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À mes trois filles, Sage, Sky et Soleil. Par ordre d’âge, afin d’éviter toute contestation future quant à l’ordre des dédicaces. Je vous aime tant, et je vous ai regardées grandir plus vite que je n’ai écrit ce livre. Prenez toujours le temps d’être entièrement présentes, car c’est peut-être le meilleur moyen et le plus agréable de garder votre esprit alerte et votre vie lumineuse. Vous êtes encore si jeunes, et pourtant, vous m’avez déjà procuré toute une vie de souvenirs que j’espère ne jamais oublier.

À ma Rebecca, dont l’enthousiasme n’a jamais fléchi. Si à la fin notre vie n’est plus qu’une collection de souvenirs, la mienne sera remplie d’images de ton superbe sourire et de ton soutien indéfectible.

À quiconque ayant rêvé de voir son cerveau s’aiguiser. Non seulement libre de maladie ou de traumatisme, mais aussi optimisé de manière à lui permettre de bâtir sa vie, de s’en rappeler le mieux possible le récit et de faire preuve de résilience durant ses épreuves. À quiconque ayant toujours cru que son cerveau n’était pas une boîte noire, impénétrable et intouchable, mais qu’il lui était possible de le nourrir et de le faire grandir au-delà de son imagination.
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Le souvenir des choses passées n’est pas nécessairement
le souvenir des choses telles qu’elles furent.

— MARCEL PROUST
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INTRODUCTION

Ce n’est pas compliqué

Le cerveau est plus vaste que le ciel…
[et]… plus profond que la mer.
—EMILY DICKINSON

Contrairement à la plupart de mes collègues, je n’ai pas grandi avec le désir ardent de devenir médecin, encore moins un neurochirurgien. J’ai aspiré en premier lieu à devenir écrivain, un rêve qui me venait probablement du béguin que j’avais pour une professeure d’anglais de la fin du primaire. Quand j’ai choisi la médecine, j’avais treize ans et mon grand-père venait de subir un accident cérébrovasculaire. Nous étions très proches, lui et moi, et voir ses fonctions cérébrales décliner aussi rapidement m’a déconcerté. Il s’est soudain retrouvé incapable de parler et d’écrire, mais il semblait bien comprendre ce que les gens lui disaient et ce qu’il lisait. Bref, il pouvait assimiler aisément les communications verbales et écrites, mais il ne pouvait pas y répondre de la même manière. C’est alors que le fonctionnement complexe et mystérieux du cerveau a commencé à me fasciner. J’ai passé beaucoup de temps à l’hôpital et j’étais de ces enfants agaçants qui posent beaucoup de questions aux médecins. Quand ils m’expliquaient patiemment ce qui s’était produit, je me sentais très grand. J’ai observé le travail de ces médecins, qui sont parvenus à ramener mon grand-père à la santé après avoir dilaté son artère carotide afin de restaurer le flux sanguin vers son cerveau et de prévenir du même coup d’éventuels AVC. N’ayant jamais passé jusque-là beaucoup de temps en compagnie de chirurgiens, j’ai eu la piqûre. Je me suis mis à lire tout ce que je pouvais sur la médecine et le corps humain. J’ai eu tôt fait de fixer mon attention sur le cerveau, plus particulièrement la mémoire. Je m’étonne d’ailleurs encore de ce que notre mémoire – l’étoffe même de notre être – puisse se réduire à des signaux neurochimiques invisibles se transmettant d’une minuscule zone à une autre du cerveau. Pour moi, ces explorations précoces dans le monde de la biologie du cerveau se sont immédiatement avérées démystifiantes et magiques.

Longtemps après, quand j’étais en faculté de médecine au début des années 1990, la sagesse populaire donnait à penser que les cellules du cerveau, comme les neurones, étaient incapables de se régénérer. On naissait avec un ensemble de cellules, et c’était tout. Au cours de la vie, on vidait lentement cette réserve (tout en accélérant ce drainage en s’adonnant à de fâcheuses habitudes telles que boire trop d’alcool et fumer de la marijuana – la vérité à ce sujet viendra plus tard). Peut-être le dois-je à mon éternel optimisme, mais je n’ai jamais cru que les cellules de notre cerveau arrêtaient tout simplement de croître et de se régénérer. Après tout, nous continuons d’avoir de nouvelles idées, des expériences profondes, des souvenirs très clairs et de nouveaux apprentissages tout au long de notre vie. J’avais l’impression que le cerveau ne s’atrophiait pas, à moins qu’on ne l’utilise plus. Lorsque j’ai terminé ma formation en neurochirurgie, en 2000, on avait abondamment prouvé que l’on pouvait favoriser la naissance de nouvelles cellules dans le cerveau (à savoir la neurogenèse) et même en accroître la taille. Il s’agissait d’un changement extraordinairement optimiste de perception du système de contrôle principal de nos corps. En effet, chaque jour de votre vie, vous pouvez améliorer la qualité, la rapidité, l’état et, oui, l’acuité de votre cerveau. J’en suis convaincu. (Je passerai aux mauvaises habitudes plus tard; elles ne tuent pas nécessairement les cellules du cerveau, mais leur abus risque d’altérer le fonctionnement du cerveau, surtout ses pouvoirs mémoriels.)

Permettez-moi de préciser ceci d’entrée de jeu: je suis assurément en faveur d’une excellente éducation, mais il ne s’agit pas de cela dans Optimisez votre cerveau à tout âge. Mon livre porte moins sur l’amélioration de l’intelligence ou du QI que sur la propagation de nouvelles cellules et un travail plus efficace de celles que vous possédez. Il ne vise pas vraiment à vous aider à vous rappeler une liste d’éléments, à obtenir de bons résultats d’examens ou à bien exécuter vos tâches (quoique vous parviendrez mieux à atteindre tous ces objectifs grâce à un cerveau optimisé). Dans Optimisez votre cerveau à tout âge, vous apprendrez à améliorer votre cerveau de sorte qu’il fasse des liens entre des expériences qui pourraient échapper aux autres et vous aide à mieux traverser la vie. Vous développerez un cerveau capable d’alterner entre des perceptions du monde à court terme et à long terme et, peut-être surtout, un cerveau des plus résilients au fil d’un vécu qui pourrait s’avérer débilitant pour quelqu’un d’autre. Dans cet ouvrage, je définirai précisément la résilience et je vous enseignerai à la cultiver. La résilience a été un élément crucial de ma croissance personnelle.

Le contexte compte lorsque nous parlons d’un sujet aussi important que le fonctionnement ou le dysfonctionnement de notre cerveau. Par ailleurs, notre perception du déclin cognitif a énormément changé avec le temps. La documentation sur la démence remonte au moins à l’an 1550 avant notre ère, lorsque des médecins égyptiens ont décrit pour la première fois ce trouble dans le papyrus Ebers, un rouleau ou manuscrit de 110 pages renfermant des archives médicales de l’Égypte antique. Ce n’est toutefois qu’en 1797 que l’on a donné un nom à ce phénomène, démence, qui signifie littéralement «folie» en latin. Ce terme nous vient d’un psychiatre français, Philippe Pinel, révéré comme le père de la psychiatrie moderne en raison de ses efforts favorisant une approche plus humaine des soins à apporter aux patients en psychiatrie. Par contre, lorsque l’on a commencé à employer le terme démence, il désignait les gens ayant une déficience intellectuelle («l’abolition de la pensée») à n’importe quel âge. Ce n’est qu’à la fin du dix-neuvième siècle que l’on en est venu à réserver ce terme aux gens accusant une perte spécifique de facultés cognitives. Au même siècle, le médecin britannique James Cowles Prichard a également introduit le terme démence sénile dans son livre intitulé A Treatise on Insanity. Le mot sénile, qui signifie «vieux», désignait n’importe quel type de folie chez les personnes âgées. Étant donné que la perte de mémoire constitue l’un des principaux symptômes de la démence, on en est venu à associer ce terme surtout à la vieillesse.

Pendant longtemps, on a cru que les personnes âgées qui souffraient de démence étaient maudites ou atteintes d’une infection comme la syphilis (du fait que les symptômes de la syphilis peuvent être similaires). Si bien que l’on considérait le mot démence comme péjoratif et qu’on l’employait comme une insulte. Or, la première fois que j’ai dit à mes filles que j’écrivais le présent livre, elles m’ont demandé s’il s’agissait des Détraqueurs, ces sombres créatures qui vident les gens de leur âme, dans les aventures d’Harry Potter. La démence, qui ne constitue pas une maladie précise, mais un groupe de symptômes associés à la perte de mémoire et à un mauvais jugement, est parfois perçue de façon tellement négative qu’il vaut la peine de l’aborder ici brièvement.

