ne pouvait pas construire une relation adulte de qualité avec un homme. Ses attachements précédents étaient pourtant très forts, mais confondus avec sa terreur de la solitude et son attente désespérée de l’amour de sa mère.





Quel était le sens de cette tristesse ? Un manque infini de marques d’amour.

 




Se débarrasser de la honte


« Le sage a honte de ses défauts, mais n’a pas honte de s’en corriger. »

Confucius



La honte est de trois sortes.



• La honte éprouvée à l’égard de ses parents, très douloureuse car elle détruit l’illusion de leur perfection, que tout enfant caresse. Il n’aurait jamais voulu la remettre en cause, mais la réalité est là, qui impose cette évidence. Cette honte est d’autant plus pénible à vivre qu’elle est socialement interdite.




• La honte ressentie vis-à-vis de soi, celle qui donne envie de se terrer, de disparaître.




• La honte d’avoir honte de ses parents : la pire, tellement culpabilisante !





Aucun lien filial (ou affectif) ne devrait être arrimé à l’humiliation.


[image: image]Jérémy, 39 ans


« J’ai réussi, après un travail thérapeutique, à exprimer à mes deux parents la honte ressentie lorsque j’étais enfant et adolescent. Je leur ai expliqué que je n’osais pas inviter d’amis à la maison. Ils m’ont dit, chacun à leur manière, qu’ils m’avaient aimé, mais que cela avait été compliqué pour eux aussi dans leur enfance. Qu’ils regrettaient leur négligence et surtout leur alcoolisation presque quotidienne. Leur réponse m’a fait tellement de bien ! Elle m’a libéré de mes croyances d’enfant qui avaient influencé toute ma vie. »





Ces hontes ont été exprimées (à ses parents ou au thérapeute) pour s’en débarrasser comme de vieilles guenilles. Leur disparition fait disparaître le faux self (voir p. 64), ce masque de conformité aux attentes parentales. La véritable personnalité des abandonnés trouve enfin la lumière du jour. La gêne, la peur du jugement des autres ne sont plus d’actualité.

Quel était le sens de ces hontes ? « Tu n’as pas le droit d’être toi-même, d’exister tel que tu es », « Tu es mauvais, même tes parents ne t’aimaient pas ! », etc.




Lâcher la culpabilité


« L’homme est une chose imparfaite qui tend sans cesse à quelque chose de meilleur et de plus grand qu’elle-même. »

René Descartes, Discours de la méthode



On est coupable lorsqu’on a délibérément nui à quelqu’un. Si l’on ne peut changer l’histoire, il est possible d’arrêter d’en supporter les conséquences. Les seules culpabilités que les abandonnés peuvent reconnaître comme justifiées sont liées à certains de leurs comportements d’adultes : agressivité, intolérance, exigences trop élevées vis-à-vis des autres, parfois tyranniques, expression inappropriée de leur colère.


[image: image]Murielle, 56 ans


« Je suis une enfant de remplacement, comme on dit, car ma sœur aînée est morte trois ans avant ma naissance. Mes parents avaient tellement peur que je meure qu’ils m’ont élevée dans cette hantise au quotidien. Ils m’ont couvée et je n’osais pas vivre comme les autres : je n’avais pas d’amies, je ne sortais pas. Je me suis recroquevillée jusqu’à mon mariage, mais j’étais trop dépendante affective et j’ai reproduit le comportement de mes parents avec mes enfants pendant plusieurs années. Maintenant, avec la thérapie, je n’attends plus d’eux, ni de mon époux, qu’ils me rassurent et je ne suis plus exigeante comme j’ai pu l’être auparavant. Je les laisse vivre depuis que je respire, enfin ! J’ai compris que je n’étais coupable de rien, mais une victime de mon passé. Mais c’est fini tout ça, nous avons une belle vie. »





Déculpabilisés, les patients commencent à se réhabiliter à leurs propres yeux. Ils savent que c’est l’enfant blessé en eux qui était aux commandes. Ils reconnaissent qu’ils ont fait payer à leur environnement ce qu’ils ont subi, mettant en danger toute relation. Si la confrontation est douloureuse et prend parfois du temps, elle a le bienfait de conduire à cette réhabilitation qui « ne peut être atteinte que par la volonté d’être soi », disait Kierkegaard. Ils ont remplacé la croyance « Le bonheur n’est pas pour moi » par « J’ai le droit d’être heureux », « Je me dois à moi-même d’être heureux ».


[image: image]L’histoire de Joseph (voir p. 8)


Élisabeth, dans l’éblouissement de sa rencontre avec Joseph, lui exprimait souvent et longuement son amour, mais il répondait : « Je me sens en déséquilibre, dépassé par tous tes mots. » Elle lui faisait des compliments, qu’il refusait : « Je n’arrive pas à le croire. Tu vas me pourrir. Il ne faut pas que je me prenne pour quelqu’un ! » S’il a conscience de cette incapacité à être aimé qui lui a tellement nui, il accepte aujourd’hui d’entendre des mots d’amour sans les rejeter, et même avec un plaisir dont il découvre les bienfaits. Il lui dit souvent : « Avec toi, je grandis ! » 





En thérapie, je demande souvent aux abandonnés d’imaginer un tribunal : ils doivent écrire la plaidoirie pour leur défense en réponse aux accusations du procureur. Leurs arguments ne sont pas très difficiles à trouver et, in fine, le juge déclare un non-lieu. Cette plaidoirie redistribue les responsabilités : la honte s’efface, la réhabilitation est possible. Il est grand temps pour eux de se défaire d’une « idéalopathie 7575 » qui maintenait un degré d’exigence inatteignable, pour soi et les autres. La très humaine imperfection est enfin acceptée. Car l’être humain n’a qu’un devoir envers lui-même : respecter sa véritable nature, être loyal envers lui en sachant se faire respecter – dans le respect de l’autre. Se réhabiliter à ses propres yeux, c’est s’accepter tel qu’on est, imparfait mais toujours en évolution.


L’IMPORTANCE DE L’ENTOURAGE


Les proches peuvent jouer un rôle très important dans le processus de résilience. L’évolution des patients gagne à être nourrie par l’empathie de l’entourage lors de partages sur les émotions et les sentiments, grâce à une communication nourrissante.

C’est pourquoi ils doivent veiller à s’entourer de personnes bienveillantes qui les soutiennent et sont positives, qui ont envie de participer à l’amélioration de leur estime de soi. Même si elle doit naître avant tout d’un rapprochement avec soi-même.





Ce travail sur les émotions permet d’en comprendre l’impact négatif sur la vie relationnelle. Quel était le sens de cette ancienne culpabilité ? Une croyance bien ancrée : « Tu es toujours fautif : quoi qu’il puisse t’arriver, tu le mérites. » Aujourd’hui, les abandonnés sont fermement convaincus que ce n’était pas le cas.




Apaiser la colère


« La sérénité, c’est l’acceptation de soi-même et de ce qui est. »

Abbé Pierre, Les Pensées



Si la colère de l’enfant est directement en lien avec les souffrances vécues, l’abandonné doit, dans un premier temps, l’exprimer aux personnes concernées, car « la parole apaise la colère », disait le poète grec Eschyle. Comme il n’est pas toujours judicieux (ni même possible) de le faire en face-à-face, il est nécessaire de le faire dans le cadre du cabinet du thérapeute. Le patient imagine que la personne est là, sur un fauteuil (à la distance qu’il choisit) : il lui lit une lettre dans laquelle il lui exprime tout ce qu’il aurait eu envie de lui dire dans le passé. Il peut aussi, sans lettre préparée à l’avance, s’adresser directement à elle. Aucune émotion n’est censurée, surtout pas la colère, toutes sont exprimées librement. Il est très important de le faire, parfois à plusieurs reprises, pour que l’abandonné cesse d’en faire pâtir les membres de son entourage ou de les retourner contre lui, ce qui ouvre la porte à la dépression.


[image: image]Adeline, 44 ans


« C’est curieux, la mémoire a commencé à revenir il y a environ un an, et depuis une semaine, je sens que j’ai besoin de me libérer complètement de tout ça, comme si c’était une urgence, ça me fait bizarre. Quand je pense que vous aviez déjà émis l’hypothèse de l’inceste il y a deux ans lors d’une séance : j’avais arrêté de venir vous voir. Et je suis revenue : il m’en a fallu du temps pour voir clair !… Je pense, après avoir beaucoup réfléchi, que je n’en parlerai pas à ma mère, elle est trop fragile. Mais je ne rêve maintenant que d’une chose : aller dire à mon père toute la rage que je ressens. Si je n’y parviens pas, je vais taper fort sur mon coussin pour que toute ma colère sorte enfin, je n’en veux plus ! Même si elle m’a permis de survivre, elle me pollue. »






[image: image]Tess, 36 ans


Tess s’est enfin libérée de sa rage contre ses parents. Elle a écrit une lettre à chacun puis l’a brûlée. Elle rapporte : « C’était fulgurant : j’ai été libérée de mes migraines, de ma nausée, et j’ai le sentiment d’avoir acquis des forces nouvelles. » Elle n’a plus honte et s’est enfin débarrassée de sa colère, qui n’était plus d’actualité, la minait et altérait sa vie relationnelle.






