











gue les unites ow soins fonctlionne-
nent sur rotation. Autrement dit,
d'une visite a l'autre, le palient ne
verra pas le méme meédecin, Bien
itilisé, ce carnel de 28 pages parmet
a la personne de s'assurer d'un
cerlain suivi dans ses soins. Mais,
surtoul, il agit comme un véritable
journal de bord. Le patient peut dong
noter ses impressions, les effets
secondaires des meédicameants quil
absorbe, ses rendez-vous, $es ques-
tions, etc. Il est disponible gratuite-
ment aux personnes qui en font la
demande,

Enlin, une autre initiative impor-
tante, longtemps atlendue par les

usagers, est en voie de réalisation.
Pour la premiére fois, la SCC a
commencé & sonder systématique-
ment |25 personnes atteintes de
cancer alin de connaitre leurs be-
soins et attentes. Au Québec, 800
personnes sont actuellement inter-
rogées. Les donnees recueillies,
coupléas i celles d'autres provinces,
permettront 4 la Société el, évenluel-
lement, espére-1-on, aux gouverne-
ments, de mieux cerner les besoins
physiques et psychologiques des
patients, de méme que leurs attentes
vis-&-vis de I'équipe soignante, etc.

Au Quebec, la Société cana-
dienne du cancer posséde plusieurs
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OEUR ET
CANCER:

MEME COMBAT

Mme Pauletie Filion, bénévole au
programme Surmonier le cancer de
la Société canadienne du cancer.

bureaux régionaux. Voici le sigge
québécois de la Socidté: 550, rue
Sherbrooke Ouest, bureau 985
Mantréal, H3A 3C5, B42-3424,

M arie-Andrée,
l'iconoclaste

Au Québec, il existe peu de spécia-
listes en relalion d'aide aux per-
sonnes atleintes du cancer. Une des
plus infatigables est certainement
Marie-André L'Hérault. VITALITUS
a déja exposé la vie de celle femme
exceplionnelle (n® 10, p. 18). Mme
L'Hérault a commencé sa mission
d'aide alors méme qu'elle étail
hospitaisée pour un type de leuce-
mig, en 1976. Elle visitail ses voisins
de chambre, prodiguail des conseils.
A sa sortie d'hopital, les médecins
et infirmiéres commencérent & l'ap-
peler pour qu'elle vienne en aide &
des palients. Sa vole étail toute
Iracéa,

Aujourd’hui, Mme L'Hérault, qui
r'a pas la langue dans sa poche,
continue & prodiguer son message
empreinl de lucidité: =L'auto-
guérison est une longue démarche
pleine d'embiches. C'est pourguoi
il fzul avoir prés de nous quelqu'un
gui nous sult, sinon on devienl
carrement un sujel d'expérience
pour les medecins. »

Selon elle, les gens s'an sortent
plus auvjourd’hui parce qu'ils font
appel a des traitements complémen-
laires comme la vitaminothérapie
gans en parler & leur madecin.

=C'est le propre du systéme
immunitaire de se ballre= rappelle-
L-elle. Aussi ne faul-il pas craindre
de se baltre pour se faire donner les



DEUX FEMMES QU
ONT LE CANCER
A COEUR

On ne saurait terminer ce dossier
gans mentionner 'apporl inestima-
ble des nombreux béndvoles gquif
oeuvren! au mieux-éire des per-
sonnes atteintes du cancer. Les deux
lemmes que voicl représenient bien
deux lendances dominantes dans
l'aide gux paltients.

P aulette, « cancéreuse »
en rémission

Pauletta Filion a eu le cancer. En
1985, cette mére de deux enfanls

Le Dr Jean-Charles Cromber,
psychialre & I'hépilal Nolre-Dame.

découvrait enflin l'origing de sa
fatigue inexpliquée : une lumeur des
ovaires au troisieme degré lui gri-
gnotait le ventre,

Aprés un an de soins ¢l de lulle
constante, soutenue par sa lamille,
son mari, Pauletle peul enlin étre
considérée comme =en rémissions,
Autremenl dit, le cancer la laisse
tranquille.

Aujourd’hui, si elle n"avait choisi
de divulguar son cas pour la cause
qui lui tient a cosur, bien malin qui
pourrait deviner son passé. Paulette
est une femme articulée, équilibrée,
bien dans sa peau

Mais avant de surmonter le
cancer, elle a d0 venir & boul de ses
peurs: la douleur, le handicap, la
mart. Comme elle le reconnaitra en
entravue, le cancer force celul qui
en esl alieint & mobiliser tous ses
forces contre... lui-méme. Singulier
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combal dont on est soit le vainqueur
ou la viclime!

Cans son cas, son médecin lui
a laissé |2 choix d'opter ou non pour
lz chimiothérapie. Elle a suivi les
traitements el éprouvé la pancoplie
classique des effets secondaires:
nausés, vomissemenls, perte de
chevaux, ete.

Silot son année de purgatoire
lerminés, Paulette décide de parti-
ciper & un programme d'écoute pour
les personnes atteintes du cancer
(Faulelte déteste qu'on parle de
«cancéreux » ou de = cancéreuses »),
& la Soci#lé canadienne du cancer.