Il est vrai que les scientifiques et les médecins utilisent ce mot dans un contexte clinique, et il est tout aussi vrai que les patients et leurs proches ne savent pas toujours quoi en penser, surtout lorsqu’ils en reçoivent le diagnostic. Pour commencer, il est trop imprécis. La démence se situe sur un spectre, allant de léger à grave, et certaines de ses causes sont entièrement réversibles. La maladie d’Alzheimer, qui compte pour plus de la moitié des cas de démence, retient presque toute l’attention. Par conséquent, on utilise souvent les termes démence et alzheimer de manière interchangeable. Or, cela ne devrait pas être. Le mot démence est toutefois fermement ancré dans notre vocabulaire, comme son association avec la maladie d’Alzheimer. Dans mon livre, j’emploie les deux termes dans l’espoir que les conversations, et les mots utilisés pour décrire un problème de santé relatif au déclin cognitif, empruntent une autre direction à l’avenir.

J’estime que l’on a trop mis l’accent sur la maladie d’Alzheimer pour décrire la démence, à tel point que l’on a ainsi aggravé la peur que la perte de mémoire soit inévitable en vieillissant. Des gens en parfaite santé dans la trentaine et la quarantaine s’inquiètent des implications de trous de mémoire ordinaires, comme la perte de leurs clés ou l’oubli du nom d’une personne. Or, cette peur est malavisée; comme vous l’apprendrez, la perte de mémoire ne constitue pas un élément préétabli du vieillissement.

Quand j’ai commencé à voyager dans le monde entier en parlant aux gens de mon livre, j’ai pris conscience d’une autre chose extraordinaire. Selon un sondage de l’AARP (ex-Association américaine des personnes retraitées) réalisé auprès d’Américains âgés de trente-quatre à soixante-quinze ans, presque tous (93 pour cent) comprennent l’importance capitale de la santé du cerveau, mais ces mêmes personnes n’ont généralement aucune idée des moyens ni même de la possibilité d’améliorer la santé de leur propre cerveau. La plupart croient que ce mystérieux organe encastré dans une structure osseuse est un genre de boîte noire, intouchable et impossible à améliorer. C’est faux. Vous pouvez enrichir votre cerveau continuellement et constamment tout au long de votre vie, peu importent votre âge et votre accès à des ressources. J’ai moi-même ouvert la boîte noire et j’ai touché au cerveau humain, et je vous révélerai tout de ces expériences extraordinaires. Grâce à ma formation professionnelle et à des décennies d’apprentissage additionnel, je suis plus convaincu que jamais qu’il est possible d’enrichir le cerveau – de le stimuler et de le parfaire. Envisagez ceci. Vous le pensez probablement au sujet de vos muscles – même de votre cœur, qui est d’ailleurs un muscle. Si vous lisez mon livre, vous êtes de ceux qui se montrent probablement déjà proactifs par rapport à leur santé physique. L’heure est venue de comprendre qu’il est possible d’en faire autant pour votre cerveau. Vous pouvez influencer le mode de pensée et la mémoire de votre cerveau beaucoup plus que vous ne vous en rendez compte ou ne l’imaginez, et la vaste majorité des gens n’a pas même commencé à s’y mettre. Optimisez votre cerveau à tout âge vous aidera à créer votre propre programme «esprit vif», que vous pourrez facilement intégrer à votre vie quotidienne. Je l’ai déjà fait moi-même et je suis ravi de vous enseigner à le faire à votre tour.

En tant que professeur de neurochirurgie et reporter, une grande partie de mon travail consiste à éduquer et à expliquer. J’ai découvert que, pour bien faire passer mes messages, il est tout aussi important d’expliquer le pourquoi que le quoi et le comment. Tout au long de mon livre, je vous expliquerai donc pourquoi votre cerveau fonctionne comme il le fait et pourquoi il ne produit pas toujours les résultats espérés. Dès que vous comprendrez ses mécanismes internes, les habitudes précises que je vous encourage à adopter prendront tout leur sens et s’intégreront sans doute facilement à votre routine.

À dire vrai, même en ce qui concerne la santé physique en général, on explique très peu dans le discours public le fonctionnement réel du corps et les moyens d’en améliorer l’efficacité. Pire encore, les professionnels de la santé ne s’entendent pas sur les meilleurs aliments à consommer, les types d’activités auxquels s’adonner, ni la quantité de sommeil dont le corps a véritablement besoin. Voilà en partie pourquoi tant de messages conflictuels circulent. Le café est pratiquement un superaliment un jour, et il est potentiellement cancérogène le lendemain. Le débat fait continuellement rage au sujet du gluten. On vante la curcumine, tirée du curcuma, pour ses effets miraculeux sur le cerveau, mais qu’est-ce que cela signifie au juste? Les statines semblent avoir une double personnalité, du moins dans les cercles de chercheurs: certaines études suggèrent qu’elles réduisent les risques de démence et améliorent les fonctions cognitives, alors que d’autres suggèrent tout le contraire. On tire également sans cesse à boulets rouges sur la supplémentation en vitamine D; certaines personnes ne jurent que par elle, mais diverses études ne lui trouvent aucun bienfait.

Comment le commun des mortels peut-il donner un sens à tous ces messages conflictuels? Presque tout le monde s’entend pour dire que les toxines et les agents pathogènes, du mercure à la moisissure, sont mauvais pour nous, mais qu’en est-il de certains ingrédients artificiels ou même de l’eau du robinet? Une nouvelle étude canadienne a démontré que le fluorure dans l’eau du robinet que consomment les femmes enceintes peut causer une légère diminution du QI de leur enfant plus tard dans la vie1. Il est néanmoins clair que l’eau fluorée comporte ses bienfaits pour la santé buccale et que la plupart des grandes associations médicales la recommandent encore. Tout cela peut semer la confusion. Par-dessus le marché, presque toutes les consultations médicales se terminent par la recommandation générique: «Reposez-vous suffisamment, adoptez une saine alimentation et faites de l’exercice.» Cela vous dit quelque chose? Il s’agit bien entendu de sages conseils, mais l’ennui, c’est que l’on ne s’entend presque jamais sur ce que cela veut dire du point de vue purement pratique et quotidien. Quel est le régime idéal, et en quoi diffère-t-il d’une personne à l’autre? Que dire de l’activité physique? Une activité intense vaut-elle mieux qu’une activité lente et constante? Tout le monde a-t-il réellement besoin de sept ou huit heures de sommeil par nuit, ou certaines personnes peuvent-elles bien fonctionner en dormant beaucoup moins? Pourquoi? Quels médicaments et suppléments devrait-on envisager de prendre, selon ses facteurs de risque individuels? Et plus particulièrement en matière de santé du cerveau, la compréhension fondamentale qu’en ont les patients et la communauté médicale se révèle encore plus lacunaire. Un médecin vous a-t-il déjà dit de bien prendre soin de votre cerveau, à part pour vous rappeler l’importance de porter un casque lorsque vous faites du vélo? Probablement pas.

Eh bien, le docteur que je suis va vous dire ce que vous devez savoir et vous montrer comment faire. Si vous trouvez déjà tout cela compliqué, ne vous inquiétez pas. Je vais vous conduire pas à pas. Vous en comprendrez plus au sujet de votre cerveau que jamais auparavant, et les moyens de le garder en bonne santé auront pris tout leur sens quand vous terminerez la lecture de mon livre. Voyez-le comme un cours de maître sur la façon d’améliorer votre cerveau, ce qui vous ouvrira la porte sur tout ce que vous souhaitez retirer de la vie – y compris être un meilleur père, une meilleure mère, une meilleure fille ou un meilleur fils. Vous pouvez être plus productif et plus enjoué, ainsi que plus présent pour toutes les personnes avec qui vous interagissez. Vous acquerrez aussi plus de cet ingrédient primordial, la résilience, afin que les épreuves de la vie quotidienne ne freinent pas l’optimisation de votre cerveau. Tous ces objectifs sont beaucoup plus reliés que vous ne le concevez peut-être.

