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Introduction
Pour commencer ce livre, je souhaite vous expliquer le cheminement qui m’a conduit à l’écrire. Tout est parti de l’anecdote que je vais vous relater ici. Alors que j’étais un jeune interne dans le service nutrition à l’hôpital – j’obtenais de bons résultats auprès de mes patients et mes travaux de recherche avançaient plutôt bien –, mon patron m’annonça qu’il fallait que je quitte le service. Comment un jeune et plutôt bon médecin comme moi pouvait-il se faire renvoyer d’un service où, à l’époque, on ne se bousculait pas pour entrer ? Il m’annonça qu’il fallait que je passe du temps en psychiatrie. Sur le coup, je vous assure, j’ai vraiment pensé qu’il voulait m’envoyer suivre une thérapie. Devant mon air étonné, il compléta son propos en me disant : « Je n’ai pas dit que tu devais te faire soigner, je te demande de devenir plus compétent en psychiatrie. » Très franchement, je n’en avais pas du tout envie, mais il avait l’autorité pour me l’imposer et je suis donc parti dans un service de psychiatrie à spécificité chimique.
Les premiers temps, j’étais complètement désemparé. Que faire face à une personne en dépression si profonde qu’elle n’arrive même pas à parler tellement elle pleure en permanence ? Que faire face à une personne assise au bord de son lit, son corps en forme de point d’interrogation – tête baissée, dos courbé, jambes ballantes – qui ne vous adresse pas la parole ? La première semaine fut une véritable épreuve pour moi. Heureusement, je fus aidé par les plus anciens et, à force de suivre leurs propres consultations, j’appris et compris de plus en plus. Un univers venait de s’ouvrir à moi.
Bien sûr, à l’époque, je n’avais pas encore fait le lien entre la psychologie et la nutrition, j’apprenais – je le croyais du moins – une nouvelle discipline. J’avais eu l’habitude jusque-là de procéder à des interrogatoires alimentaires et de délivrer un modèle d’alimentation proportionnel à ce que je pensais de la personne, bref un régime. Même si par moments, sans m’en rendre compte, je faisais de la psychologie, cela m’apparaissait comme un simple dialogue de politesse. J’ai progressé davantage jusqu’à comprendre une partie des méandres complexes de notre esprit pour finalement réussir à percevoir combien les douleurs psychiques pouvaient être fortes.
J’ai redemandé moi-même à passer un second semestre dans ce service de psychiatrie tellement j’étais intéressé. Au point que j’ai même pensé à un moment m’être trompé de carrière et devoir recommencer pour devenir psychiatre. Heureusement le doyen de la faculté, qui m’avait pris en sympathie, veillait sur moi. Quand je m’ouvris à lui de mon questionnement, il prit une décision surprenante : « Je t’envoie maintenant dans un service d’urologie, ça te fera du bien de mettre un peu les mains dans l’urine après ton stage en psychiatrie. » En fait, lui-même chirurgien n’était pas un amateur de psychiatrie. Il me connaissait suffisamment pour savoir que, malgré la passion engendrée par la découverte de cette discipline, il valait mieux que je m’oriente vers la nutrition. Je repris donc le cours de mon parcours universitaire comme prévu. Une seule chose avait changé, je ne voyais plus seulement l’aspect nutritionnel, j’essayais de comprendre les gens, d’analyser leur comportement et de le mettre en relation avec leur façon de manger. Au début, je l’ai fait comme un écolier. J’avais vraiment une approche que je qualifierais de scolaire de tout cela.
Une histoire m’a fait beaucoup plus progresser que les autres. Elle s’appelait Muriel, elle venait me voir pour une perte de poids après une succession de régimes qui n’avaient jamais réussi. C’est elle qui me fit rentrer sur un terrain psychologique sans que je lui demande quoi que ce soit. Elle prétendait que sa prise de poids était la conséquence d’un viol dont elle avait été victime dans son enfance. Elle racontait cela avec une facilité et une indifférence contrastant singulièrement avec la violence de l’histoire.
Les deux premières consultations n’ont donné aucun résultat en termes de poids. Par contre, j’avais le droit à la répétition de l’histoire du viol dans les moindres détails. Fort de mon expérience en psychiatrie, je commençais à avoir un doute. Si un traumatisme est à l’origine d’une prise de poids, mais qu’on est capable d’en parler, de communiquer sur le sujet, pourquoi n’arrive-t-on pas à maîtriser le comportement alimentaire qui en résulte ? Je m’en ouvris par téléphone avec mon patron du service de psychiatrie. Il me répondit : « C’est probablement que ça n’a rien à voir, trouve le vrai secret, provoque-la si besoin. »
La consultation suivante, je bouillais d’impatience. Elle recommença à me parler de ce viol qui était l’origine de sa prise de poids, toujours sans avoir fait le moindre progrès alimentaire. Je tentais quelque chose, j’avoue de façon peut-être un peu trop insolente. Je lui déclarais que j’en avais marre qu’elle me fasse tourner en rond, qu’elle se moquait de moi, que je reconnaissais l’importance et la douleur de ce traumatisme, mais qu’elle ne me disait pas la vérité. J’ajoutais que son corps était un refuge et qu’il y avait probablement autre chose. Sa réaction fut étonnante. Elle prit le cendrier posé sur la table (à cette époque, il y avait des médecins qui fumaient en consultation) et me le lança au visage. Rassurez-vous, je parvins à l’éviter ! Elle sortit du bureau furieuse en claquant la porte et j’étais persuadé que je ne la reverrai plus.
Il y eut bien un moment de pause. Un mois plus tard, cependant, elle revint en s’excusant. Elle me dit que j’étais le seul à avoir compris que jusqu’à présent elle avait manipulé tous les médecins qu’elle avait rencontrés. Elle savait que l’histoire du viol, elle seule, suffisait à recueillir leur compassion et donc, pensait-elle, leur intérêt. Mais j’avais raison, il y avait autre chose, me confirma-t-elle. En résumé, elle portait de nombreuses douleurs. Elle avait été abandonnée par ses parents, et réellement été violée dans le foyer où elle avait été placée. Elle s’était retrouvée par la suite à la rue, en situation de sans domicile fixe, avec beaucoup de violence au quotidien pour simplement survivre. Elle avait retrouvé sa mère qui ne souhaitait aucun contact avec elle, appris qu’elle avait une sœur sans parvenir à la retrouver. Tout cela, je l’appris au cours des consultations qui ont suivi. En bref, sa vie était ponctuée d’événements tristes, de douleurs, de manque d’amour, d’abandon. Plus elle parlait, mieux le régime se déroulait. Du coup, la nutrition passait au second plan et n’était au fond que le prétexte pour parler avec moi.
Mais elle restait quand même en forte souffrance et il ne servait à rien de la faire maigrir si on n’était pas capable de la rendre plus heureuse. Elle refusa absolument toute consultation de type psychologique. Je savais que c’était une impasse et je lui proposais d’écrire son histoire et de la publier. En réalité, son corps était un refuge pour subir et cacher en même temps cette vie jugée honteuse. Elle cachait ses secrets dans la graisse. Elle écrivit ce livre, le fit publier. Il n’a pas eu un grand succès mais ça n’a aucune importance, car elle a rendu publique son histoire, elle l’a extraite de sous sa peau et cela a suffi pour lui permettre de reprendre le cours de sa vie.
C’est grâce à cette trajectoire personnelle que je fis la connexion entre la nutrition et l’esprit. C’est facile à dire, mais cela ne suffit pas. Prendre conscience qu’il existe une relation entre la psychologie et les comportements alimentaires ne permet pas pour autant de les traiter. J’ai donc essayé tout au long de ma carrière de bâtir une espèce de carte des profils que l’on peut rencontrer.
C’est ce que je vais vous exposer dans cet ouvrage que je dédie à toutes les personnes qui ont souffert de n’avoir jamais été comprises et à toutes celles en surpoids qui ont subi des moqueries. On a voulu rabaisser la condition d’être gros ou obèse à un manque de volonté, à une faiblesse intellectuelle, à une gourmandise malsaine. Seuls ceux qui ont connu les difficultés qu’engendre cet état physique peuvent en parler. Quand on n’a pas vécu le surpoids ou l’obésité en société, on ne peut pas réellement comprendre la situation, j’en suis persuadé. Ce sont souvent des maigres ou des gens qui n’ont aucun problème de poids qui donnent des conseils aux autres en tentant de réduire à la simple prise alimentaire la complexité du statut de « gros ». C’est donc pour toutes ces personnes que j’ai écrit ce livre en espérant qu’elles puissent s’y retrouver et que cela crée un déclic. Je remercie également toutes celles et tous ceux qui m’ont raconté leur histoire et m’ont donné l’autorisation, en cachant leur nom, de vous les exposer.