[image: image]Hélène, 52 ans


Hélène était une petite fille négligée par ses parents. Travaillant tous les deux environ douze heures par jour, ils ne s’occupaient pas d’elle. Elle était sage, bien trop sage. À cinquante-deux ans, elle a l’impression d’être « dans un tunnel depuis si longtemps ! », ne se « connaît pas » : elle est dans un faux self. Ses voisines la trouvent « distante, froide, fière », ce qui lui fait de la peine, car elle pressent que ce n’est pas elle, mais une image qu’elle donne. Elle fut très heureuse, à onze ans, d’aller en pension : elle n’y était enfin plus seule. Adultifiée par une mère qu’elle a toujours cherché à ménager (« elle travaillait tellement ! »), alors qu’elle ne protégeait pas sa fille, laissant son père la frapper. Il était très colérique, tout comme sa sœur aînée, qui l’a également frappée. Hélène a souvent menti à ses amis, à ses collègues de travail, pour s’inventer une enfance heureuse. « Je me suis inventé une autre histoire à partir de vingt-deux ans, j’avais trop honte du vide de ma vie. » Sa vie affective, après avoir été « compliquée », est à ce jour inexistante, d’autant plus qu’elle s’est beaucoup renfermée, isolée. « Je suis solitude », disait-elle. Elle en avait honte, comme de sa vie professionnelle, qui est pénible.

Au début de sa thérapie, elle se sentait très désemparée de ne pas pouvoir parler d’elle : « Je n’ai rien à dire sur moi, je ne suis pas intéressante. » La recherche de ses émotions perdues l’a aidée à prendre conscience qu’elle « zappait » la peur et la tristesse, et elle s’est surprise à pleurer de plus en plus souvent. Puis un jour, je lui ai demandé d’écrire une lettre à son père : la lettre qu’elle a apportée était celle qu’une petite fille aimante peut écrire à son père. Ce qu’elle a finalement admis. Je lui ai alors proposé d’imaginer que son père était dans la pièce et de lui parler à voix haute. Là, elle a enfin pu lui crier sa rage. Elle lui disait : « Je te hais, je te hais ! » Elle ne cessait de le répéter. Elle en a tremblé longtemps, puis elle a pleuré avec la « petite » Hélène qui attendait d’être enfin comprise, entendue ! Qui ne pleure plus, est en paix.





La colère s’estompe d’autant plus que le patient sait que sa rage et sa haine n’ont fait que distiller un poison qui suscite trop souvent une rancune persistante et des envies de vengeance (non conscientes) qui n’ont plus lieu d’être. Certains patients posent la question du pardon : est-il nécessaire pour se débarrasser de la colère ? Je leur réponds que le pardon n’est en aucun cas un acte thérapeutique. Il est d’ordre moral et/ou religieux. Pardonner quand la personne « coupable » ne demande pas pardon ou ne présente pas ses excuses (dans le cas où elle est en vie) représente une double peine : non seulement l’abandonné a souffert, mais il devrait aussi pardonner ? S’il désire le faire, la décision lui appartient, en dehors du cadre de la thérapie. Mais tant que la colère existe, ce pardon n’aura aucun sens.

Pour ne plus être déçu et arrêter d’en vouloir aux personnes de son entourage et de les agresser, le patient va cesser d’idéaliser les personnes qui lui plaisent ou qui l’entourent. Si l’autre n’est pas mis sur un piédestal, il aura le droit d’être vulnérable, de ressentir ses propres émotions sans pour autant ne pas être « à la hauteur » ou souhaiter une rupture. Le patient relativise ses attentes, les ramène à un niveau humain. Car tout le monde est faillible, a ses zones de fragilité et, surtout, personne ne pourra jamais remplacer un parent dont l’amour est inconditionnel. L’adulte, plus réaliste que l’enfant, admet les failles de ses frères humains. Ce qui lui offre davantage de choix pour savoir avec qui nouer des liens nourrissants et heureux. Cette prise de conscience apporte un grand apaisement.


[image: image]Joseph (voir p. 8)


« Mes épouses et mes partenaires (peu nombreuses) m’ont quitté, je ne peux pas être qu’une victime innocente. Je pense être plutôt sociable, mais j’ai l’impression que je suis quelqu’un d’autre dès que je suis amoureux – que je crois l’être. Je commence par être intarissable en compliments, puis… en critiques. J’ai vite des exigences qui exaspèrent, même les femmes les plus patientes. Je leur reproche, finalement, de ne pas m’aimer comme j’aurais voulu l’être par ma mère, de ne pas être ma mère, tout simplement. C’est incroyable ! Je n’arrivais pas à comprendre ce qui se passait, tout en voyant que le même scénario se répétait depuis des décennies. Lorsque Élisabeth, que je crois aimer alors que je la malmène et qu’elle pleure très souvent, m’a renvoyé le seul cadeau que je lui ai fait (parce qu’elle me l’avait demandé), une montre, j’ai été très blessé. Je n’ai su lui répondre que : “Merci, au moins il y a quelqu’un qui pense à moi”, me plaçant encore une fois en victime. Et puis je me suis souvenu que je lui avais rendu son dernier cadeau de Noël, sans même la remercier. Il ne me plaisait pas et j’ai été humiliant. Pourtant je savais qu’elle avait passé du temps à le chercher ; c’était un beau livre, rare, sur un sujet qui m’intéresse beaucoup. Comment ai-je pu lui faire ça ?! Je comprends maintenant comme elle a pu être blessée. Quand j’ai reconnu et admis que je provoquais les ruptures, j’ai commencé par m’en vouloir terriblement d’avoir été si dur, de manquer à ce point d’empathie. Puis j’ai compris que je pouvais changer ma façon d’être en arrêtant de confondre le passé avec le présent, d’attribuer injustement la responsabilité de mon histoire et de mes souffrances à mes compagnes, car je n’en avais pas conscience. Je n’en suis pas fier, mais je sais maintenant que c’est terminé et je suis plein d’espoir. »





L’abandonné comprend que ce n’est pas lui qui n’est pas digne d’être aimé, mais son agressivité et son intolérance, ses comportements. Il avait intériorisé des parents toxiques dont, trop souvent, il reproduisait le modèle sans en avoir conscience, pour maintenir (sans le savoir) un lien avec eux. Ce qui expliquait sa propension à culpabiliser l’autre pour ses propres erreurs afin de se dégager de toute culpabilité. Il accepte la responsabilité de ses humeurs maussades, sa colère, sa tyrannie et ses exigences (nées de sa soif enfantine d’absolu) qui poussaient les autres à se détourner de lui, même quand les sentiments existaient encore.

Quel était le sens de cette colère ? « Ce que je vis ne me convient pas, ce n’est pas juste, pourquoi moi ? » Si cette réflexion était normale dans les temps difficiles, elle ne l’est plus au présent.




Quitter les peurs


« Si nous doutions de nos peurs au lieu de douter de nos rêves, imaginez tout ce que nous pourrions accomplir. »

Sagesse tibétaine



La peur, parfois la terreur, d’être quitté est l’émotion la plus difficile à lâcher. Elle est chevillée au corps depuis trop longtemps.


LES PEURS


Il est possible de vaincre ses peurs à condition d’oser sortir de la zone de confort dans laquelle tout changement est soigneusement évité. Si cette fuite (ou cet évitement) est relativement rassurante au présent, elle implique pourtant beaucoup d’insatisfaction et de regrets de n’avoir pas su franchir le pas pour écouter ses besoins et désirs profonds. Quitter cette zone de confort, d’inconfort plutôt, ne peut qu’augmenter l’estime de soi grâce à la fierté d’être passé à l’acte pour modifier ce qui ne convenait plus, évoluer, grandir. C’est ainsi qu’on peut avoir de l’impact sur sa vie.





La peur de l’abandon, du rejet, ne s’apaisera qu’avec un reparentage (ou autoparentage) régulier qui, petit à petit, va rassurer l’enfant intérieur, lui apprendre la possible confiance en soi, et en l’autre.


L’AUTOPARENTAGE


Le reparentage est essentiel pour ces enfants qui ont tant souffert, tant manqué de compassion et d’empathie. Je demande donc au patient d’imaginer qu’il tient sur ses genoux ou tout contre lui (selon l’âge d’apparition de la blessure d’abandon) l’enfant qu’il fut. En tant qu’adulte, il va le consoler, lui dire à quel point il le comprend, combien sa douleur est légitime. Il lui dit tout ce que cet enfant avait envie d’entendre pour se sentir rassuré, aimé. Il l’incite à grandir tranquillisé et s’engage à le protéger.

Ce reparentage, pratiqué d’abord dans le cabinet du thérapeute puis poursuivi à la maison aussi souvent que nécessaire, permet au patient de rencontrer régulièrement son enfant intérieur pour lui apporter sa compréhension et sa protection. Il lui démontre ainsi sa puissance, lui donne toutes ses ressources et apprentissages d’adulte. Est-il utile de dire que l’autoparentage se fait, au moins dans les débuts, avec un intense bouleversement, celui des retrouvailles : des émotions porteuses d’espoir et d’apaisement ? C’est une « expérience fondamentale indispensable pour permettre d’assumer le rôle parental envers l’enfant négligé ou maltraité enfoui en nous 7676 ». C’est aussi une promesse que fait le patient à son enfant intérieur blessé. Progressivement, celui-ci pourra grandir en toute sécurité et accepter de devenir autonome.Le reparentage peut se faire d’une autre façon (ce protocole est bien sûr valable pour les pères). Lorsqu’un patient, fort de sa juste évaluation de la responsabilité de sa mère dans ses tourments d’enfant, a besoin d’être reparenté par cette mère. Je l’invite à noter toutes les qualités que, selon lui, elle aurait dû posséder. Cette liste établie (les idées ne manquent pas), nous vérifions ensemble qu’elles existent bien en lui. Puis je lui propose de se les appliquer à lui-même, de « faire comme si » il était, pour quelque temps, sa propre « bonne » mère (son propre « bon » père – ou, successivement, les deux). Cette forme d’autoparentage est très efficace, elle soulage énormément : comme le patient sait qu’il possède en lui toutes ces ressources, il les aura toujours à disposition pour prendre soin de lui en toutes circonstances.