Aujourd’hui, elle sait que c'est
d'abord au coeur que le cancer
s'altaque. Aussi a-t-elle appris &
sonder le coeur des personnes
atteinles de cancer qui lui deman-
dent son aide,

=Je suis convaincue que la
personne alteinte de cancer a un
pouveair dans sa guérison = affirme
celle femme de coeur qui poursuit
son travail bénévole auprés de
patients

L a Société canadienne
du cancer

Il existe plusieurs regroupements
visant a venir en aide aux personnes
atleintes du cancer. Le plus connu,
la Scciélé canadienne du cancer,
fournit divers services d'aide et de
racherche. Aux patients eux-mémes
et & leurs proches, elle prodigue de
Finformation, du soutien moral, une
entraide mutuelle, un service de
visites, des ressources matérielles,
etc. Les palients a revenu modeste
onl accés a des avaniages supplé-
mentaires: appareils gratuits, trans-
port..

En 1972, la Société meltait sur
pied «Toujours femme», un pro-
gramme de visile el de soutien aux
femmes atteintes du cancer du sein.
Ce =ervice, qui a8 connu un franc
succés, est assuré par dos femmes
bénévoles ayant passé par la méme
expérience.

Depuis 1986, la Socidté a décidé
d'étendre ce service d'entraide &
toutes les personnes atteintes du
cancer, De I'avis de Mme Filion,
= Surmonter |e cancer» répond & un
besoin profond

La Sociélé canadienne du can-
cer vient également de mettre au
point un carnet de sanle spécifigue-
ment destind aux personnes at-
teintes du cancer. Cette Jnitiative
n'est pas superflue, quand on sait



Mme Marie-Andrée L'Héraull,
présidenle de I'Association québécoise
pour la promolion de la santé.

soins auxquels on estime avoir droit.
Mais aussi, il laut respecter le rythme
de son corps et lui donner une
chance de refaire ses lorces.

« Il faut taire le ménage dans sa
vie, dans ses émolions, avanl de
pouvoir refaire ses forces, rappelle-
I-elle. Or quand on fait le ménage,
on souléve de la poussiére. Dong il
faut s'attendre 4 soulfrir avant que
ca aille migux. =

Dela poussiére, son messageen
souléve d'ailleurs beaucoup dans les
milieux de la médecine empoussié-
rés sous leur manteauw d'habitudes,
ol elle va donner des coups de balai
(lire: des conférences).

Mme L'Hérault dirige I'Associa-
lion québécoise de promotion de la
sanlé (AOPS), un organisme sans
but lucratif destiné & aider les
usagers de soins. On peul joindre
Mme L'Hérault ou 'AQPS & 'adresse
suivante: 10422, de Martigny, Mon-
tréal, H2B 2M6, 688-6376 ou 384-
509

Pour en savoir plus:
Bernie Siegel. L'amour, la médecine
el les miracles. Paris, Laffont, 15988,
Docleur Joseph Lévy. La révolution
silencieuse de la médecine. Paris,
Ed. du Rocher, 1988
Pr Simon Schraub. La magie ef Ia
raison: meédecines paraliéles, psy-
chisme et cancer. Paris, Calmann-
Léwvy, 1287
Jacques Thomas. Les maladies
matigues. Paris, Hachelle,
11130
Claire Brisset, Jacques Stoufilet et
al, Santé e! médecine. Paris, La
Découverte, 1988, p. 157-179
Jean-Charles Crombez, « Efficacy of
imagary and meditation techniques
intreating psoriasis =, dans fmagina-
tion, cognition and persanalily, vol
8{1), 1968-1989, 25-33
Richard Beller, « Délenses immuni-
taires: passez a lattaque », dans
L'impatient, mai 1989, n® 138, p. 13-
17,
stephen 5. Hall, « A molecular code
links eémotions, mind and health =,
dans Smithsonian, juin 1989, p. 62-
71
Robert Ornstein el David Sobel,
« The Healing Brain =, dans Psycho-
logy Today, mars 1987, p. 48-52

o

psychos
o
P

1989,

b

ou & des problémes de sanlé (négalils)

FOSITIFS

Aimer el élre aimeé

Bux autres el g soi

tre lucide ; se connailre

xprimer ses emotions, s&s besoins
vair S8 reposer
al

argdonner

= LT TR

voir des objectifs de vie réalisles
.l"-:_;l
Choisir un environnement
valorisant

Elre optimiste

S'offrir chaque jour une

pelile joie

ilgs a partir des informations recueillies auprés des spécialistes
consultés dans le cadre du présent dossier, voici une liste non exhauslive
anis qui prédisposent & une banne sanlé (positifs)

NEGATIFS

Me pas aimer et &ire aimé

Me pas pardonner

Sa méconnailra

Refoulzr ses emolions, ses besoins
Se battre & tout prix

Me pas avoir dobjectifs de vie
Subir

Subir un environnement
slressant

Eire pessimiste

Se refuser toute gaterie

no |5, aout/sept./oct 1939



Coeur el cancer, suite

Je veux commenter cerlaines phrases qui ont été
énoncées dans le dossier « Coeur el cancer» et princi-
palement celle qui déclare que j'ai« pu aider les personnes
a quérir toules sorles de maladies, de I'herpés au cancer»,
Il ne s'agit pas pour nous d'avoir la prélention de guérir
une quelconque maladie, je veux dire par une volonté
directe, ciblée et absolue dans ses elfels. A la mesure
ol une maladie est devenue étrangére & un individu ou,
sil'on peut dire, elle fait chambre & part, dans celte mesure
elle nécessite l'intervention d'un liers soignant; el c'est
bien le propre de la médecine que d'intervenir de celle
fagon.