Faire son propre interrogatoire psychologique
Pour réaliser votre propre interrogatoire psychologique, vous avez plusieurs options. Vous pouvez répondre à toutes les questions en secret et juste en pensée ou à voix haute, au calme et en solitaire. Le plus efficace est probablement d’écrire vos réponses, et de les garder soigneusement pour les relire par la suite.
S’il vous est possible de répondre à toutes les questions qui vont suivre et de trouver une piste, vous pouvez peut-être vous éclairer vous-même et mettre à nu ce qui vous empêche de maigrir. Ce n’est pas un exercice facile, mais à force de se poser sincèrement ces questions et avec l’aide de ce que vous avez lu jusqu’ici, vous pourrez parfois « trouver la lumière ». Parce que le jour où on réussit à mettre en évidence les raisons de la prise de poids, il devient possible de démarrer un régime, en gardant en permanence en tête cette raison et en ne se contentant pas exclusivement de suivre des règles alimentaires.
Vous verrez d’ailleurs, si vous y arrivez, qu’au fur et à mesure, des aspects ou des interprétations différentes de ce que vous pensez être le problème peuvent apparaître. Très souvent en effet, on trouve un point de départ et on le fait évoluer progressivement par la réflexion et la concentration. Ne méprisez rien. De toutes petites choses peuvent parfois provoquer de grands désarrois. Tout ce qui a de la valeur pour vous compte, c’est cela le plus important.
 