Il est émouvant de voir un patient développer tant de bienveillance et d’amour, d’empathie envers ce petit enfant apeuré et impuissant. Il le comprend, le réconforte, le console de mieux en mieux. En un mot, il apprend à l’aimer – à s’aimer : ce dont il a le plus besoin.

Quel est le sens de ces peurs ? Une sorte de mise en garde, comme une vigilance pour améliorer son discernement dans ses choix amicaux et amoureux, une plus grande écoute de ses intuitions dans des situations où le patient ne se sent pas à l’aise. Car la peur est un avertissement. La question qu’il doit alors se poser est : « Suis-je réellement en danger ? Qu’est-ce que je risque vraiment avec cette personne ? », en restant focalisé uniquement sur le présent et ce qui se passe aujourd’hui. Au pire, il sera déçu : ce n’est pas grave. Il est plus important de cesser les comportements qui confirment et renforcent ses peurs anciennes. Ainsi, même son vocabulaire va changer. Il vivra une rupture amicale ou amoureuse : il ne sera plus « abandonné ». Il y aura une séparation, non un abandon. Il souffrira peut-être mais ne sera pas « maltraité » ni « négligé ». Les abandonnés sont aujourd’hui des adultes qui ont « vécu un abandon » ou qui ressentent un sentiment d’abandon lié à leur histoire de vie, non à ce qu’ils vivent au présent.


[image: image]Sylvie, 54 ans


« Grâce à mon travail en thérapie, j’ai appris à prendre soin de moi. Ma vie est en train de changer. Ce n’était pas toujours facile, mais j’ai compris que j’étais la seule à pouvoir consoler l’enfant que j’étais, tellement triste, tellement anxieuse. J’avais peur de tout, de tout le monde, tout le temps. J’ai pris soin de cette petite fille, je lui ai expliqué combien je la comprenais, je l’ai consolée, réconfortée, calmée. J’y ai mis tout mon cœur et, avec le temps, j’ai bien senti qu’elle me faisait confiance. Alors je l’ai aidée à grandir, doucement, en respectant son rythme. Elle se sait aimée : elle peut grandir en confiance. Je me sens détendue, plus tranquille, enfin ! »






[image: image]Anaïde (voir p. 40)


Vous vous souvenez d’Anaïde et de sa tragique histoire familiale. Elle a fait de longues et difficiles recherches, ce qui l’a apaisée. Pour cesser d’être angoissée dès le réveil, elle a décidé d’écrire à son grand-père (décédé) et de lui lire sa lettre en l’imaginant tout près d’elle. En voici des passages :

« D’abord cher grand-père, je veux que tu saches que cette lettre n’est pas une accusation, loin de moi l’idée de t’accabler davantage : dès ton plus jeune âge, la vie ne t’a pas fait de cadeau. Le cauchemar a commencé avec l’histoire de ton peuple, les Arméniens d’Anatolie exterminés par les Turcs en 1915, puis tu n’as vécu que des tragédies : tu démarres dans la vie déjà brisé.

Mais en Grèce, où bon nombre d’Arméniens s’étaient réfugiés, tu as rencontré ta future femme, Azadouï. Vous êtes très amoureux, vous avez en commun la passion de la musique. Elle est sous le charme de ta belle voix de baryton (tu chantes dans les chorales). Elle devait s’exiler au États-Unis avec sa mère, mais, par amour pour toi, refuse catégoriquement de partir, et vous vous mariez. Je note que vous êtes nés le même jour au même endroit : incroyable ! Vous avez une petite fille, Renée, puis trois ans plus tard, après votre exil en France, une autre petite fille, Rose (ma mère). Et deux ans après naît une troisième petite fille, Anaïde. Je ne m’étendrai pas sur la tragédie qui a suivi la naissance de cette enfant. Elle t’a complètement anéanti. J’imagine ta dépression, dont tu ne te relèveras jamais. Ta vie s’est arrêtée là une fois pour toutes. Tu n’as plus jamais parlé d’Azadouï ni d’Anaïde, qui s’est laissée mourir par manque d’amour, de regard maternel sur elle, pas de caresse de Maman, pas de nourriture de Maman, le vide, le rien. Elle a choisi de mourir, le destin frappe une nouvelle fois.

Tout le reste de ta vie, tu t’es enfermé dans un mutisme dont tu n’as sans doute pas imaginé les conséquences dévastatrices sur tes enfants et petits-enfants, et c’est ma colère que je viens t’exprimer par cette lettre, moi ta petite-fille qui porte le prénom de ta petite Anaïde qui a choisi de ne pas vivre et dont je porte toute la tristesse et toute l’angoisse – une angoisse de mort.

Ta résistance à la parole nous a tous enfermés dans ta mélancolie, dans ton désespoir, dans ton immense chagrin qui ne sont pas les nôtres. Ils m’ont empêchée de m’épanouir, de grandir, de vivre ma propre vie tant le mal-être, incompris jusqu’à ce jour, a été toxique pour moi.

Aujourd’hui, je te rends toute cette tristesse, cette mélancolie, ce dégoût de vivre pour enfin me libérer de ton histoire. Tu ne savais pas que par ton mutisme obstiné, tu rendais ton malheur contagieux. Tu n’avais pas le droit de nous priver de la connaissance de notre histoire familiale, car elle est aussi la nôtre et nous devions la connaître pour nous en libérer enfin et aller vers notre propre destin en toute liberté.

Repose en paix et aide-moi à trouver le chemin qui me conduira vers la lumière.

Ta petite-fille, Anaïde »

Aujourd’hui, Anaïde sourit, se donne la permission de vivre. Anaïde et son frère ont apposé une plaque portant les deux noms sur la tombe de ce grand-père : l’autre enfant n’est plus oubliée, sa mère non plus : la lignée n’est plus coupée par ce silence mortel. Avant sa thérapie, une forte douleur à l’épaule et au bras droit la gênait continuellement : elle a bien diminué.





D’autres émotions, comme les sentiments d’injustice ou d’impuissance, font également partie de celles qui seront prises en compte au cours de la thérapie. Leur intensité s’amenuise progressivement : les patients prennent conscience qu’elles ne sont plus justifiées.

Pour ne plus craindre sa vie émotionnelle, il est utile d’apprendre à nommer ses émotions, à en découvrir l’origine et à les classer dans une chronologie, en fonction des événements qui les ont déclenchées. Ce travail entraîne un grand soulagement. Ce sont des actes très thérapeutiques, car les plus pénibles ressentis viennent du passé. Avec la compréhension de leur origine, les exprimer devient progressivement plus facile. Ce faisant, le patient en découvre d’autres, agréables cette fois, et trouve de réelles raisons de sourire et de rire, ce que beaucoup d’abandonnés ignoraient. Ils deviennent capables d’entrevoir puis d’apprécier une légèreté qui leur était étrangère.


[image: image]Joseph (voir p. 8)


Si Joseph sait sourire, il est encore difficile de savoir s’il est toujours sincère, car il s’était donné pour mission (il appelle ça son « programme ») de sourire à tout le monde, à tout propos. Un sourire accroché sur son visage tandis que ses yeux restaient tristes. En cours de thérapie, il décide d’arrêter de sourire sans cesse pour « avoir l’air » sympathique : il ne le fera que lorsque ses yeux accompagneront ce vrai sourire. Il s’arrêtera aussi de se moquer systématiquement d’Élisabeth quand elle rit aux éclats. Lui qu’elle n’a jamais vu rire. Deux fois, je l’ai vu soulever les épaules en baissant la tête, une esquisse de sourire aux lèvres. Il riait... Il ne boudera plus, l’air sévère, quand elle dansera avec des amis. Il a mis du temps à le reconnaître : « Sans doute, admit-il un jour, parce que je ne suis pas capable de rire ou de danser comme elle, je n’ai pas sa légèreté, sa joie de vivre. C’est vrai, je ne ris jamais et il paraît que quand je fais un pas de valse, je fais une horrible grimace car je suis terrifié à l’idée de me tromper… »





Les patients découvrent que parler de leurs émotions les réconcilie avec ce qu’ils sont : ils permettent alors aux autres de s’exprimer et apprennent à les écouter, s’initiant ainsi à l’empathie.






Restaurer l’estime de soi


« Toi, comme tout être dans tout l’Univers, mérite ton amour et ton affection. »

Bouddha



L’estime de soi a pour étymologie le verbe latin aestimare : « déterminer une valeur » et « avoir une opinion favorable sur ». Elle s’appuie sur l’idée qu’on a de soi (la valeur qu’on se donne), mais aussi sur l’idéal de soi (ce qu’on rêve de devenir sur le plan de l’être) et la confiance en soi (en ses capacités). Se sentir important à ses yeux, s’attribuer de la valeur, c’est avant tout savoir qui l’on est (avec ses « plus », ses ressources, et ses « moins », ses limites), savoir qu’on peut compter sur soi, s’apprécier et se respecter. Avec la certitude de pouvoir continuer à se perfectionner et évoluer. C’est le socle narcissique (déjà évoqué p. 109), dont la construction se fait au cours de l’enfance, de l’adolescence et, finalement, tout au long de la vie, malgré les inéluctables vicissitudes.