Le fait de croire que vous pourrez toujours être meilleur demain constitue une façon audacieuse de percevoir le monde, mais cela a contribué à façonner ma vie. Depuis l’adolescence, j’ai toujours travaillé laborieusement sur ma santé physique – pour rendre mon corps plus fort, plus rapide et plus résistant aux maladies et aux blessures. Je crois que tout le monde a des raisons différentes de prendre soin de sa propre santé. Plusieurs souhaitent se sentir mieux et plus productifs, et être là pour leurs enfants. D’autres veulent se doter d’une certaine apparence physique. En vieillissant, souvent le fait d’avoir vu un proche frôler la mort et la prise de conscience de la fragilité de la vie nous inspirent. Ce fut mon cas. Mon père n’avait que quarante-sept ans, lorsqu’il a ressenti une douleur fulgurante à la poitrine durant une promenade à pied. Je me souviens de l’appel que j’ai reçu de ma mère paniquée et de la voix de l’intervenant d’urgence à qui j’ai parlé quelques secondes plus tard. Quelques heures après, on a fait un quadruple pontage à mon père. Cette opération a terrifié ma famille, qui craignait qu’il n’y survive pas. À l’époque jeune étudiant en médecine, j’étais relativement convaincu d’avoir manqué pour une raison ou une autre à mon devoir envers lui. Après tout, j’aurais dû reconnaître les signes avant-coureurs des maladies du cœur, l’aider à les éviter et le conseiller sur sa santé. Heureusement il a survécu, et ce décès évité de justesse a complètement changé sa vie. Il a perdu quatorze kilos, a beaucoup soigné son alimentation et a accordé la priorité à une activité physique fréquente.

Maintenant que j’ai dépassé cet âge, je me fais un devoir d’apprendre non seulement à prévenir les maladies, mais encore d’évaluer continuellement mon état afin de veiller à fonctionner le mieux possible. Au cours des dernières décennies, j’ai également exploré l’étroite connexion entre le cœur et le cerveau. Il est vrai que ce qui est bon pour l’un l’est aussi pour l’autre, mais je crois maintenant que le secret, c’est que tout commence par le cerveau. Comme vous êtes sur le point de le découvrir, si votre cerveau fonctionne correctement et rondement, tout s’ensuit. Vous prenez de meilleures décisions, devenez plus résilient et plus optimiste, et votre corps s’améliore du même coup. Des études ont démontré que votre tolérance à la douleur augmente, votre besoin de médicaments diminue et votre capacité de guérison s’accélère. Presque tous les médecins avec lesquels je me suis entretenu au sujet de mon livre m’ont dit plus ou moins la même chose: pour prendre soin de son corps le mieux possible, il faut d’abord prendre soin de son esprit. C’est bien vrai, et la bonne nouvelle, c’est que ce n’est pas si difficile. Voyez-y de petites mises au point et adaptations plutôt que de grands changements à apporter à votre vie.

Avant de vous expliquer ces mises au point et en quoi elles donnent de bons résultats, permettez-moi de vous offrir ma philosophie quant au ton que je donne à cet ouvrage. Au fil des ans, j’ai travaillé dans de nombreuses sphères de la société: j’ai enseigné la neurochirurgie dans des universités; j’ai servi la fonction publique à la Maison-Blanche; j’ai été journaliste pour des organes de presse; j’ai été un mari et le père de trois filles fortes, intelligentes et merveilleuses. J’ai respecté tout le long un principe que j’ai adopté à un jeune âge: N’essayez pas d’inspirer les gens par la peur. Cela ne fonctionne pas bien et ne dure pas longtemps. En faisant peur à une personne, vous activez son amygdale, le centre émotionnel du cerveau. Sa réaction est alors vive et violente, comme sous le coup d’une menace. Le problème, c’est qu’une action qui s’amorce dans le centre émotionnel du cerveau fait échec au jugement et à la prise de décisions éclairées. Résultat: il se peut que la réaction soit intense et immédiate, mais elle est souvent mal coordonnée et passagère. Cela explique d’ailleurs que l’annonce à quelqu’un d’un danger d’infarctus probable qui le guette s’il ne perd pas de poids le poussera à s’imposer un régime sévère et de l’exercice intense pendant une semaine; puis il retombera aussitôt dans ses mauvaises habitudes. Les messages basés sur la peur ne mèneront jamais à une stratégie efficace à long terme parce que nous ne sommes pas ainsi faits. Or, cela ne saurait être plus important que lorsque l’on dit à une personne qu’elle risque d’en venir à souffrir de la maladie d’Alzheimer.

Nombre de sondages démontrent systématiquement que les gens craignent de perdre la raison plus que tout, plus même que la mort. Beaucoup de gens la considèrent comme le croque-mitaine de la vieillesse. Et à une certaine époque, je me suis aussi beaucoup inquiété du déclin cognitif et de la démence, en regardant un grand-parent progresser d’un stade à l’autre de la maladie d’Alzheimer. Au début, il semblait participer aux conversations en énonçant des absurdités. Étant donné son tempérament joyeux et ricaneur, nous croyions à des blagues possibles dont le sens nous échappait. Ce qui a fini par le trahir, c’est le regard vide qui passait à la perplexité, puis à la panique, lorsqu’il comprenait qu’il ne se rappelait plus comment effectuer les tâches les plus élémentaires et exécuter des projets. Je n’oublierai jamais ce regard – du moins, j’espère ne jamais l’oublier.

Je vous rappelle cependant que votre lecture de mon écrit ne devrait pas être motivée par la peur de la démence, mais plutôt par l’envie de savoir que vous pouvez améliorer vos fonctions cognitives à tout âge. Je vous enseignerai comment procéder et je vous expliquerai pourquoi les stratégies divulguées fonctionnent. Au fil de votre lecture, je ne veux pas que vous fuyiez quelque chose. Je veux que vous couriez vers quelque chose – vers un cerveau en excellente forme qui pourra résister à l’épreuve du temps que vous passerez sur la Terre.

Lorsque j’ai commencé à travailler comme neurochirurgien, il y a plus de vingt-cinq ans, l’idée d’«améliorer» mes fonctions cognitives me paraissait une quête un peu malavisée. Après tout, on m’avait formé à retirer des tumeurs, à réparer des ruptures d’anévrisme, à diminuer la tension due aux amas de sang et de fluides, et ainsi de suite. Encore aujourd’hui, il est impossible à tout neurochirurgien d’entrer dans un cerveau humain pour y ajuster une centaine de milliards de neurones de manière à rendre cet organe plus intelligent et moins vulnérable au déclin. Alors que les chirurgiens cardiaques peuvent retirer la plaque des artères, je ne peux retirer les écheveaux de synapses souvent associés à la maladie d’Alzheimer. Il n’existe ni médicament ni opération apte à guérir la démence ou à rendre un patient plus intelligent et créatif, à le doter d’une mémoire extraordinaire ou à le préparer à inventer la prochaine grande création dont le monde a besoin.

Le cerveau est différent de tous les autres organes. On ne peut en transplanter un comme on transplante un cœur (un foie, un rein ou même un visage), et notre connaissance du cerveau, encore au stade élémentaire, continue de s’approfondir. J’ai fait dernièrement une prise de conscience étonnante alors que je dirigeais un panel, composé d’éminents spécialistes des commotions cérébrales, pour l’American Academy of Neurological Surgery. Ils étaient issus du milieu médical, du département de la Défense et du monde des technologies. Tandis qu’ils discutaient tous des grandes avancées réalisées en matière de sensibilisation, il ne ressortait étonnamment de leurs échanges aucun accord clair quant à la meilleure façon de traiter une commotion cérébrale, ce problème de santé que l’on diagnostique pourtant des millions de fois par année aux États-Unis. Par ailleurs, on n’a présenté à l’Academy presque aucune donnée publiée relative à des traitements efficaces. Bon nombre de recommandations actuelles ne sont fondées que sur des preuves anecdotiques2. On a même débattu de sujets comme le repos: à quel point et pendant combien de temps le cerveau doit-il se reposer après avoir subi une commotion cérébrale? Par exemple, doit-on minimiser les activités exigeant de la concentration et de l’attention ou les accroître durant la convalescence d’une commotion cérébrale? Un exercice léger, comme de la marche rapide sur un tapis roulant, favorise-t-il ou freine-t-il le processus de convalescence? J’ai entendu toutes sortes d’opinions sur le sujet, mais très peu reposaient sur des preuves. Et n’oubliez pas: ce panel réunissait d’éminents spécialistes des lésions cérébrales du monde entier.