Essayez de retrouver la date à laquelle vous avez gagné pour la première fois du poids de façon significative.
Il ne s’agit pas d’un kilo acquis pendant des vacances. N’ayez pas peur de chercher. Il faut retrouver la période ou la date de votre vie à laquelle vous vous vous souvenez d’avoir vraiment décroché. Peut-être aviez-vous déjà un peu de surpoids auparavant, peu importe, mais c’est la date à laquelle vous commencez à ne plus pouvoir contrôler votre poids qui est très importante. Même si cette date est en relation avec une maladie, ou tout autre problème de nature non psychologique, elle vous signalera en partie les raisons de votre prise de poids.
S’il y a eu une répétition dans la prise de poids, essayez de voir quels sont les événements ou les situations similaires qui se sont répétées comme lors de la première prise de poids. C’est vraiment l’étape la plus importante de la compréhension. C’est un travail que je dois faire à chaque fois en consultation, c’est ce qui me met sur la piste.
Dès que vous avez le sentiment d’avoir trouvé, réfléchissez pour comprendre ce qu’il s’est passé. Peut-être que, les premiers temps, vous ne trouverez rien, ce n’est pas grave. Parfois vous pouvez même avoir le sentiment qu’il s’agit de quelque chose d’insignifiant. Ne craignez pas de creuser. L’événement en question n’est peut-être pas la raison de votre prise de poids. Mais c’est un peu comme le jeu du chaud-froid, la solution pourrait se situer à côté. Ne négligez absolument rien. Éventuellement questionnez votre entourage, si besoin, lorsque vos souvenirs sont trop lointains.
Essayez de vous remémorer tous les événements qui se sont produits au moment de la première prise de poids, même deux ou trois mois avant ou après. Parfois il faut du temps pour digérer un événement, il ne faut rien lâcher.
Vous avez beau investiguer et vous ne trouvez rien de très significatif ? Penchez-vous sur les deux ou trois mois précédant l’augmentation de votre poids. Essayez de procéder par cercles concentriques. Commencez par la famille, puis passez à vos proches et votre milieu scolaire ou professionnel. N’arrêtez pas de fouiller. Vous pouvez même vous questionner sur les événements nationaux qui se sont produits à cette période. Les conséquences de la peur n’ont pas de rapport avec l’intensité d’un événement. Certaines annonces dans les journaux d’information peuvent plonger les gens dans des craintes insoupçonnées. C’est là que manger ou la graisse interviennent encore une fois pour soulager. D’autres fois c’est un événement à venir qui vous a traumatisé : comme pour un enfant qui sait devoir être séparé dans quelques semaines de ses parents, un examen qui se profile, une embauche à venir, un déplacement à l’étranger, des soins palliatifs chez un être aimé… Tout est possible.
 