Apprendre à se connaître


« Je ne sais même pas qui je suis vraiment… J’y pense, me pose des questions. Mais aucune réponse ne me parvient. »

Quong, Poème



Pour entretenir de bonnes relations avec soi et s’aimer, il faut d’abord se connaître. Comment aimer un plat auquel je n’ai jamais goûté ? Comment aimer quelqu’un qu’on ne connaît pas ? Découvrir qui l’on est en profondeur est essentiel.




Découvrir ses croyances et les modifier


« Ce qui nous empêche de changer, ce ne sont pas seulement nos doutes mais bien plus souvent nos certitudes. »

Sénèque



« Je ne suis pas digne d’être aimé », « Personne ne pourra m’apporter ce que mes parents ne m’ont pas donné », « Personne ne peut comprendre ma souffrance », « Le passé conditionne toute la vie, je n’arrêterai jamais de souffrir », « Si ma mère m’a abandonnée, c’est que je n’avais pas le droit d’exister », « La vie ne fait pas de cadeau », « Je suis fragile, c’est comme ça », « Il vaut mieux rester seul, au moins personne ne vous rejette », « Mes parents n’ont pas su m’aimer, qui le saura ? », « Aucun lien ne dure », « Si je valais quelque chose, je le saurais », « Il faut se méfier des gens trop gentils : un jour ou l’autre, ils finissent par vous tourner le dos », « S’attacher est dangereux », « On me reproche mes colères, mais on fait tout pour les provoquer », « À quoi bon vivre ? », « Ma vie n’a aucun sens », etc.

Depuis la toute petite enfance, les humains interprètent leur environnement et construisent des croyances (l’entourage transmet aussi les siennes), des certitudes, pour donner un sens à ce qu’ils vivent. Les croyances conditionnent les pensées, puis les émotions et enfin les comportements qui viennent confirmer ces certitudes et donc les renforcer. Par définition, les croyances sont des décisions générales, des conclusions (jamais prouvées ni fondées sur la logique) qu’on tire à partir d’événements. Ce ne sont pas des faits mais des interprétations de faits. Elles concernent tous les domaines de la vie, soi, les autres, les relations, etc. Celles sur soi (son identité, sa propre valeur – ou non-valeur : « je suis…, je ne suis pas… ») ayant le plus d’impact sur le psychisme. Les plus limitantes (des voies sans issue) sont avant tout fondées sur les peurs et ne permettent pas le changement. C’est pourquoi le travail sur les croyances est indispensable au cours d’une thérapie.

Les croyances des abandonnés génèrent des spirales négatives. Le thérapeute propose à ses patients de les remettre en question (avant de modifier celles qui entretiennent les émotions douloureuses et les comportements inappropriés), car elles constituent la colonne vertébrale de toute personnalité. L’objectif est d’en enlever l’aspect fataliste : « c’est comme ça et pas autrement, je le sais », et d’en installer d’autres, aidantes, pour faire progresser l’estime de soi. Car « la résolution des problèmes ne peut être intégrée de façon définitive si certaines croyances ne sont pas reconsidérées 7777 ». Des protocoles permettent de modifier les croyances.

Une croyance s’exprimant sous la forme de l’équation X prouve Y (par exemple : « J’ai été abandonné, donc je ne mérite pas d’être aimé » ou « J’ai été abandonné, donc je ne pourrai pas vivre une relation durable »), le thérapeute suggère des interprétations différentes aussi sensées, car X peut prouver bien d’autres choses : les lettres de l’alphabet sont nombreuses ! Ainsi, il est possible de suggérer : « Si votre mère vous a confié à d’autres personnes à votre naissance :



• C’est parce qu’elle ne pouvait pas s’occuper de vous ; elle en a sûrement été désespérée.




• C’est parce qu’elle vous aimait tant qu’elle voulait que vous soyez adopté dans une bonne famille qui saurait mieux qu’elle s’occuper de vous mieux qu’elle et vous aimer.




• C’est parce que vous auriez été en danger si elle vous avait gardé avec elle, elle a préféré vous protéger. »




• Transformer une certitude en simple hypothèse est réconfortant pour l’abandonné, qui peut réfléchir sur son interprétation. Prenons un autre exemple : « Si vous avez été envoyé en pension très jeune :




• C’est parce que votre mère ou votre père étant dépressif, le climat familial était trop nocif pour vous.




• C’est parce que c’était la meilleure école et que vos parents ne désiraient que votre bien. »





Il est aussi possible, pour modifier une interprétation, de considérer certaines situations sous un autre angle. Ce sont les recadrages. Prenons l’exemple de cet homme qui a la croyance que son épouse ne l’aime pas, car elle le « contredit souvent » – « si elle était une bonne épouse, elle devrait toujours être d’accord avec moi » (les croyances sont des généralisations fondées sur une illusion). Le thérapeute peut suggérer : « Il est possible que vous ne soyez pas d’accord sur de nombreux sujets. Ce qui prouve simplement qu’elle a d’autres idées que vous. Ce qui ne veut absolument pas dire qu’elle ne vous aime pas. » « Une bonne épouse ne doit donc pas avoir d’idées personnelles ? Qui pensait ainsi dans votre famille ? Pensez-vous que vous pouvez avoir une discussion intéressante avec quelqu’un qui pense toujours comme vous ? Qui n’apporte pas son éclairage et ses connaissances ? » À la croyance « C’est à cause de moi que mes parents ont divorcé », le thérapeute peut suggérer : « Croyez-vous réellement que sans vous ils seraient restés ensemble ? » Changer des interprétations remet les croyances en question : un grand pas pour accroître l’estime de soi. Comme le disait Jacques Prévert : « Il avait une idée fixe et s’étonnait de ne pas avancer »…


[image: image]Élisabeth (voir p. 8)


Quand Élisabeth a compris qu’elle n’était ni coupable ni responsable de l’agressivité de Joseph, son visage a changé d’expression : elle a souri, apaisée. Pour la première fois de sa vie, elle a arrêté de douter d’elle-même systématiquement. Elle m’a demandé : « J’ai le droit de dire ce que je pense, même si je le contredis ? » Nous en avons souri : elle était devant une évidence, rassurée. Elle a malgré tout insisté : « Même si je sais qu’il a beaucoup souffert étant enfant ? » C’est elle qui a répondu à cette question : « Oui, il a souffert, mais il a été longtemps en thérapie ! Il ne devrait plus réagir comme ça, il a encore du chemin à faire… » Sa croyance « Je suis responsable de l’humeur de Joseph », associée à la règle « Je ne dois rien faire pour le contrarier » est tombée, transformée en une permission (indispensable à tout être humain) : « J’ai le droit de penser par moi-même et de l’exprimer même si Joseph (ou quiconque) n’est pas d’accord. » Tout en sachant qu’on peut tout dire à quelqu’un, tout dépend de la façon dont on l’exprime… C’est-à-dire sans agressivité et sans jugement.








Découvrir ses valeurs et en tenir compte


« Nos valeurs sont contenues dans nos systèmes de croyances. »

Sylvie Tenenbaum, Nos paysages intérieurs



Découvrir ses valeurs (ce qui compte beaucoup pour soi, qui contribue à notre bonheur) et ses antivaleurs (ce qu’on cherche à éviter pour pouvoir se regarder dans une glace) est très efficace pour arrêter de se sentir vide – sensation si forte chez les abandonnés – et modifier ses comportements en les adaptant à ce qu’on est vraiment.



• Faire la liste de ses valeurs (les douze plus importantes).




• Faire la liste de ses antivaleurs (les douze plus importantes).




• Les hiérarchiser (donner à chacune un ordre d’importance, de 1 à 12).




• Analyser la façon dont on satisfait les premières.




• Analyser la façon dont on s’éloigne des secondes.





Cette recherche « remplit » l’abandonné d’une connaissance de soi nouvelle, pour s’apprécier avec de bonnes raisons. Il ne peut plus se sentir vide.


[image: image]Fanny (voir p. 62)


Vous vous souvenez de Fanny qui « portait tout », dit-elle, une habitude prise très tôt car elle a été parentifiée par sa mère, dépressive. Pour elle, l’idéal serait de devenir « une machine de guerre ». Elle pense qu’elle ne mérite pas de vivre mieux.

Au fil des séances, Fanny trouve un peu de douceur et de quiétude. Elle a exprimé dans une lettre sa colère à l’égard de son père, puis de sa mère et renoue des liens avec plusieurs membres de sa famille. Elle se sent moins seule. Mais elle est « terrifiée » à l’idée d’être autre chose que ce qu’elle fait : elle voudrait être « exemplaire : forte, impressionnante, solide, imposante, fiable, assurée, maîtrisant tout ». Alors, ses dossiers sous le bras, elle rentre chez elle et travaille tard le soir. Et tombe souvent malade.

Pour qu’elle comprenne qu’elle n’est pas la femme vide qu’elle s’imagine, je lui ai proposé d’imaginer un bouquet de fleurs dont chacune est une de ses valeurs (après en avoir fait la liste, par ordre d’importance). Ainsi, son bouquet se compose de camélias roses (l’accomplissement de soi), de roses rouges (l’amitié), de pivoines rose-mauve (la famille), de fougère verte (l’évolution intellectuelle), de tulipes jaunes (la loyauté), d’anémones (l’engagement), de marguerites (l’empathie), de violettes (la créativité), de liseron (l’altruisme), de narcisses (la réussite), de roses blanches (l’amour), de lilas mauve (la persévérance), d’iris (la sincérité) et de boutons-d’or (l’intensité). Quelle belle brassée ! À la fin de cette recherche, Fanny a le sourire, un beau sourire qui signe le début d’une réconciliation avec elle-même, de réhabilitation à ses yeux de la personne qu’elle est. Elle peut commencer à parler d’elle comme de sa meilleure amie, car elle aime bien ses valeurs. Nous ferons la même chose avec ses antivaleurs, puis avec ses compétences et capacités pour améliorer sa confiance en elle. Puis nous trouverons ensemble les moyens qu’elle peut mettre en œuvre (en plus de ceux qui existent déjà et dont elle n’a pas conscience) pour mieux satisfaire ses valeurs les plus importantes, maintenant qu’elle en connaît la hiérarchie. Et pour éviter le plus possible ce qu’elle ne veut pas : ses antivaleurs (l’ignorance, l’indifférence, la sottise, l’avarice, l’égoïsme, l’égocentrisme, l’ingratitude, la paresse). Je ne doute pas que son travail thérapeutique sera de plus en plus agréable, tout comme cette rencontre avec elle-même.