De toute évidence, nous avons parcouru beaucoup de chemin depuis l’époque d’Aristote, qui voyait le cœur comme le siège de l’intelligence et le cerveau comme un genre de réfrigérateur qui refroidissait le cœur bouillant et le sang chaud, mais le cerveau nous situe devant encore plus de questions que de réponses. Nous savons maintenant comment les actions se créent et les pensées se forment, et nous parvenons même à identifier l’hippocampe, les deux minuscules structures dans le cerveau en forme justement d’hippocampe qui sont essentielles aux fonctions mnémoniques. En revanche, nous avons peu progressé dans la découverte de moyens pour endiguer l’accroissement du nombre de personnes souffrant d’un déclin cognitif et de démence. Bien que nous enregistrions un taux plus faible de maladies cardiovasculaires et de certains cancers que chez la génération précédente, les chiffres vont dans l’autre direction en ce qui a trait aux troubles cérébraux. Selon une étude menée par l’université de Californie à Los Angeles (UCLA) en 2017, 47 millions d’Américains manifestent certains symptômes précliniques d’alzheimer, donc leur cerveau montre des signes de détérioration, mais les symptômes ne se sont pas encore développés. Souvent il faut encore des années avant que leur mémoire, leur raisonnement et leur comportement ne soient manifestement affectés3. L’ennui, c’est que nous ne savons pas nécessairement qui sont ces 47 millions de personnes ni chez qui la maladie suivra son cours. Nous nous attendons toutefois à ce que, d’ici 2060, le nombre d’Américains atteints de la maladie d’Alzheimer ou d’un autre trouble cognitif passe de 6 à 15 millions4. On diagnostiquera un nouveau cas de démence toutes les quatre secondes, et elle sera devenue le trouble neurodégénératif le plus répandu de notre époque. À l’échelle planétaire, le nombre de personnes souffrant d’alzheimer atteindra 152 millions d’ici 2050, ce qui représente une croissance de 200 pour cent par rapport à 2018. Bien que la science tente continuellement de freiner cette progression, on n’a toujours pas découvert un seul nouveau traitement contre la démence depuis 2002, malgré plus de quatre cents essais cliniques5. C’est pourquoi on a nommé «vallée de la mort6» l’écart entre les neurosciences et la découverte de bonnes thérapies médicamenteuses pour traiter les troubles cérébraux. Voilà la mauvaise nouvelle.

La bonne nouvelle? Même en l’absence de toute autre avancée médicale majeure, nous pouvons considérablement optimiser le cerveau de diverses façons afin d’en améliorer la fonctionnalité, d’en renforcer les réseaux neuronaux, de stimuler la croissance de nouveaux neurones et de contribuer à prévenir les maladies du cerveau liées au vieillissement. Durant votre lecture de mon livre, n’oubliez jamais que le déclin cognitif n’est pas inévitable. En guise d’analogie, pensez à un bâtiment historique qui tient encore debout. Il pourrait être plus que centenaire. Si l’on n’en avait pas bien pris soin au fil des décennies, les intempéries et son occupation constante auraient certainement entraîné sa détérioration et son délabrement. Mais grâce à un entretien de routine et à des rénovations occasionnelles, il a pu non seulement résister à l’épreuve du temps, mais aussi amener les gens à en célébrer la beauté, l’importance et la notoriété. Il en va de même pour votre cerveau. Il n’est qu’une autre structure nécessitant différents composants et apports pour le garder en bonne forme. Certaines des stratégies que je vous enseignerai contribueront à assembler votre échafaudage cérébral; à créer une structure d’appui pour rendre votre cerveau plus résistant et plus stable qu’avec votre structure actuelle, et vous aider à réaliser quelques «rénovations» initiales, y compris le renforcement de la «fondation» de votre cerveau. D’autres stratégies vous procureront la matière première nécessaire pour effectuer vos travaux d’entretien, et pour améliorer la «réserve cognitive», appelée «résilience du cerveau» par les scientifiques. Avec une plus grande réserve cognitive, vous pourrez diminuer vos risques de développer la démence. Pour terminer, je vous proposerai des stratégies visant à peaufiner chaque jour l’époussetage, le rangement et l’enrichissement d’un cerveau optimisé. Selon la vieille école, le cerveau était en gros fixé et programmé dès la fin du développement de l’enfant. Aujourd’hui, alors que nous visualisons le cerveau grâce à de nouvelles technologies d’imagerie et que nous étudions ses fonctions qui ne cessent d’évoluer, nous connaissons la vérité.

Lorsque vous pensez à votre cœur, vous avez probablement une bonne idée de ce qui pourrait l’endommager: certains types de nourriture, le manque d’activité physique, un haut taux de cholestérol. Mais qu’en est-il de votre cerveau? Bien que bon nombre de facteurs soient les mêmes, votre cerveau constitue aussi une antenne hautement sensible qui capte des millions de stimuli chaque jour, et votre façon de traiter ces apports peut considérablement augmenter vos chances d’avoir un cerveau plus alerte. Par exemple, je connais beaucoup de gens que les actualités accablent totalement, alors qu’elles en rendent d’autres hardis et imperturbables. Tel un bon entraînement, ce que vous expérimentez peut fortifier votre cerveau, ou l’ébranler et l’abattre. Qu’est-ce qui sépare les deux catégories de personnes face au même contexte? La résilience. Le cerveau résilient peut surmonter des traumatismes continus, avoir des idées originales, résister aux maladies mentales, y compris la dépression, et conserver une mémoire cognitive favorisant des performances exceptionnelles.

De plus, c’est la possession d’un cerveau résilient qui différencie les penseurs stratégiques et visionnaires des penseurs moyens. Ce n’est pas forcément le QI ou même le degré de scolarité. C’est en fait la capacité d’utiliser les épreuves pour améliorer le fonctionnement de son cerveau plutôt que de l’endommager. Et ces seuls avantages devraient suffire à vous motiver à améliorer votre cerveau. Si vous cherchez à exploiter votre potentiel au maximum, mon livre vous est destiné. Si vous espérez en savoir plus sur les moyens de prévenir votre déclin cognitif ou la démence dont vous avez été témoin chez l’un de vos proches, mon livre s’adresse à vous. (Nous savons maintenant que les maladies comme l’alzheimer commencent de vingt à trente ans avant l’apparition des premiers symptômes, si bien que les jeunes doivent s’intéresser à ce phénomène.) Et si vous cherchez simplement à découvrir des stratégies en vue de maximiser votre santé cérébrale afin de jouir le plus possible de la vie et d’être «déraisonnablement productif» à n’importe quel âge, ce livre vous conviendra également. Que vous souffriez d’une maladie chronique ou que vous soyez un athlète de haut niveau, vous pouvez vous assurer de meilleurs lendemains. À dire vrai, la plupart d’entre nous – y compris moi-même – sont loin d’en avoir fait assez pour s’améliorer. En écrivant ce livre, j’ai essayé tout ce que je vous recommande, et mon cerveau n’a jamais été aussi vif. Je vous souhaite un tel sort, et je vous convaincrai que même de petites mises au point graduelles peuvent produire une abondance de fruits.

En 2017, j’ai commencé à collaborer avec l’AARP (qui a abandonné son nom d’American Association of Retired Persons parce qu’elle s’adresse maintenant à un plus vaste auditoire, et que plusieurs personnes ne se «retirent» jamais). Comme moi, l’AARP décèle un sentiment d’urgence entourant le message du livre que vous parcourez. Ses membres savent que les gens redoutent le vieillissement de leur cerveau et la perte non seulement de leurs facultés cognitives, mais aussi de leur autonomie. L’AARP a établi le Global Council on Brain Health afin de réunir des scientifiques, des professionnels de la santé, des érudits et des experts politiques de partout dans le monde. Le but consiste à rassembler les meilleurs conseils possibles quant à ce que l’on peut faire pour conserver et améliorer sa santé cérébrale. Le Global Council est présidé par la Dre Marilyn Albert, professeure de neurologie à la Johns Hopkins University School of Medicine (JHUSOM) et directrice de sa Division des neurosciences cognitives.