Quelles sont les dates qui vous ont le plus marqué ?
En fonction des dates qui vous ont marqué dans votre vie, vous pouvez déterminer dans quel type de situation vous vous êtes senti le plus sensible et donc le plus vulnérable. C’est une piste comme une autre qui peut servir de guide, même s’il ne s’agit pas d’événements angoissants et traumatisants. Certains évoquent des moments joyeux comme un mariage, une communion, une rencontre, d’autres une réussite professionnelle ou à un examen. D’autres encore me parlent parfois de nourriture en me racontant leurs expériences dans un restaurant gastronomique. En bref, on teste le niveau de sensibilité par rapport à une situation positive. Après on recherchera chaque situation de la même nature pour voir si elle n’a pas provoqué un problème. On procède à une enquête à contre-courant.
Ce que je recherche, ce sont ce que j’appelle des dates clés. Des dates qui sont incrustées dans notre cerveau et qui peuvent nous permettre de temps en temps de « dérouler le fil de la pelote ». Car nous accumulons tellement d’images dans notre cerveau en les associant à des sentiments, qu’il est difficile, sans une recherche approfondie, de savoir ce qui a de la valeur ou non chez quelqu’un. Dans notre cas, nous recherchons pourquoi la nourriture a été utile pour absorber un choc ou une situation. C’est généralement toujours relié à des choses qui ont de la valeur pour nous. Pour prendre une expression imagée, c’est comme trouver un fichier dans un ordinateur et rechercher à quel dossier l’attribuer et comment il a été constitué.
 