Compassion et bienveillance (ce qui n’est pas du laxisme) envers soi mènent à une estime de soi de plus en plus solide. Elle s’appuie sur la connaissance de ses valeurs et antivaleurs, mais aussi de ses goûts, centres d’intérêt, qualités (morales, intellectuelles, humaines, relationnelles). Sachant qu’une estime de soi de bon aloi n’exclut ni les limites (« défauts »), ni les fragilités. Renoncer à la perfection aide à la consolider. Car il s’agit d’êtres humains, non de robots ou de « machines de guerre »… L’énergie s’installe, proportionnelle à la joie de se découvrir, de se connaître, de se comprendre – de mieux s’aimer.




Connaître ses besoins et apprendre 
 à les satisfaire


« La clé de la réussite est de concentrer notre esprit sur les choses que nous désirons et non pas sur les choses que nous craignons. »

Brian Tracy, Qapa News



Prendre conscience de ses besoins (variables dans le temps et selon les contextes) et savoir comment pourvoir aux plus importants est indispensable à une bonne estime de soi. Les abandonnés confondent trop souvent ceux de l’enfant (non satisfaits) qu’ils étaient et ceux de l’adulte qu’ils sont devenus – sur lesquels ils font trop souvent l’impasse. Ce qui explique la récurrence de leurs frustrations et insatisfactions.


    LES BESOINS SELON MASLOW


Le psychologue américain Abraham Maslow (1908-1970) a longtemps étudié les besoins nécessaires à la construction et au développement de l’estime de soi. Sa « pyramide des besoins » est très utilisée en thérapie. Au bas de cette pyramide se trouvent les besoins physiologiques : faim, soif, respiration, sommeil et sexualité. Puis vient le besoin de sécurité (un environnement stable et prévisible, sans anxiété ni crises). Suit le besoin d’appartenance et d’amour : l’affection des autres et le sentiment d’appartenir à un groupe (familial, social, religieux, politique, etc.). Ensuite vient le besoin d’estime : confiance et respect de soi par soi, reconnaissance et appréciation par les autres. Enfin le besoin d’accomplissement de soi.Le besoin de sécurité (physique et psychologique) est inhérent à une bonne estime de soi. S’il n’est pas suffisamment satisfait, la porte est grande ouverte aux peurs. Si le besoin d’appartenance et d’amour manque, l’enfant s’enfonce dans la tristesse et la dépendance affective. Il se sent seul, isolé, sans attaches, ne faisant partie d’aucun groupe, abandonné. Ce sentiment augmente avec l’âge. C’est l’histoire du « vilain petit canard » qui, en réalité, était un cygne magnifique.

L’enfant ne peut devenir autonome (un processus) pour évoluer vers l’accomplissement de soi (le besoin le plus élevé) que si les précédents sont présents, bien ancrés (à l’exception des situations de crise). À ce stade, il apprend à s’affirmer : il est sorti de la dépendance à ses parents, a conscience de sa valeur personnelle. L’adulte qu’il est devenu peut vivre dans une indépendance psychoaffective et émotionnelle, marques d’une estime de soi solide.





En thérapie, les patients recontactent leurs besoins inassouvis d’autrefois, les expriment avant de consoler l’enfant en eux et l’assurer qu’ils vont désormais lui apporter ce qui lui est utile et nécessaire aujourd’hui pour s’épanouir grâce au reparentage (voir p. 164). Ils cessent de confondre leurs besoins du passé avec ceux du présent, et découvrent avec bonheur le plaisir de pouvoir s’occuper d’eux, car ils se sentent plus autonomes. Grâce à cette connaissance, ils découvrent par eux-mêmes le sens qu’ils veulent donner à leur vie – et non dans des livres qui ne parlent que du sens que l’auteur veut donner à la sienne. Ils développent leur créativité et leur motivation pour vivre dans leur unicité.


[image: image]Florence (voir p. 55)


Florence notait le déroulement de toutes ses séances de thérapie dans son journal. Voici ce qu’elle écrit à ce sujet. « Qualités que devrait posséder une bonne mère : aimante, protectrice, à l’écoute des besoins de son enfant, compréhensive, patiente, câline, douce, affectueuse, conciliante, qui guide, transmet. C’est une femme féminine, qui a du savoir-faire, de l’expérience, qui est une structure solide au cœur du foyer. Elle est drôle, fantaisiste, originale, attentionnée, généreuse, motivante, encourageante. Elle donne des permissions, est très attentive. »





Toutes qualités qu’elle possédait et qu’elle a su mettre en œuvre pour aider la petite Florence à s’épanouir, rassurée car se sentant protégée. Elle est sortie de la survie et de ses automatismes. S’ils étaient certes protecteurs, ils l’empêchaient de combler ses besoins profonds et de vivre pleinement sa vie de femme.

Les efforts pour ne rien ressentir, pour oublier la souffrance, s’estompent et deviennent mémoire du passé. Une bonne estime de soi exclut la peur de l’autre et permet de sortir de la dépendance affective.






Sortir de la dépendance affective


« Pourquoi est-on dépendant ? Parce qu’on le croit »

Albert Memmi, La Dépendance



Construire et développer une bonne estime de soi est le préalable incontournable pour renoncer au désir-besoin de fusion, signe de l’immaturité affective née de l’arrêt du développement psychoaffectif et émotionnel de l’abandonné, stoppé à l’âge de l’abandon ou des premières négligences. L’immaturité dans ce domaine relationnel est l’élément constitutif de la dépendance affective. L’objectif, en thérapie, est de cesser de se comporter comme un enfant avide d’affection, incapable de tenir debout seul car il n’a pas évolué dans le temps, quel que soit son âge. Alors le regard bienveillant des autres « ne servira plus de prothèse à l’estime de soi 7878 ».


Quitter le désir de fusion


« Notre bien-être et notre confort psychique sont de notre ressort. »

Irvin Yalom, La Thérapie existentielle



Le désir de fusion, qui se prolonge dans la vie adulte des abandonnés, est ce besoin irrépressible de ne faire qu’un avec l’autre, dans la confusion entre soi et l’autre (alors phagocyté), dans la terreur de devenir un être séparé. Joseph en est un exemple parfait, quand il dit à Élisabeth, sidérée et choquée par ces mots : « Tu es en moi, tu fais partie de moi. » C’est en apprenant à se connaître dans sa singularité (chaque être humain est unique), à distinguer le « je » du « tu », qu’il est possible pour les abandonnés d’exister (du latin ex-sistere, qui signifie « se détacher ») par eux-mêmes. Ils n’ont plus besoin du regard positif constant de l’autre sur eux et sortent de la dépendance affective. Or ce n’est qu’en apprenant à être bien seul avec soi-même qu’on peut créer des liens de qualité avec les autres, pas des « assemblages bringuebalants, des relations avortées ou des déformations de véritables relations 7979 ». Les abandonnés ont compris que se sacrifier à l’autre (masochisme) et/ou s’imposer par ses exigences (sadisme) sont deux aspects qui « résultent d’un même besoin et découlent de l’incapacité à tolérer l’isolement et la faiblesse de son propre moi. [Car] l’individu sadique a tout autant besoin de son objet que l’individu masochiste 8080 ».

Sortir de la fusion et apprécier d’être seul ne veut pas dire s’isoler pour se protéger. C’est être en mesure de faire la distinction entre soi et l’autre. « Être connecté signifie être en lien, avoir une relation. Si on n’est pas séparé, on ne peut pas se connecter 8181. » Le territoire psychoaffectif, mental, émotionnel et physique est la propriété de chaque individu, qui a pour tâche d’en protéger l’intégrité. Nous ne devons pas être perméables aux intrusions des autres, ni être intrusifs dans leur vie, ce qui est le cas dans la dépendance affective pathologique. Imaginez qu’un inconnu entre chez vous sans y être convié, ou que vous entriez de force chez lui… Imaginez-vous dans votre salle de bains, affairé à votre toilette, alors que quelqu’un vous regarde par la porte entrouverte (Élisabeth se plaignait d’être épiée par Joseph)… L’intrusion est un flagrant manque de respect. Les abandonnés apprennent petit à petit à se donner à eux-mêmes ce qu’ils voulaient prendre aux autres, traversant illégalement leurs frontières – et sans protéger les leurs. Parce qu’ils ne s’aimaient pas.