Depuis 2016, le Global Council a réuni quatre-vingt-quatorze spécialistes de vingt-trois pays et de quatre-vingts universités et organisations dans le but de parvenir à un consensus relatif à l’état actuel de la science. Avec cinquante agents de liaison du gouvernement et d’organisations sans but lucratif, le Global Council a créé une bibliothèque de rapports présentant des preuves sur la façon dont le mode de vie et les facteurs de risque modifiables influencent la santé cérébrale. Ainsi, dans le cadre de notre collaboration, j’ai décidé d’inclure toute cette sagesse – et bien plus encore – dans cet ouvrage-ci. Je me suis également entretenu avec des gens que la démence a directement affectés et d’autres qui ont passé leur vie à essayer de la comprendre et de la traiter. Au fil de mes entretiens, je me suis servi de ma propre fascination pour le cerveau et de la compréhension que j’en ai acquise tout au long de ma vie, afin de canaliser en un seul et même livre l’énorme quantité d’informations qui circule. J’ai donc pour but de vous transmettre les connaissances et les stratégies qui vous permettront de garder un esprit vif. Certaines d’entre elles vous étonneront. Je déboulonnerai bon nombre de mythes auxquels vous avez probablement adhéré et je vous montrerai ce que vous pourriez faire précisément dès maintenant pour mieux réfléchir dès demain. (Bref aperçu: Cessez le multitâche. Ne passez pas vos matinées à lire des courriels. Socialisez davantage. Choisissez l’activité spécifique qui, comme la science l’a prouvé, améliore directement la santé cérébrale – voir le chapitre 4.) Si une de mes suggestions soulève la controverse (il existe beaucoup d’idées paradoxales dans la sphère de la santé cérébrale), je vous en aviserai. L’ennui, lorsque la science ne présente pas de preuves universellement admises et fondées sur des données accumulées à long terme, c’est que des théories, des opinions et des perspectives – bonnes ou mauvaises – peuvent s’ancrer dans les mentalités.

Le mode de vie reviendra de façon récurrente dans ce livre. Un fait devient de plus en plus évident au sein des cercles scientifiques: la donne génétique reçue à la naissance ne nous voue pas à l’échec. Si une certaine maladie est courante dans votre famille, vous pouvez encore brasser les cartes en votre faveur et éviter de connaître le même sort que vos proches. Nos expériences quotidiennes – y compris notre alimentation, notre assiduité à faire de l’exercice, les gens avec qui nous socialisons, les défis que nous devons relever, la qualité de notre sommeil, ainsi que nos actions pour réduire notre stress et apprendre – influencent beaucoup plus notre santé cérébrale et notre bien-être général que nous ne l’imaginons. En voici un exemple révélateur et fascinant. Une nouvelle étude menée en 2018 et publiée dans le journal Genetics a révélé que la personne que nous épousons influence davantage notre longévité que notre bagage génétique7. Et de loin! Pourquoi? Parce que nos habitudes de vie pèsent lourd dans nos décisions relatives au mariage – beaucoup plus que la plupart des autres décisions prises dans la vie. Les chercheurs, qui ont analysé les dates de naissance et de décès dans près de 55 millions d’arbres généalogiques composés de 406 millions de personnes nées entre le dix-neuvième siècle et le milieu du vingtième, ont découvert que les gènes comptaient pour bien en deçà de 7 pour cent de la longévité d’une personne, par opposition aux 20 à 30 pour cent de la majorité des estimations antérieures. Cela signifie que plus de 90 pour cent de notre santé et de notre longévité relève de nous.

Lorsque j’ai colligé les principaux éléments mis en relief par mes collègues chercheurs ayant participé à l’Alzheimer’s Association International Conference 2019, un fait est ressorti: un mode de vie sain peut considérablement réduire vos risques de développer un grave trouble cérébral, y compris la maladie d’Alzheimer, même si vous en portez les gènes. Peu importe ce que dit votre ADN, une bonne alimentation, de l’exercice fréquent, ne pas fumer, limiter sa consommation d’alcool, et quelques autres décisions étonnantes relatives au mode de vie, peuvent changer votre destinée. Il y a quelques années, l’expérience de mon père m’a appris qu’un mode de vie sain pouvait réduire les risques génétiques de souffrir d’une maladie cardiaque. Or, nous savons maintenant qu’il en va de même pour la démence. Vous devriez donc moins vous soucier de vos gènes et cesser de les utiliser comme excuse. Concentrez-vous plutôt jour après jour sur les choses, petites et grandes, qui relèvent de votre volonté.

Je crois que, depuis longtemps, notre approche des soins à donner à notre corps et à notre cerveau est trop passive. Durant une longue période de l’histoire de la médecine, les médecins se sont contentés d’attendre que la maladie ou la dysfonction apparaisse. Et ils intervenaient alors au moyen de remèdes pour s’attaquer aux symptômes et non à la pathologie sous-jacente. Au fil de notre évolution et de l’accroissement de nos connaissances, nous avons découvert qu’il était possible de détecter et de diagnostiquer une maladie avant qu’elle atteigne un stade avancé. On ne faisait malgré tout presque rien pour prévenir la maladie longtemps avant qu’elle se manifeste. Au cours des dernières décennies, nous avons commencé à prêter une plus grande attention à une intervention hâtive et, plus récemment, à la prévention de la maladie. Il n’en demeure pas moins que, dans le domaine de la santé cérébrale, l’attention prêtée à ces deux approches reste faible et trop souvent absente. Changeons cela. Je crois sans réserve – et je ne suis pas le seul – que le traitement du déclin cérébral proviendra de ces deux volets: la prévention et une intervention hâtive. J’ajouterai même le facteur suivant: l’optimisation, ou la construction continuelle d’un cerveau amélioré et plus résilient.

On a écrit beaucoup de livres portant sur les moyens d’améliorer les fonctions et la santé cérébrales à long terme, mais bon nombre d’entre eux, partiaux, favorisent une philosophie particulière, sont mal documentés et offrent peu de conseils. Les livres portant sur le cerveau que je trouve particulièrement préoccupants sont ceux qui servent à la vente de produits. La seule chose que je vends (à part ce livre), c’est un moyen de comprendre et d’améliorer votre cerveau. Je cherche à présenter une récapitulation exhaustive de la science comportant des leçons que n’importe qui peut mettre en pratique dès maintenant. Je n’ai pas les mains liées par une seule approche du genre «faites ceci, pas cela», bien que j’offre quelques règles strictes. Comme vous, je recherche ce que la science a de meilleur à offrir, mais les recommandations doivent aussi être véritablement pratiques.

Je vous soumets cette mise en garde, pour qu’elle occupe votre esprit en cours de lecture: il se peut que ce qui vous aide à résister au déclin cognitif ne convienne pas à un autre. S’il y a une chose que j’ai apprise depuis que j’étudie le cerveau, que j’en opère et que je travaille avec d’éminents scientifiques, c’est bien que chacun de nous possède son propre profil génétique. Aussi tout programme d’optimisation de la santé cérébrale doit-il être à très large portée, inclusif et fondé sur des preuves irréfutables. C’est précisément ce que je vous propose dans cet ouvrage. Et bien qu’il n’existe ni remède miracle ni solution universelle (ne croyez personne vous affirmant le contraire), nous pouvons tous effectuer dans l’immédiat certaines interventions simples, susceptibles d’influencer considérablement nos fonctions cognitives et notre santé cérébrale à long terme.

Je suis ravi de vous faire connaître tous les résultats de récentes recherches et de vous fournir un itinéraire personnalisé vers l’amélioration de votre acuité d’esprit jusqu’à la fin de vos jours. Quelle destination spectaculaire!

DANS LE PRÉSENT LIVRE

Chez la plupart d’entre nous, le cerveau ne fonctionne probablement, en tout temps, qu’à 50 pour cent de sa capacité. Ce chiffre vient de moi. Ni moi ni personne n’en connaît le pourcentage, mais il m’apparaît clair que diverses interventions comportementales comme une formation à la méditation ou un sommeil réparateur peuvent stimuler le cerveau (et, bien entendu, nous n’utilisons pas que 10 pour cent de notre cerveau – voir le chapitre 3). Nous savons que notre cerveau peut en faire beaucoup plus que ce que nous exigeons de lui normalement. Notre cerveau ressemble-t-il donc à la mère dont l’enfant est pris sous une voiture et qui déploie une force surhumaine pour l’en dégager? Ou ressemble-t-il plutôt à une Ferrari haute performance qui roule avec précaution dans les rues pleines de nids-de-poule du quartier sans jamais aller à pleine vitesse? J’opterais pour cette dernière hypothèse. Nous n’allons pas assez souvent sur l’autoroute au volant de notre cerveau superbement conçu, si bien qu’au bout d’un certain temps, nous oublions les prouesses à sa portée.