Quel(s) traumatisme(s) a été le plus fort dans votre vie ?
Une autre façon de se retrouver consiste à rechercher les dates et les événements qui vous ont le plus marqué par leur agressivité dans votre vie. Cela donne un renseignement sur tout ce qui est susceptible de vous toucher fortement. Chacun de nous, pour des raisons différentes, est plus sensible à certaines situations qu’à d’autres. La brutalité, le décès, la violence, la peur de réussir, les complexes, le rapport à autrui, la pudeur à l’égard de la sexualité, la parole que l’on reçoit sont autant d’éléments auxquels chacun réagit à sa manière en fonction de sa propre histoire.
Quand on demande à quelqu’un quels sont les événements les plus traumatisants de sa vie, on arrive à dresser une liste de tous les instants pendant lesquels cette personne aurait pu grossir. C’est donc l’inverse de la question précédente. Au lieu de partir de l’événement pour arriver au traumatisme, on recherche tous les traumatismes et on vérifie s’il y a eu une relation avec le poids à ce moment-là. Je n’aime pas du tout le terme d’autoanalyse comme si c’était une espèce d’opération de sauvetage ou de nettoyage personnel de son cerveau. Très souvent, j’entends en consultation des gens me dire avoir procédé eux-mêmes à leur analyse. En réalité, c’est très difficile car les psychanalystes eux-mêmes ne connaissent pas le fond des pensées de leurs patients. Leur rôle est de les aider à trouver une suite logique aux événements et de comprendre comment, à partir d’une situation difficile à absorber, on arrive à fabriquer un ensemble de comportements qui empêchent de bien vivre.
En réalité, il s’agit de réaliser une enquête personnelle pour dévoiler les choses essentiellement et pas toujours pour les expliquer. Mettre en lumière est la fonction principale de l’ensemble de ces questions. Quand on a compris qu’un événement a été à l’origine de la nécessité de manger pour combattre la douleur qu’il va provoquer, on arrive alors à couper la relation entre les deux. Quand va passer dans notre cerveau l’évocation de cet événement, sans qu’on en ait la conscience réelle, on répond par un geste réflexe en mangeant. Mais si on met en évidence cette relation, au moment de manger, on pourra prendre conscience qu’il s’agit d’une réponse à un vieux traumatisme. Je vais vous donner un exemple qui était utilisé par un excellent professeur de psychologie. Il disséquait la relation entre un gendarme et un citoyen et nous expliquait que, si on était arrêté par un membre de l’autorité qui nous mettait une contravention à tort, nous pourrions avoir envie de l’insulter ou de le frapper. Mais, disait-il, ce qui nous en empêchait, c’est la suite d’images logiques inconscientes qui en découlaient. Il appliquait cela à n’importe quelle situation. Si j’avais un gros problème avec un individu, j’allais être en retard pour l’anniversaire de mon enfant. Il serait très déçu et je risquais de lui faire beaucoup de peine. Ma femme allait m’en vouloir, nous allions nous disputer. Chacun de nous resterait de son côté. Puis il faudrait du temps pour se réconcilier, et ainsi de suite. Le professeur nous démontrait ainsi que notre cerveau est capable de dérouler une série de pensées logiques aboutissant à s’abstenir de commettre un geste que nous regretterions. Et c’est la même chose dans notre cas de figure : nous relions toute forme d’anxiété ou d’angoisse à la nourriture, mais sans la capacité de penser une suite logique de ce qui en découlera.
 
Vous sentez-vous aimé(e) ?
Ce n’est pas facile de dire que l’on n’est pas aimé. C’est quelque chose qu’on avoue rarement de son plein gré. Par contre, lorsque je pose la question, il m’arrive parfois d’observer certains patients prendre un long temps avant de répondre, la plupart du temps justement quand il y a un problème. C’est facile de mener sa vie au jour le jour sans se poser de questions, surtout si on a pris l’habitude de composer avec une absence d’amour. C’est très important de se sentir aimé ou de sentir avoir été aimé. Cela suffit à… remplir. Oui bien sûr, j’utilise cette expression à dessein, pour bien faire comprendre. Finalement le capital amour que l’on reçoit dans la vie, j’insiste, nous nourrit. Posez-vous donc la question sans avoir peur de la réponse.
 
Est-ce que vous aimez votre entourage ?
À l’inverse, faites le bilan de ce que vous ressentez à l’égard des autres. Les routines de vie empêchent de considérer les relations que nous avons avec autrui. Je ne parle pas ici seulement de la famille, mais de toutes les personnes avec qui vous êtes en contact. On prend vite l’habitude de composer, de faire plaisir à l’autre pour éviter un ennui ou une dispute, de se soumettre pour simplifier la relation. À vous d’étudier le sujet.
 
Avez-vous subi un traumatisme sexuel ou vous souvenez-vous de paroles ou de regards qui vous ont gêné ?
Bien enfouies dans la mémoire se cachent des blessures en relation avec la sexualité. C’est souvent difficile à avouer, à concevoir et surtout à dire. Combien de fois, en posant la question à une personne venue me voir en consultation, j’ai observé d’abord un temps de réflexion puis des larmes. Le travail consiste à les révéler mais surtout à les dire à autrui. C’est seulement comme cela, sans hésiter à tout dire, qu’on peut se débarrasser de ce « poids ».
 