Apprendre à s’aimer


« Pour s’aimer soi-même, il est indispensable de se comporter de manière à s’admirer soi-même. »

Irvin Yalom, La Thérapie existentielle



Apprendre à s’estimer, à s’aimer comme son meilleur ami, même si tout ne nous convient pas en lui (ou elle), est l’objectif de la thérapie, ce chemin rempli de prises de conscience. D’efforts aussi, car ce n’est pas toujours simple. Les abandonnés commencent à s’apprécier (un grand pas vers le verbe « aimer ») en apprenant à se connaître, en découvrant qu’ils ne sont pas vides et qu’ils méritent d’être aimés, sans pour autant devenir narcissiques au sens pathologique du terme. Ils se débarrassent du mauvais narcissisme et se considèrent avec bienveillance. S’aimer soi-même sonne le glas de la dépendance affective. L’autre est aimé pour ce qu’il est, non pour ce qu’il apporte, sans désir de possessivité ou de contrôle, qui ne sont en aucun cas de l’amour. Personne n’appartient à personne, même pas les enfants à leurs parents. Peut-on espérer être aimé si l’on ne montre pas l’exemple en s’aimant soi-même ? Comment s’aimer si l’on ne se sent pas responsable de soi, si l’on est comme une feuille au vent ? Nelson Mandela disait : « L’expérience d’une vie réussie n’est pas à l’aune de la victoire, mais dans le sentiment et la conscience d’avoir été à la hauteur de ses responsabilités8282. » Il n’aurait jamais pu mener tant de combats sans respect pour lui et ses valeurs si fortes de justice et d’égalité, avec des croyances qui l’ont poussé, malgré toutes les tempêtes, à mener à bien son grand projet. Le sens de sa vie ? Il ne s’est pas torturé des années pour le trouver : un pur altruisme l’a motivé jusqu’au bout. Comme tant d’autres : Martin Luther King, Gandhi, Marie Curie, Alexandra David-Néel, l’abbé Pierre…

Pourtant, ce qui peut effrayer dans la liberté, c’est que plus elle est grande et plus la responsabilité augmente. Nous abordons là « l’angoisse existentielle de la liberté 8383 » en raison justement de la responsabilisation qu’elle implique. C’est pourtant cette liberté/responsabilité qui offre aux patients un sentiment de puissance personnelle qui seule leur confère de l’impact pour construire leur vie. Malgré la peur, certes, mais avec le plaisir d’oser sortir de la zone de confort (déjà évoquée, voir p. 163), pour vivre mieux, car « celui qui n’ose pas se condamne à être dévoré par la crainte 8484 ». Leurs croyances limitantes (sur eux, les autres, les liens, la vie) les ont trop longtemps empêchés de compter sur eux-mêmes : ils n’imaginaient même pas être capables de créativité et restaient sourds à leurs intuitions. Coupés d’une part importante de leur potentiel, de leurs ressources, ils se pensaient inaptes à se prendre en main. D’autant plus que le monde des adultes ne les attirait guère, en raison de ce qu’ils leur avaient fait subir.


[image: image]Joseph (voir p. 8)


Au cours de sa thérapie, Joseph a décidé de cesser de manger debout dans sa cuisine : il s’installe à table, normalement, et se cuisine des plats qu’il aime, variés, avec des produits non périmés, frais. Il commence à se respecter même s’il n’est pas encore son meilleur ami. Il prend davantage soin de lui, de son hygiène corporelle, demande à sa femme de ménage de venir plus souvent. Il va au cinéma, au spectacle, apprécie les dîners où l’on refait le monde en respectant les points de vue différents, sans couper la parole aux autres et sans leur donner (avec une certaine condescendance) de conseils ou de phrases à « méditer ». Ses discours ont changé : ce ne sont plus les éternelles critiques sur la société, l’administration, les gens, les autres. Il admet qu’il a besoin d’amis et songe sérieusement à organiser son appartement pour recevoir, à commencer par ses enfants et petits-enfants. Il tempère ses achats promotionnels compulsifs et découvre le plaisir de faire des cadeaux (achetés et choisis avec discernement, non pas des objets dont il veut se débarrasser). Il apprend à écouter vraiment, c’est-à-dire sans penser à ce qu’il a à dire sur le sujet. Il est sur la bonne voie.





Douglas Kennedy écrivait qu’« à partir du moment où l’on remet son bonheur entre les mains de qui que ce soit, on met en péril les chances mêmes d’être heureux 8585 ». Cette nouvelle conscience va éclore puis évoluer au fil de la thérapie. Les routes sont multiples qui permettent de s’épanouir et de grandir ; à condition d’oser le vouloir, le décider et agir – en sachant dans quel sens aller, où mettre son énergie. Pour le philosophe Emmanuel Levinas, « l’identité n’est pas une inoffensive relation avec soi, mais un enchaînement avec soi 8686 ». Ce qui s’appelle l’intégrité, la cohérence personnelle, l’alignement sur soi et ses trois centres d’énergie : le mental, l’affectif et l’instinct. Devenir responsable de soi, c’est aussi s’engager à assumer les fonctions de « bonne » mère et de « bon » père à son égard.

C’est l’époque des nombreux apprentissages (pour rattraper le temps perdu), un beau programme : demander (et non exiger), donner (sans attendre un retour systématique), dire non gentiment, mettre ses limites sans agressivité, les respecter et les faire respecter (sans craindre le rejet), écouter ses besoins et satisfaire les plus importants, rester en contact avec ses émotions et les partager lorsque c’est nécessaire, accepter ses erreurs et reconnaître l’impact de ses attitudes (et de ses mots) sur les autres. Ce qui équivaut à sortir des vieux schémas répétitifs, des projections qui consistent à attribuer aux autres ce qu’on refuse d’admettre en soi. C’est apprendre qu’on peut influencer le cours de sa vie, sa façon de communiquer et quitter ainsi cette sorte de renoncement au bonheur qu’on appelle en psychologie la « résignation acquise8787 ». Tout en sachant que l’être humain est vulnérable et limité, qu’il n’est pas omnipotent et que la vie n’est pas exempte de difficultés, de problèmes, d’injustices et de souffrances.

La thérapie représente pour les patients (qui ne sont plus désormais les abandonnés) une seconde naissance, heureuse, puisqu’elle met en évidence le meilleur d’eux-mêmes. Quant à leurs sentiments, ils ont la responsabilité de choisir ce qu’ils désirent en faire. Comme « le désir représente une reconnaissance de la forme que nous voulons donner à l’avenir 8888 », ils ont tout loisir d’imaginer le futur qu’ils souhaitent pour eux.






Une vie relationnelle apaisée


« Le paradoxe de l’amour réside en ce que deux êtres deviennent un et cependant restent deux. »

Erich Fromm, L’Art d’aimer



Une vie relationnelle de qualité s’appuie sur la curiosité de ce qu’est l’autre, l’envie de le découvrir pour mieux le comprendre, et le respect de ce qu’il est (quel que soit le type de relation). Les patients l’ont appris lorsqu’il s’agissait d’eux-mêmes : ils sauront désormais le faire avec les autres. Connaître l’autre, c’est savoir qu’on va trouver en lui une vulnérabilité, des failles, des aspects qui ne nous conviennent pas. Ces étonnements sont réciproques : à partir du moment où les différences et les « travers » sont compatibles, tout ira bien car une relation est une équipe dont les membres se soutiennent, échangent leurs idées, leurs goûts, partagent leurs centres d’intérêt, leurs émotions, des moments de vie, s’acceptent tels qu’ils sont. « L’amour est la capacité et la volonté de laisser ceux pour qui on a de l’affection être ce qu’ils choisissent d’être sans exiger que leur comportement vous donne satisfaction8989 » : une belle définition qui s’applique à toutes les formes de relations dans la vie personnelle. Pour certains patients, c’est une initiation à l’indispensable « savoir être avec » pour créer et entretenir des liens nourrissants, à la source de toute l’énergie vitale des êtres vivants.

Il est aussi question de rester soi-même tout en permettant la même chose aux autres. Une relation est fondée sur l’authenticité et la confiance. Finie la terreur d’être encore abandonné. Le terme n’est plus approprié, même en cas de rupture, de séparation – ce qui peut arriver, c’est ainsi. Une personne qui s’aime ne peut plus jamais être abandonnée : elle quitte ou elle est quittée, et peut le surmonter avec une maturité affective suffisante.


Développer la conscience de soi


« Personne n’imagine encore qu’on puisse jamais cloner la conscience de soi. »

Jacques Attali, Fraternités - Une nouvelle utopie 



Les patients restent très attentifs à ce qu’ils ressentent et à ce qu’ils font. Pendant quelques mois, je leur suggère de noter dans un carnet leurs émotions, leurs sensations, leurs pensées et leurs comportements dans des situations qui, autrefois, les auraient fait souffrir et revivre le sentiment d’abandon. Cette prescription de tâche, qui ne prend que peu de temps, permet de mettre en perspective les émotions du passé tout en évitant de les conjuguer au présent. Certaines habitudes sont installées depuis si longtemps qu’il faut passer par ces prises de conscience pour éviter les répétitions.

Il arrivera aux patients de ressentir encore de la peur, de dénier leurs émotions ou de retrouver des comportements d’« autrefois », surtout en situation de stress. C’est normal. Mais ce travail sur la conscience de soi les aide à très vite barrer la route aux anciens schémas pouvant nuire à l’estime de soi – donc aux relations. C’est en restant attentifs au processus action/réaction/souffrances du passé que les patients comprennent leur fragilité. Ils sont encore en convalescence et les vieux démons rôdent encore, parfois.