Vous lirez dans ce livre certaines références aux voitures, car elles reflètent le contexte dans lequel j’ai grandi. Mes deux parents travaillaient dans l’industrie automobile; ma mère a d’ailleurs été la toute première femme ingénieure embauchée par la Ford Motor Company. Ainsi, durant mon enfance, toute ma famille passait plusieurs fins de semaine à bricoler la voiture familiale. Notre garage était rempli de coffres à outils et l’on se disait souvent que le corps humain n’était pas si différent de la Ford LTD que nous retapions. Les deux étaient munis d’un moteur, d’une pompe et d’un carburant pour les alimenter. Je crois que nos conversations d’alors ont avivé mon intérêt pour le cerveau, du fait qu’il s’agissait d’un élément du corps qui ne pouvait pas vraiment se comparer à une voiture sur le plan de la mécanique. Après tout, il n’y a pas de siège de la conscience dans une voiture, si luxueux qu’en soit le cuir. Et pourtant, il m’est presque impossible de regarder le cerveau sans penser à sa mise au point et à son entretien. Une vidange d’huile est-elle nécessaire? L’alimente-t-on du bon carburant? Fonctionne-t-il à trop haut régime ou le pousse-t-on sans relâche? Le pare-brise ou le châssis est-il fissuré, et tous les pneus sont-ils assez gonflés? Se réchauffe-t-il et se refroidit-il normalement? Le moteur réagit-il correctement à une soudaine demande d’accélération, et en combien de temps peut-on l’arrêter?

La première partie de mon livre présente des faits de base. Qu’est-ce qu’un cerveau, au juste? À quoi se compare le fait de l’opérer? À quoi ressemble-t-il réellement et quelle en est la texture? Pourquoi est-il si mystérieux et difficile à comprendre? Comment fonctionne la mémoire? Quelle est la différence entre, d’une part, un vieillissement normal du cerveau et le trou de mémoire occasionnel, et d’autre part, un vieillissement anormal du cerveau et les signes d’un grave déclin? Puis nous plongerons en profondeur dans les mythes entourant le vieillissement et le déclin cognitif, ainsi que ce qui nous permet de croire que le cerveau peut se réparer, refaire ses circuits et croître.

La deuxième partie offre un tour d’horizon des cinq principales catégories qui englobent toutes les stratégies pratiques nécessaires pour protéger et améliorer vos fonctions cérébrales: 1) l’exercice et le mouvement; 2) un sens à votre vie, l’apprentissage et la découverte; 3) le sommeil et la détente; 4) la nutrition; et 5) la socialisation. Nous examinerons notamment certaines recherches en cours visant à explorer le cerveau et à trouver des moyens de mieux l’entretenir et le traiter. Vous ferez la connaissance d’éminents scientifiques qui ont consacré leur vie à percer les mystères du cerveau. Chaque chapitre propose des idées étayées sur des preuves que vous pourrez adapter à vos préférences et à votre mode de vie. Cette partie se terminera par un tout nouveau programme de douze semaines facile à mettre en œuvre pour effectuer les étapes que je suggère.

La troisième partie aborde les défis relatifs au diagnostic et au traitement des maladies cérébrales. Que devriez-vous faire si vous en décelez les premiers signes? Sont-ils les symptômes d’un autre problème de santé ressemblant à la démence? Pourquoi nos recherches et nos essais cliniques échouent-ils si lamentablement à proposer des remèdes et des médicaments pour traiter les maladies neurodégénératives? Quels traitements sont disponibles pour tous les degrés de gravité? Comment une personne peut-elle rester en bonne santé tout en prenant soin de sa conjointe ou de son conjoint atteint de démence (les aidants sont beaucoup plus susceptibles de développer la maladie)? La démence est une cible mouvante; prendre soin d’une personne atteinte peut compter parmi les responsabilités les plus exigeantes à assumer. Personne n’apprend à l’école traditionnelle à composer avec un proche dont le cerveau est en déclin irréversible. Chez certaines personnes, les changements du cerveau, lents et subtils, mettent des années, voire plus d’une décennie, à se déclarer. Chez d’autres, les changements sont soudains et rapides. Dans les deux cas, la situation peut s’avérer difficile et imprévisible. En plus de parler de soins étayés de preuves qui améliorent la qualité de vie et qui rendent l’accompagnement plus gérable, j’aborderai des conditions hautement traitables que les aidants risquent d’interpréter comme la maladie d’Alzheimer.

La dernière partie nous tournera vers l’avenir, car mon livre se conclut sur une note optimiste. À propos des troubles neurologiques avec lesquels nous sommes aux prises de nos jours (alzheimer, maladie de Parkinson, dépression, anxiété, trouble panique), il y a tout lieu d’espérer. Je n’en doute nullement, au cours des dix à vingt prochaines années, nous aurons accompli des pas de géant dans le traitement des désordres cérébraux. Il se pourrait même que nous ayons développé une thérapie efficace ou un vaccin préventif contre l’alzheimer. Il est possible que bon nombre de ces avancées découlent de la thérapie génétique et cellulaire, accompagnée d’une stimulation importante du cerveau, que l’on utilise déjà pour traiter la dépression et le trouble obsessionnel-compulsif (TOC). Et les progrès en matière de technologies médicales permettront d’effectuer des interventions minimalement invasives dans le cerveau. J’expliquerai ce que tout cela signifie pour vous et je vous offrirai des idées pour mieux vous préparer à cet avenir. Plusieurs messages que renferme ce livre visent aussi à aider les générations plus jeunes à bien prendre soin de leur santé cérébrale, étant donné que les maladies liées au cerveau naissent souvent des décennies avant l’apparition des symptômes. Si j’avais su dans ma jeunesse ce que je sais aujourd’hui, j’aurais fait de nombreuses choses différemment pour mieux prendre soin de mon cerveau. Vous ne commettrez pas les mêmes erreurs que moi.

Un jour, j’ai entendu un adage à Okinawa qui me plaît beaucoup: «Je veux vivre ma vie comme une ampoule incandescente. Briller avec éclat toute ma vie, puis m’éteindre un jour soudainement.» Nous en désirons autant pour notre cerveau. Nous ne souhaitons pas vivre le vacillement de l’ampoule fluorescente qui signale qu’elle est sur le point de flancher. Quand on pense vieillissement, on pense lit d’hôpital et souvenirs oubliés. Or, ni l’un ni l’autre ne se produira forcément, et votre cerveau est le seul organe capable de se fortifier avec l’âge. Ce n’est pas sorcier – n’importe qui peut optimiser son cerveau à tout âge.

Dans un sens, écrire ce livre s’est révélé une expérience égoïste. J’ai eu le privilège de consulter des spécialistes de partout dans le monde pour recueillir leurs idées et leurs plans d’action dans le but de garder mon cerveau vif et d’en prévenir le déclin le mieux possible. En cours de route, j’ai noté des stratégies me permettant aussi d’améliorer ma productivité, de me sentir moins dépassé et de traverser la vie en général avec aisance et joie. J’ai transmis ces connaissances à tous les gens qui me sont proches et chers. Et je veux maintenant vous les communiquer.

Commençons par une auto-évaluation.


AUTO-ÉVALUATION

Êtes-vous prédisposé
à un déclin cérébral?

Ces dernières années, j’ai passé beaucoup de temps à condenser les résultats des meilleures recherches sur le cerveau fondées sur des preuves et témoignages pour en faire un guide à votre intention. Je m’inspire de conversations formelles et informelles que j’ai eues avec des collègues et des spécialistes des neurosciences comme de la performance humaine. Afin d’en maximiser l’utilité, j’ai créé une liste de questions très pertinentes quant à la santé et au potentiel du cerveau. Peu importe ce que vous tentez d’améliorer dans votre vie, il est primordial de bien vous connaître, et ce sera possible en répondant à ces questions.

La liste des vingt-quatre questions qui suit vous aidera à évaluer vos facteurs de risque de déclin cérébral. La plupart de ces facteurs sont modifiables; ne paniquez donc pas si vous répondez oui à n’importe lequel d’entre eux. Cet exercice n’est pas destiné à vous faire peur. (Rappelez-vous: je ne crois pas que l’alarmisme fonctionne.) Certaines de ces questions ont trait à des symptômes de déclin cognitif tout à fait réversibles. Ainsi la privation chronique de sommeil peut mener à d’importantes pertes de mémoire interprétables comme un début de démence. Bien dormir constitue l’un des moyens les plus faciles et efficaces d’améliorer toutes les fonctions cérébrales, ainsi que sa capacité à acquérir et retenir de nouvelles connaissances (un bon sommeil améliore tout système du corps). J’ai trop longtemps sous-estimé la valeur du sommeil, étant trop fier de fonctionner malgré un manque de sommeil. Croyez-moi, j’avais tort. Heureusement, on peut y remédier en posant le bon diagnostic et simplement en allant se coucher plus tôt, tout en veillant à ranger ses appareils électroniques et sa liste de choses à faire. Certaines questions pourraient paraître disconnectées du sujet, comme le niveau de scolarité. Pour certaines raisons, que je détaille plus loin, de multiples études actuelles attestent les effets préventifs des études supérieures vis-à-vis du déclin cognitif, sans que ce facteur freine nécessairement le déclin, une fois la perte de mémoire entamée. Autrement dit, les gens plus lettrés ou ayant mené des études supérieures risquent moins de sombrer dans la démence, mais ceci a peu d’incidence si vous commencez déjà à souffrir de démence.