Quel est votre plus gros complexe ?
C’est aussi une piste intéressante. Il n’est pas rare qu’une personne venue me voir pour un problème de poids me réponde que son plus gros complexe ne concerne pas son corps et préfère me donner une autre réponse. La taille, la difficulté d’élocution, un supposé manque de culture, une incapacité à s’habiller correctement… Tout peut y passer. Mais c’est un élément qui contribue à la dévalorisation et qui, parfois, empêche de voir des éléments beaucoup plus profonds. Voilà pourquoi il faut se débarrasser tout de suite de ce paramètre. Il faut bien sûr vérifier la pertinence du complexe. En faisant cela, non seulement on améliore l’estime de la personne mais on balaie un sujet qui empêche de voir le vrai problème ou dont on se sert comme d’un paravent pour le cacher. Les ressorts de la psychologie sont infinis.
 
Est-ce que vous pensez qu’une personne autour de vous a été responsable de ce complexe ?
Il ne s’agit pas ici de rechercher une responsabilité, mais la première réponse qui sera donnée fournit une indication sur une relation polluante. En affectant un côté négatif à une personne, en quelque sorte, on la révèle. On peut même découvrir certaines fois qu’il s’agit d’un groupe de personnes. C’est donc à vous de vous poser la question. C’est un peu comme si on fouillait chaque recoin de son cerveau pour essayer de mettre en relation des gens avec un problème, un événement… Le but étant de recoller les morceaux entre eux.
 
Comment évaluez-vous votre état de bonheur ?
Vous avez probablement déjà entendu parler des échelles de la douleur que l’on utilise de façon simple pour évaluer la douleur avec l’aide de la personne. En effet, on sait que la perception de la douleur est un phénomène subjectif conduit par des émotions cérébrales personnelles. C’est exactement la même chose en psychologie, on peut très bien imaginer qu’il existe une échelle de 1 à 10 de la tristesse, de la mélancolie, de l’autosatisfaction, de l’estime de soi, de la joie… Réalisez cet exercice pour apprendre réellement qui vous êtes. Vous pouvez même le faire en utilisant chacun de ces ressentis. En fait, cela consiste à se mettre en face de sa propre vérité. Faire bonne figure, masquer ses sentiments y compris à soi-même devient chez certains une habitude et empêche de trouver la raison qui fait que la prise de poids soulage.
 
Vous arrive-t-il de ressentir des moments de mélancolie ?
La résilience, c’est la capacité à surmonter les chocs traumatiques. Le poids aide souvent, comme nous l’avons vu, à surmonter un traumatisme, c’est un des mécanismes de la résilience. Vivre avec ne signifie pas qu’il ne reste pas des traces. Il ne s’agit alors ni d’une dépression ni d’un autre trouble psychologique, mais de moments de mélancolie que nous n’attribuons à rien. La mélancolie est différente de la dépression, c’est une forme de tristesse sans élément pour la justifier. Mais c’est également un indicateur, et c’est l’intérêt de se poser la question et, en même temps, d’essayer de déterminer à quel moment ou dans quelle situation ce sentiment apparaît.
 
Vous souvenez-vous de vos rêves ?
Les rêves sont une suite de phénomènes psychiques (d’images, en particulier) se produisant pendant le sommeil, la construction de l’imagination à l’état de veille, destinée à échapper au réel, à satisfaire un désir. Ils permettent de réguler les émotions. Pour certains cliniciens et chercheurs, les rêves s’apparentent à une forme de « thérapie nocturne » qui aide à absorber et à intégrer les expériences émotionnelles personnelles, surtout les émotions négatives, dans la sécurité du sommeil. Ça vaut vraiment le coup de les noter et sans rechercher des interprétations sur Internet, de leur donner soi-même une explication. Peu importe que ce soit la bonne ou non, l’important c’est ce que vous en faites vous-même. L’absence de rêve est aussi significative notamment quand les traumatismes sont très forts. Le cerveau n’arrive alors même pas à absorber. Les rêves servent donc à la façon d’un outil. Quand ils reviennent avec une forte fréquence, on sait alors qu’ils indiquent un problème particulier.
 