Sortir de l’isolement


« Le présent, c’est la vie et la vie n’est pas dans l’isolement. »

George Sand, Lettres retrouvées, Hier et aujourd’hui



Après avoir enduré une telle enfance, ou après de douloureuses ruptures et séparations, les patients qui cherchent à nouer des liens ne s’y prennent pas toujours de la bonne façon. Ils n’ont pas toujours bénéficié de bons modèles relationnels dans leur enfance, ou il arrive que la peur de revivre des souffrances soit encore trop grande. Chat échaudé craint l’eau froide, dit-on. Ils ne se sentent alors pas assez en confiance pour aller vers les autres, qui perçoivent leurs réticences. Cette ambivalence a longtemps parasité leur vie relationnelle. Le thérapeute est là pour expliquer aux patients que l’isolement n’a fait qu’accentuer leur solitude, qui les effrayait tant. Leur environnement social et humain leur semblait étranger, incompréhensible. La solution mise en place pour se protéger ne faisait qu’accroître la souffrance : un comportement passif par méconnaissance de leur véritable problématique. Les praticiens de l’analyse systémique (issue des travaux de l’école de Palo Alto) appellent ça « faire plus de la même chose qui ne marche pas » : c’est la solution qui entretient le problème.

Or l’on sait aujourd’hui qu’« en l’absence d’interactions sociales, une situation bénéfique peut exercer une influence potentiellement délétère sur le cerveau 9090 ». Ce qui signifie que de nouvelles synapses (liaisons entre les neurones, qui se font tout au long de la vie) ne peuvent plus se créer. « L’homme est un animal social », disait Aristote : les gens ont besoin des autres, ne serait-ce que pour leur bonne santé mentale, émotionnelle et psychoaffective. Pour vivre mieux et plus longtemps.

Découvrir cette évidence (prouvée par la neurobiologie) est un moment clé dans le processus thérapeutique. Le patient décide de faire entrer de la vie dans son univers : il commence par entrouvrir sa porte, puis l’ouvre en grand et se décide à faire partie du monde. C’est un apprentissage à effectuer en étant rassuré. Tout en sachant qu’on ne peut pas plaire à tout le monde, et réciproquement.

L’essentiel est de savoir nouer des relations, certaines superficielles, d’autres plus intimes et profondes. Les patients peuvent se socialiser sans masque, tisser des liens solides fondés sur ce qu’ils sont vraiment, non pour leurs talents d’acteur.

La façon la plus efficace pour sortir de l’isolement est d’arrêter d’avoir peur de la solitude, ce qui paraît paradoxal mais en réalité ne l’est pas. Il n’existe que deux remèdes à l’angoisse existentielle de la solitude : savoir créer des relations riches de nourritures affectives (la qualité valant mieux que la quantité) et accepter que cette solitude fasse aussi partie de la vie, compensée par ces liens. J’ajoute qu’il est même possible de l’aimer, de la rechercher pour se retrouver avec soi-même. Nous sommes loin de l’autophobie ! Sachant aussi que les relations ont besoin d’être entretenues par tous les protagonistes, chacun à sa façon. Pour le plaisir, qui « doit être considéré comme un besoin fondamental de l’animal et de l’homme 9191 », disait Charles Darwin.




Découvrir l’« amour croissance »


« L’estime de soi se construit comme un édifice à trois dimensions : moi, les autres et la manière dont je me comporte avec eux quand il s’agit de me réaliser personnellement. »

Emmanuelle Rigon, Papa, Maman, j’y arriverai jamais ! Comment l’estime de soi vient à l’enfant



 

L’expression d’Irvin Yalom, « l’amour croissance 9292 », parle d’elle-même. Cet attachement-là est celui de la maturité affective. C’est un sentiment désintéressé, altruiste, « qui laisse les autres vivre leur vie, sans intervenir 9393 », empathique. C’est un sentiment partagé dans le désir d’un soutien mutuel d’évolution, d’accomplissement de chacun, dans l’acceptation de l’autre, grâce à « l’écoute authentique dénuée de présuppositions 9494 ». Dans la joie ! Plus il est fort, plus la certitude d’être digne d’amour augmente : c’est une spirale positive.

Apprendre les principes de la communication non violente (CNV), fondée sur l’attention à ce que ressent quelqu’un en profondeur (en dépit parfois de ce qui est exprimé ou des comportements masquant la véritable émotion), est une excellente façon d’améliorer sa relation aux autres 9595.


CRITÈRES D’UNE RELATION D’« AMOUR CROISSANCE »


• Rester soi-même et le permettre à l’autre.

• Se montrer curieux de l’autre.

• Oser se dire, partager ses émotions, ses pensées, ses besoins et désirs – même ses doutes, et accepter la réciproque. C’est une communication riche, fondée sur une intelligence relationnelle dont les bases sont la bienveillance et l’empathie. En se souvenant que chacun, de son point de vue, a raison : les combats pour « gagner » sont stériles et nuisent à la relation.

• Partager des intérêts communs, des valeurs semblables : un minimum est nécessaire.

• Avoir envie d’entretenir les relations : par des attentions, des marques d’affection…

• Une disponibilité à l’autre tout en respectant ses propres besoins de disponibilité à soi-même, au repos ou à des activités (seul ou avec d’autres).

• Favoriser l’épanouissement de l’autre.

• Respecter ce qu’il est, ce qu’il pense, ce qu’il fait, ce qu’il ressent.

• Pratiquer la communication non violente.

• Avoir envie d’aimer et d’être aimé (loin du besoin de « prendre » de l’amour pour combler sa solitude).

• Accepter d’être aimé : savoir recevoir les marques d’amour avec plaisir (elles ne sont surtout pas un dû).

• Être dans le dévouement (non un sacrifice) réciproque et pratiquer la véritable générosité.

• Formuler des demandes et accepter que certaines ne soient pas satisfaites.

• Accepter les différences et les désaccords : apprendre à en parler sans juger et sans peur, sans vouloir changer l’autre.

• Avoir envie de prendre soin de soi et de l’autre.

• S’accorder du temps pour soi, en accorder à l’autre.

• Accepter (et aimer) les changements de l’autre au fil du temps.

• Se sentir heureux d’aimer et d’être aimé.






[image: image]Élisabeth et Joseph en thérapie de couple


Le thérapeute ne sait pas à l’avance sur quoi va déboucher la thérapie d’un couple venu le consulter. Elle peut avoir deux objectifs : soit parvenir à se quitter en bons termes, soit apprendre à restaurer puis consolider la relation. Élisabeth et Joseph voulaient savoir si leur couple avait une chance de repartir sur de meilleures bases. Durant plusieurs séances, les échanges furent parfois pénibles (tant de colère avait été accumulée de part et d’autre). Puis ils décidèrent d’un commun accord de poursuivre leur thérapie chacun de leur côté afin de sortir de leur dépendance affective et d’apprendre à mieux s’aimer eux-mêmes. Joseph, surtout, qui avait fini par comprendre qu’il s’accrochait à Élisabeth mais en fuyant toute intimité, même sexuelle. Il en avait bien trop peur. Il décide aussi de soigner son avarice, dans tous les domaines.








Deuil de l’illusion d’une relation parfaite


« Pas d’existence sans épreuves, pas d’affection sans abandon, pas de lien sans déchirure, pas de société sans solitude. »

Boris Cyrulnik, Ivres paradis, bonheurs héroïques



Lorsqu’ils n’en ont pas fait le deuil, les abandonnés ressentent trop souvent la nostalgie d’une relation idéale qu’ils n’ont pas vécue dans l’enfance, qui n’a jamais existé. Ils projettent ainsi naïvement toutes leurs attentes sur leurs amis et partenaires en amour. Plus l’idéalisation est forte, moins on est capable d’aimer, car la réalité n’a plus sa place. En amitié comme en amour, les vieilles blessures (d’enfance ou des déceptions dans la vie adulte) vont être rejouées en souffrant et en faisant souffrir, car personne ne sera à la hauteur de leur idéal, jamais. Les patients apprennent, et ce n’est pas simple, qu’un rêve d’amour (ou d’amitié) n’est pas l’amour (ni l’amitié). Car ce ne sont plus alors les personnes qui comptent, mais ce dont les patients les chargent – trop lourd à porter. Les aspirations à l’idéal sont illusoires, c’est pourquoi il est préférable d’y renoncer.


LES ATTENTES À OUBLIER SOUS PEINE D’ÊTRE REJETÉ


Dans une relation (amicale ou amoureuse), quelques attentes sont excessives.

• L’autre doit être exactement comme je le désire, dans tous les domaines, toujours.

• Je dois être sa principale préoccupation.

• L’autre est là pour me donner une bonne image de moi.

• L’autre doit deviner ce qui est bon pour moi.

• L’autre doit s’adapter à moi, à mes attentes.

• L’autre est là pour me faire grandir.

• Si la relation est bonne, je ne dois pas faire d’efforts pour qu’elle le reste.

Ces attentes, complètement illusoires, sont à abandonner le plus vite possible.





Il faut donc renoncer au rêve infantile du « bonheur-total-tout-le-temps » avec une personne « parfaite », afin de pouvoir se dire mutuellement 9696 :


« Je veux pour pouvoir t’aimer sans m’agripper,

T’apprécier sans te juger,

Te rejoindre sans t’envahir,

T’inviter sans insistance,

Te laisser sans culpabilité,

Te critiquer sans te blâmer,

T’aider sans te diminuer.

Si tu veux m’accorder la même chose,

Alors nous pourrons

Vraiment nous rencontrer

Et nous grandir l’un l’autre. »



Une belle déclaration d’« amour croissance » entre adultes qui s’aiment et se font confiance.