Je veux cependant plus que tout que vous voyiez le genre de comportement qui joue un rôle dans la santé actuelle et à venir de votre cerveau. Voilà l’important. En tant que neurochirurgien, je connais la satisfaction que procurent les solutions miracles. Cependant, vous verrez que certains changements de comportement sont non seulement efficaces, mais aussi radicaux en matière d’améliorations rapides. La connaissance et la compréhension de vos habitudes quotidiennes vous fourniront des pistes susceptibles de vous indiquer ce à quoi vous devriez ultimement consacrer plus d’efforts – afin de régénérer votre cerveau et de le garder en bon état. Les questions suggérées reposent sur des données qui reflètent les découvertes scientifiques réalisées à ce jour.

Si vous répondez oui à n’importe laquelle des questions des p. 34-35, cela ne signifie pas que vous recevrez un diagnostic catastrophique aujourd’hui ou dans le futur. De multiples facteurs, dont je n’ai pas inclus certains par souci de simplicité, jouent un rôle dans le domaine de la cognition. Comme certains fument toute leur vie sans contracter un cancer du poumon, des personnes dont les facteurs de risque de subir un déclin cérébral sont élevés n’en souffrent jamais. Certains de ces facteurs de risque sont également discutables, et je me montrerai transparent à leur sujet, comme pour les recommandations contestables. Il est néanmoins utile de voir tous les facteurs de risque reposant sur de bonnes preuves, de même que ceux examinés par les chercheurs qui, à leur sens, s’avéreront importants à l’avenir. Je tiens à vous indiquer tant les connaissances que le courant d’idées qui ont contribué à créer ce savoir.

1.Souffrez-vous actuellement d’un problème cérébral ou vous a-t-on diagnostiqué un trouble cognitif léger?

2.Évitez-vous les exercices intenses?

3.Restez-vous assis la majeure partie de la journée?

4.Êtes-vous trop lourd ou même obèse?

5.Êtes-vous une femme?

6.Vous a-t-on diagnostiqué une maladie cardiovasculaire?

7.Souffrez-vous d’un trouble métabolique comme l’hypertension, une résistance à l’insuline, le diabète ou un taux élevé de cholestérol?

8.Vous a-t-on déjà diagnostiqué une infection susceptible de mener à une inflammation chronique et à des effets neurologiques (par ex.: maladie de Lyme, herpès, syphilis)?

9.Prenez-vous des médicaments pouvant produire des effets connus sur le cerveau, comme des antidépresseurs, des anxiolytiques, des régulateurs de tension artérielle, des statines, des inhibiteurs de la pompe à protons ou des antihistaminiques?

10.Avez-vous déjà subi un traumatisme cérébral ou crânien dû à un accident ou à la pratique d’un sport de contact? Vous a-t-on déjà diagnostiqué une commotion cérébrale?

11.Fumez-vous ou avez-vous déjà fumé?

12.Avez-vous des antécédents de dépression?

13.Socialisez-vous peu?

14.Avez-vous terminé votre éducation au lycée ou plus tôt?

15.Votre régime alimentaire est-il riche en aliments transformés, sucrés et gras, ainsi que faible en grains entiers, en poisson, en noix, en huile d’olive, de même qu’en fruits et légumes frais?

16.Souffrez-vous de stress chronique? (Personne n’échappe au stress. Je parle d’un stress qui semble incessant ou présent la plupart du temps, avec lequel vous avez du mal à composer.)

17.Avez-vous un historique d’abus d’alcool?

18.Souffrez-vous d’un trouble du sommeil (insomnie, apnée du sommeil) ou dormez-vous souvent mal?

19.Souffrez-vous d’une perte de l’ouïe?

20.Manquez-vous de défis cognitifs quotidiens comme apprendre de nouvelles choses ou jouer à des jeux qui exigent beaucoup de réflexion?

21.Votre emploi manque-t-il de tâches complexes, exécutées en compagnie d’autres personnes, qui requièrent persuasion, mentorat, consignes ou supervision?

22.Avez-vous plus de soixante-cinq ans?

23.La maladie d’Alzheimer est-elle présente dans votre famille ou vous a-t-on dit que vous étiez porteur du «variant génétique d’alzheimer», soit le gène apo E3 ou E4, ou les deux?

24.Prenez-vous soin d’une personne souffrant d’un type de démence, y compris la maladie d’Alzheimer?

Si vous avez répondu par l’affirmative à au moins cinq questions, vous risquez de souffrir déjà d’un déclin cérébral ou d’en souffrir bientôt, et vous bénéficieriez considérablement des informations contenues dans ce livre. Même si vous n’avez répondu par l’affirmative qu’à une ou deux de ces questions, vous pouvez optimiser la santé et le rendement de votre cerveau. Êtes-vous curieux de connaître le lien entre ces questions (et leurs réponses) et l’organe le plus mystérieux du corps? Poursuivez votre lecture en vue d’apprendre tout ce que vous désirez – ou avez besoin – d’apprendre pour devenir plus intelligent, plus vif d’esprit, plus réfléchi. Un dernier rappel: ce livre ne vise pas uniquement à prévenir la maladie, mais également à rendre votre cerveau aussi efficace que possible à tout âge.

Je nourris l’espoir de vous voir devenir comme le couple qui m’a inspiré il y a plusieurs années en me montrant à quoi aspirer en matière de «vieillesse». Nous prenons tous de l’âge et nous en viendrons tous à avoir un vieux cerveau, mais cela ne veut pas dire qu’il doive perdre de son acuité. Les apparences sont trompeuses.

Le mari avait quatre-vingt-treize ans et on l’avait amené aux urgences où j’étais en service. La première fois que mon résident en chef m’a parlé de ce patient, qui souffrait d’un grave déclin neurologique, son âge avancé m’a inquiété. Je pensais sincèrement qu’il serait trop vieux pour subir une opération, le cas échéant. Un peu plus tard, le tomodensitogramme a révélé une hémorragie au cerveau qui expliquait ses symptômes.

Je suis allé voir la famille dans la salle des pas perdus en m’attendant tout à fait à ce qu’elle me demande d’éviter une opération agressive et risquée. Une femme leste apparemment sexagénaire arpentait nerveusement la salle avec plusieurs membres de sa famille, assis sur le bout de leur chaise. Quelle a été ma surprise en apprenant que c’était sa femme et qu’ils venaient de célébrer leur soixante-dixième anniversaire de mariage! Elle m’a dit: «En fait, je suis plus vieille que lui. Je l’ai pris au berceau.» Elle était une «jeune» de quatre-vingt-quatorze ans en parfaite santé; elle ne prenait aucun médicament; elle avait conduit ses arrière-petits-enfants à l’école le jour même. Elle m’a indiqué que mon patient était encore passionné de course à pied et qu’il travaillait comme comptable à temps partiel. Son fils de soixante-trois ans m’a confié que sa femme et lui le gardaient près d’eux parce que c’était «un génie des chiffres». Son cerveau saignait parce qu’il était tombé du toit, où il soufflait les feuilles. Ce couple de nonagénaires était en meilleure santé que la plupart de mes patients, de tout âge.

Depuis mon entrée en faculté de médecine, j’ai toujours entretenu ce truisme: il faut davantage considérer l’âge «physiologique» que l’âge chronologique. À la demande de la famille, j’ai amené l’homme au bloc opératoire pour pratiquer une craniotomie afin de stopper le saignement. Avant de refermer la dure-mère, le feuillet externe du cerveau, j’ai pris quelques instants pour inspecter étroitement son cerveau, et ce que j’y ai vu m’a étonné. Le sachant actif, intact sur le plan cognitif et d’une grande acuité, je m’attendais à découvrir un gros cerveau pulsant avec robustesse et paraissant en bonne santé. Mais il avait l’air d’un cerveau de quatre-vingt-treize ans. Le fait qu’il était flétri et creux avec des rides prononcées trahissait son âge. Si cela vous déconcerte, ça ne devrait pas. En réalité, la réaction opposée est de mise.