Avez-vous un bon sommeil ?
Il arrive souvent qu’on ne se souvienne d’aucun rêve. Pourtant on peut avoir un sommeil agité, ce qui signifie que nous n’arrivons pas à mémoriser les rêves mais ils existent. Cela sert surtout à montrer qu’il existe un problème et donc à ne pas occulter la relation qu’il y a entre le poids et le psychisme.
 
Vous arrive-t-il d’avoir des moments de panique ?
L’attaque de panique ou la crise d’angoisse aiguë se définit par « l’apparition soudaine d’une crainte, d’une angoisse ou appréhension intense, d’une peur ou terreur ; une sensation de catastrophe imminente, souvent associée à la peur ». Cette panique est justement en général reliée à un événement ou à un traumatisme que l’on veut absolument cacher et que l’on n’arrive pas à retrouver. La panique sert en quelque sorte à cacher un élément déclencheur qui, d’un seul coup, est passé dans le cerveau. On n’arrive pas à se le figurer mais on ressent la douleur, donc c’est une peur dans le vide encore plus angoissante. Comme précédemment, on s’attachera à rechercher les conditions dans lesquelles l’attaque de panique s’est produite. En associant cela à toutes les questions que vous vous êtes déjà posées, vous finirez progressivement par approcher d’un sujet qui est peut-être, je dis bien peut-être, le bon.
 
Est-ce qu’il y a des reproches que vous n’arrivez pas à faire votre entourage ?
Vous êtes seul à procéder à cet examen et à vous poser toutes les questions que je vous propose. Il n’y a aucune honte à verbaliser par la pensée, ou à haute voix même, tout ce que vous voudriez reprocher à tous ceux qui vous entourent. Concrétiser la pensée ou la verbaliser est vraiment un des éléments qui permet de se soigner. Enfermer en soi des récriminations, des reproches, des critiques est une mauvaise chose. Voilà pourquoi, sans déclencher de réactions que vous ne pourriez pas maîtriser par la suite, il est très utile et facile de se dire les choses devant un miroir, de les écrire, de les confier à un confident ou simplement de les énoncer à voix haute.
 
Quels événement, pensée, action vous font ou vous ont fait ressentir de la honte ?
Une fois toutes ces questions posées, on peut rentrer dans le vif du sujet. Et on peut essayer de raconter dans les mêmes conditions que pour la question précédente, quel est l’instant où vous avez eu la plus grande honte de votre vie. Il est possible de retrouver, simplement en répondant à cette question, l’origine d’un traumatisme. Parfois, le contexte dans lequel on retrouve cela peut aussi avoir une signification et permet de remonter à un autre moment beaucoup plus secret.
 
Qu’est-ce que maigrir va vous apporter le plus ?
Il ne s’agit plus de répondre à la question dont je vous parlais au début de ce livre et dont la réponse a été « se sentir mieux dans ma peau », mais plutôt de donner le véritable bénéfice que vous attendez d’un amaigrissement. Il ne faut pas hésiter à détailler ce bénéfice des choses les plus simples aux plus raffinées. Mieux marcher jusqu’à pouvoir exprimer son agressivité à autrui, séduire, pouvoir s’habiller comme on veut, régler ses comptes avec une personne qui nous a fait du mal, se débarrasser de ses complexes, d’une douleur, d’un deuil…
 
Si vous changiez de vie, qu’est-ce qui vous ferait le plus de bien ?
C’est ce que j’appelle « faire l’inventaire ». Il y a un côté utopiste dans l’histoire mais cela permet de mettre les choses à plat. Parfois, à la suite de cette question, on trouvera la force de procéder à des changements de mode de vie. D’autres fois, on se dira qu’au fond on n’a pas besoin de ce changement pour continuer à bien vivre, ce qui permettra d’éliminer les regrets.
Ce diagnostic a beaucoup de valeur. Mais au bout du compte, la question importante reste de savoir ce que l’on en fait et comment améliorer la situation.
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