Des approches thérapeutiques aidantes


« Il meurt lentement celui qui ne se fait jamais aider. Celui qui ne change pas de cap lorsqu’il est malheureux, celui qui ne prend pas de risque pour réaliser ses rêves. »

Pablo Neruda, 20 Poèmes d’amour et une chanson désespérée



En plus de l’écoute bienveillante du thérapeute, de ses suggestions, analyses et commentaires, et des protocoles utilisés (j’en ai décrit quelques-uns parmi tant d’autres), différentes approches thérapeutiques sont particulièrement aidantes pour sortir des blessures d’abandon, comme :



• La programmation neurolinguistique (PNL) pour guérir des traumatismes et modifier les croyances limitantes sur soi, les autres, les relations, la vie.




• L’hypnose éricksonienne, en particulier pour faire grandir l’estime de soi, sortir de la dépendance affective et arrêter la spirale négative des émotions et des comportements répétitifs.




• L’auto-hypnose pour mettre fin aux pensées obsessionnelles.




• La méditation pleine conscience.




• La méthode TIPI (technique d’identification sensorielle des peurs inconscientes).





L’hypnose et la méditation pleine conscience modifient les états de conscience. Elles ont « un véritable effet biologique dont l’action est retracée, du cerveau à l’ADN 9797 ». Elles « permettent une meilleure régulation des émotions 9898 ».


LA MÉDITATION PLEINE CONSCIENCE


Le mot « méditer » vient du latin meditare : « donner des soins ». Le nom scientifique de la méditation pleine conscience, aux États-Unis, est Mindfulness Based Cognitive Therapy (MBCT). Cette forme de méditation est très efficace pour apaiser les émotions et retrouver un équilibre intérieur. Elle est aujourd’hui enseignée à l’université Paris-Ouest et pratiquée dans les unités psychiatriques des hôpitaux, comme Sainte-Anne, à Paris. Il suffit de prendre le temps, dans un environnement calme, pour se concentrer sur le moment présent afin de devenir l’observateur de sa respiration, de ses pensées, sensations et émotions, sans s’arrêter sur aucune en particulier. En acceptant tout ce qui survient sans jugement ni commentaires, ni désir de contrôle, de maîtrise. La personne reste observatrice, et une stabilité émotionnelle s’installe progressivement.

Être présent à soi est une belle expérience grâce à laquelle les patients découvrent leur richesse intérieure. Cette méditation peut se faire assis ou allongé, en se promenant, avant l’endormissement, etc. Elle permet de sortir des pensées compulsives, des ruminations négatives obsédantes entretenant les émotions pénibles et empêchant de trouver un calme intérieur. « Quand vous observez une pensée, vous êtes non seulement conscient de celle-ci, mais aussi de vous-même, témoin de la pensée. À ce moment-là, une nouvelle dimension entre en jeu. […] Vous sentez pour ainsi dire une présence, votre moi profond derrière elle ou sous elle. Elle perd alors son pouvoir sur vous et bat rapidement en retraite du fait que, en ne vous identifiant plus à elle, vous n’alimentez plus le mental. C’est le début de la fin de la pensée involontaire et compulsive 9999. »Les patients ressentent « une joie délicate émaner du plus profond [d’eux], celle de l’Être 100100 ». C’est une pratique qui s’appuie sur l’acceptation de ce qui se passe en soi, à l’opposé du déni et des tentatives (habituelles dans notre société) de contrôle des émotions et des pensées. « Elle augmente la flexibilité comportementale. […] Elle apporte ainsi aux sujets un nombre accru de stratégies de réponses émotionnelles adaptées 101101. »

 

Une fois apprise chez le thérapeute, cette pratique est poursuivie une ou plusieurs fois par jour pour en éprouver l’efficacité en profondeur. C’est une méthode douce pour traiter les peurs et les colères.





Quant à la méthode TIPI, elle a été créée par Luc Nicon, qui s’est attaché au traitement des émotions. Elle s’applique à la gestion des émotions indésirables récurrentes. Ce que notre cerveau sait très bien faire si nous acceptons de prendre du temps (quelques minutes suffisent) pour observer toutes les sensations corporelles (les sensations ne sont pas les émotions) qu’elles provoquent, sans chercher à les surmonter ni à les repousser ou les contrôler. Elles se transforment et finissent par s’estomper. Des thérapeutes formés à cette approche l’enseignent à leurs patients pour qu’ils se l’appliquent à eux-mêmes.

Ce voyage dans la blessure d’abandon connaît une issue heureuse. La thérapie a permis cette traversée mouvementée pour atteindre enfin les rives de la paix avec son passé.









Conclusion

Être en paix 
 avec son histoire


« Ma définition du bonheur ? C’est jouir 
 du moment présent, parce qu’on donne sens, 
 ainsi, à ce qui nous arrive ! »

Boris Cyrulnik, Comment j’ai trouvé la force 
 de ne pas céder à la souffrance




Voici venu le moment de se quitter, ce n’est pas un abandon… Au cours de votre lecture, il est possible que vous ayez pris conscience qu’en tant qu’adulte, vous étiez concerné par des blessures lointaines, ou plus récentes.

Vous aurez sans doute éprouvé de la compassion pour toutes les personnes qui se sont exprimées. Je veux ici saluer leur courage et leur détermination sur la voie de leur libération, grâce à des retrouvailles heureuses avec elles-mêmes. Elles ont récupéré leur énergie et détiennent aujourd’hui un savoir essentiel : elles savent pourquoi elles ont erré dans leur vie depuis si longtemps.

Leurs blessures d’abandon pansées, soignées et cicatrisées, les patients sont apaisés, réconciliés avec eux-mêmes. Ils peuvent désormais donner un sens à leur vie, dans leur vérité. Car « on ne peut comprendre sa vie qu’en regardant en arrière ; on ne peut la vivre qu’en regardant en avant 102102 ». Ils ont découvert qu’avoir été capables de surmonter tant de souffrances leur donne une grande force. Ils sont en paix.


[image: image]Ana, 34 ans


« J’avais apparemment de très bonnes antennes pour être séduite par des hommes qui me faisaient souffrir, qui me traitaient mal et, finalement, me quittaient, car je finissais par leur faire sans cesse des reproches, justifiés, qui les exaspéraient. Quand je ne passais pas mon temps à pleurer… Maintenant, je comprends pourquoi, et l’on ne m’y prendra plus. Comme je sais les détecter, je vais les fuir et m’intéresser à des hommes gentils, qui vont me respecter et m’aimer comme je suis. J’aime bien votre formule : “ni hérisson, ni paillasson”… »






[image: image]Florence (voir p. 55)


Retrouvons les derniers mots de son journal : « Je me sens vraiment plus légère. Le nœud de la colère contre moi est enfin totalement libéré. Comme si, enfin, j’allais cesser de m’écorcher, comme si plus rien ne pouvait faire aussi mal. J’étais ma meilleure ennemie, et la hache de guerre est enterrée. Je me réconcilie avec moi-même. »





La vie des patients est devenue une source de joies, petites et grandes, de bonheur parfois. Sans craindre l’intimité ni l’engagement dans leur vie relationnelle. Ils ne se sentent plus coupables de ne pas vivre la vie qu’ils ont en eux (ils s’y adonnent avec plaisir), dont ils se sentent maintenant responsables. Car « il est demandé à l’homme de faire de lui-même ce qu’il est censé devenir, c’est-à-dire de remplir sa destinée 103103 ».

Grâce à leur thérapie, ceux qui ont des enfants, ou qui ont l’intention d’en avoir, leur ont fait le plus beau des cadeaux : ils peuvent être des parents disponibles et sécurisants, aimants. Ils savent comprendre leurs besoins physiques, psychiques, émotionnels, leur donner confiance en eux, leur construire un beau socle narcissique afin qu’ils s’épanouissent, s’aiment (ce qu’ils sont, ce qu’ils font) et sachent s’ouvrir aux autres.


VOUS AIMEZ-VOUS ?


• Connaissez-vous vos besoins et savez-vous satisfaire facilement les plus importants ?

• Connaissez-vous vos valeurs et savez-vous satisfaire facilement les plus importantes ?

• Appréciez-vous vos moments de solitude ?

• Acceptez-vous de n’être pas parfait ?

• Acceptez-vous de changer certaines de vos habitudes ?

• Allez-vous facilement au-devant des autres et les écoutez-vous ?

• Êtes-vous conscient de vos capacités et compétences ?

• Savez-vous que vous êtes quelqu’un d’unique ?

• Acceptez-vous de déplaire ?

• Savez-vous vous affirmer dans une discussion, sans agressivité ?

• Êtes-vous capable d’empathie ?

• Êtes-vous à l’aise dans des relations intimes ?

• Prenez-vous soin de votre corps (hygiène, santé, soins) ?

• Prenez-vous soin de votre lieu d’habitation ?

• Savez-vous apprécier et partager la sensualité ?

• Avez-vous des projets et mettez-vous de l’énergie pour les réaliser ?

• Savez-vous comment vous ressourcer en énergie ?

• Savez-vous exprimer vos émotions ?

• Savez-vous mettre vos limites et les faire respecter (tout en respectant celles des autres) ?

• Prenez-vous soin de vous sur le plan psychologique ?

• Êtes-vous bienveillant (sans laxisme) avec vous-même ?





Je vous remercie tous de votre confiance, vous qui avez participé à la rédaction de ce livre, de votre confiance et vous souhaite de jouir pleinement de votre vie en tant qu’enfants, amis, compagnes ou compagnons, parents, grands-parents. Je vous souhaite d’apprécier les fertiles moments de solitude. Je vous félicite car vous avez acquis sagesse et lucidité, un cœur plus léger. Et, quand la vie vous sera parfois moins douce, souvenez-vous que vous êtes en mesure de vous aider. Vivez au plus près de ce que vous êtes, dans la plénitude, car « la paix est un état d’unité avec l’être 104104 ».
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