Voici une autre lapalissade en médecine: il faut toujours traiter le patient, et non les résultats de ses tests. Oui, c’est certain que son cerveau avait pris de l’âge; après tout, il avait quatre-vingt-treize ans. N’empêche que le cerveau – peut-être plus que tout autre organe du corps – a la capacité de se fortifier tout au long de la vie et de devenir plus robuste avec le temps. Je n’oublierai jamais cette expérience. Il semblait y avoir une déconnexion totale entre le cerveau que j’examinais et l’homme dont il habitait le crâne.

Il s’est vite rétabli. Lorsque je suis allé le voir plus tard, en convalescence à l’unité de soins intensifs (USI), je lui ai demandé en quoi tout cet événement l’avait affecté. En souriant, il m’a répondu: «La grande leçon à tirer de tout ça, c’est de ne plus essayer de souffler les feuilles du toit.»

Un dernier rappel: mon livre ne vise pas uniquement à vous éviter de tomber malade, mais également à rendre votre cerveau aussi efficace que possible à tout âge.
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Durant les secondes que vous mettrez à lire la présente phrase, votre cerveau aura envoyé à votre corps un nombre miraculeux de signaux électriques pour vous garder en vie – respirer, bouger, ressentir, cligner des yeux et penser. Certaines des informations filant dans vos milliards de neurones voyagent plus vite qu’une voiture de course. Le cerveau humain est un organe remarquable, une merveille évolutionnaire. Il héberge sans doute plus de connexions qu’il n’existe d’étoiles dans la galaxie connue1. Les scientifiques ont dit que le cerveau constitue la chose la plus complexe jamais découverte; l’un des découvreurs de l’ADN est allé jusqu’à l’appeler «la dernière et la plus grande borne biologique». À cela, il a ajouté: «Le cerveau défie l’entendement2.»

Notre cerveau sculpte notre identité et notre perception du monde qui nous entoure. Il crée nos expériences quotidiennes, de celles qui nous procurent de la joie, de l’émerveillement et une connexion avec nos semblables, à celles, complexes, qui nous obligent à compter sur notre cerveau pour prendre de bonnes décisions, bien planifier et nous préparer pour l’avenir. Il nous raconte même des histoires durant notre sommeil, sous forme de rêves. Et il sait s’adapter à notre environnement, nous donner l’heure et nous créer des souvenirs. Il s’agit fort probablement du réservoir de notre conscience, bien que nous n’en soyons pas entièrement certains. (Je reviendrai sur le sujet plus tard.) Les neuroscientifiques ont du pain sur la planche du fait que le cerveau continue de nous mystifier comme s’il s’agissait d’une planète située à des années-lumière. C’est sans doute le plus énigmatique kilogramme et demi de vie. Les chercheurs ont même découvert récemment une nouvelle sorte de neurone – le neurone cynorhodon – et ignorent encore à quoi il sert. Il semble n’exister que dans le cerveau humain, et pas chez les rongeurs, ce qui pourrait expliquer pourquoi tant d’études du cerveau des souris ne se transposent pas chez les humains. Notre cerveau peut s’avérer extraordinairement égoïste, ainsi qu’exigeant. Même s’il ne compte que pour environ 2,5 pour cent de notre poids corporel, le cerveau utilise 20 pour cent de tout le sang et l’oxygène que produit notre corps. Sans cerveau, il ne peut y avoir de vie.

Le moment est venu pour vous de découvrir votre boîte noire interne.


CHAPITRE 1

Ce qui fait de vous qui vous êtes

Imaginez le cerveau, cette masse lustrée où siège l’être,
ce parlement de cellules grises souris, cette fabrique de rêves,
ce petit tyran dans une boule osseuse, ce caucus de neurones
qui décide de tout, ce dôme du plaisir volatil, cette penderie
froissée de soi comprimée dans un crâne comme
trop de vêtements dans un sac de sport.
—DIANE ACKERMAN
(Tiré de L’alchimie de la pensée:
merveilles et mystères du cerveau)

C’est en 1992 que j’ai vu pour la première fois un cerveau humain vivant, une expérience marquante qui a changé ma vie. J’ai eu du mal, et j’en ai encore, à croire qu’une si grande partie de notre être, de celui que nous deviendrons et de notre interprétation du monde réside dans ce ballot de cellules au tissage complexe. Lorsque je décris une procédure neurochirurgicale, la plupart des gens essaient de visualiser ce à quoi ressemble le cerveau humain, et en général ils se trompent légèrement. Pour commencer, son extérieur ne ressemble pas à une masse grise terne et sans originalité, même si on la désigne comme de la matière grise. Il est plutôt rosé aux taches d’un jaune pâle et parcouru de gros vaisseaux sanguins internes et externes. Il comporte de profondes crevasses, connues sous le nom de sillons ou sulci, et des pics montagneux, nommés gyrus. De profondes fissures séparent le cerveau en divers lobes de manière étonnamment uniforme. Au cours d’une opération, le cerveau pulse doucement et a l’air tout à fait vivant. Sa consistance n’est pas tant caoutchouteuse que spongieuse, plus comme de la gélatine. Je me suis toujours étonné de la fragilité du cerveau malgré ses incroyables fonctions et sa polyvalence. À la vue du cerveau, on désire vraiment le protéger et en prendre soin.

Pour moi, le cerveau a toujours été un peu mystique. Pesant à peine plus d’un kilo et demi, il renferme le système de circuits dont on a besoin pour faire à peu près tout. Réfléchissez-y un instant: plus léger que la plupart des ordinateurs portables, il peut néanmoins accomplir bien plus qu’aucun ordinateur ne le peut et ne le pourra jamais. En fait, la métaphore courante qui compare le cerveau à un ordinateur fait défaut à maints égards. Il se peut que l’on parle de la vitesse de traitement du cerveau, de sa capacité de stockage, de son système de circuits, ainsi que de ses encodages et cryptages. Il n’en reste pas moins que le cerveau ne possède pas de capacité mnémonique fixe qui attend d’être remplie, pas plus qu’il ne calcule à la manière d’un ordinateur. Même la façon dont chacun voit et conçoit le monde constitue une interprétation active et un résultat de ce à quoi l’on accorde son attention et que l’on anticipe – et non une réception passive de données. Il est vrai que nos yeux voient le monde à l’envers.
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votre cerveau a tout dge

Gardez votre cerveau jeune, sain et vif —a tout dge — grice a ce
guide axé sur la science, du D* Sanjay Gupta, neurochirurgien et
correspondant médical en chef de CNN.

Tout au long de votre vie, vous cherchez des moyens de garder votre corps en
bonne santé et en forme, mais a quelle fréquence en faites-vous autant pour votre.
cerveau ? Désormais, le neurochirurgien globe-trotter Sanjay Gupta offre les
connaissances des meilleurs scientifiques du monde entier, dont les recherches de
pointe peuvent vous aider & amliorer et & protéger vos fonctions cérébrales, ainsi

qu'a conserver votre santé cognitive.

11 S"attaque aux faussetés et aux mythes entourant la santé cérébrale. et révele les
meilleures pratiques fondées sur des preuves. Qu'il s'agisse de régime alimentaire,
d'activité physique, de suppléments ou d'attitude, le D’ Gupta présente ce qui
fonctionne et, surtout, en explique Ia raison. 11 aborde aussi les maladies du cerveau,
en particulier la maladie ’ Alzheimer, répond  toutes vos questions sur les signes
avant-coureurs et les symptomes, et montre comment §’en prémunir.

A ceux qui souffrent déja d’un déclin cognitif ou qui prennent soin d’un proche
atteint de démence, le D' Gupta offre des conseils pour leur faire connaitre des
lendemains plus productifs et plus positifs.

11 fournit également un programme novateur de douze semaines que n’importe qui
peut utiliser pour améliorer son cerveau dés aujourdhui

Optimise votre cerveau & tout dge est le seul manuel dont vous aurez beso
‘garder votre cerveau jeune et en bonne santé, quel que soit votre dge!

pour

Au sujet de Pauteur
Le D' Sanjay Gupta est le correspondant médical en chef de CNN, lauréat
d’un Emmy Award, et hote du podcast a succes Chasing Life. Membre de la
National Academy of Medicine, il est professeur agrégé de neurochirurgie 2 la
faculté de médecine de I'Université Emory, a Atlanta, en Géorgi
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