Mais I'on sait aussi, & moins qu'on ne 'oublie, que
l'organisme @ ses propres fonclions de guérison et que
celles-cisont constamment a I'oeuvre. Elles agissent avant
que des maladies soient déclarées; elles agissent aussi
aprés qu'elles I'ont été. Il n'y & qu'a penser au travail que
le corps réalise aprés que l'on se soit coupé ou brilé
un peu: un travail complexe, mystérieux et, quand on
y pense bien, assez fantastique dans sa richesse. C'est
ce travail de guérison que nous étudions dans notre
groupe.

Il s’agit ici de trouver les conditions optimales dans
lesquelles ces processus de guérison peuvenl s'actualiser
et se maintenir. L'intervention, et c'est un point majeur,
ne se situe donc pas au niveau de la guérison elle-méme
mais des conditions de cetle guérison.

Donc cela ne veut pas dire que nous guérissons des
maladies mais que nous potentialisons des processus de
guérison. Ce son! ceux-ci qui peuven! amener, parallé-
lement & I'exercice de la médecine, une disparition ou
une diminution de certaines maladies ou de certains
symptbmes, permanente cu temporaire; il s'agit donc
précisémenl d'accentuer ces phénoménes. Et ces
processus de guérison et leurs conditions ont & é&tre
étudiés et expérimenlés profondément. On en connait,
on en a découverl certains facteurs.

Nous avons apporté une contribution & cet efiort en
eludiant les eflels possibles d'une approche mentale sur
une maladie chronique ; vous y faites allusion avec I'étude
sur le psoriasis. Je signale d'ailleurs que ces recherches
sont extrémement complexes el par le fait méme
couteuses; el c'est bien grice 4 la collaboration d'une
professionnelle dans ce domaine que nous avons pu
mener celle-1a & bien. Il s'agit de Louise Gaston el son
nom devrait &lre ajouté i la référence que vous cilez sur
l'efficacité de l'imagerie.

Dr Jean-Charles Crombez
Département de psychiatrie
Hopital Notre-Dame
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Entrevue - Association des psychothérapeutes psychanalytiques du Québec,
18 novembre 1994

- #RExxRexCRITIOUE - CRITIQUE - CRIT, IQUE A CﬂﬂQﬂE“'*‘;iif*‘_‘
e E——————

Résumé de U'entretien avec le D' Jean-Charles Crombez
Psychanalvste et psychosomaticien, auteur du livre:

LA GUERISON EN ECHO, Ed. MNH, 1994

Francesco Sinatra (APPQ) :

J'ai lu avec beaucoup d'intéréts votre ouvrage et il me semble que votre démarche s'élabore
auwtour de trois composantes, a savoir : la psychosomatigue, la psvchanalvse et la
psvchologie orientale (conception tadiste). Pourriez-vous me donner votre opinion sur cette
impression globale ? Et puis, vouliez-vous opérer une synthése de ces composantes, a partir
de la clinique ?

Jean-Charles Crombez :

Historiquement, j'ai toujours été intéressé par la question du corps. Ce qui m'a toujours
intéressé aussi c'est U'interaction entre les gens, aussi bien en médecine qu'en psychanalyse.
Enfin, la psvchologie orientale, gnzce a la méditation et la priére d’ot la philosophie de
base. C'est trois aspects ont amené trois caractéristiques dans 'ECHO : mettre en selle le
corps, établir un espace dans le jeu de I'imaginaire et la position du sujet. Pas de synthése,
mais des éléments qui ont inspiré la construction de la méthode de guérison en ECHO.

F.5. 3

Vous insistez sur le fait de TAUTOGUERISON. Fandammm!emem pour donner, je crois,

au suwjet cet espace qui lui est propre afin qu'il puisse se feapp: ‘oprier de son corps méme
malade.

«NATURA SANAT, MEDICUS CURAT: (la nature guérit, le médecin soigne) disait
GRODDECK. Mais comment pouvez-vous concilier des discours aussi contradictoires que
le discours médical, psychiatrique et le discours psvchanalytique par exemple ? Ou peut-étre
visez-vous les excés ?

A

Peu a peu, je me suis apercu que ce champ de la guérison constitue un paradigme complexe
qui est différent du paradigme médical et qui rejoint la parole de GRODDECK. Le
paradigme de guérison rejoint ['espace propre du sujet et va plus loin du paradigme médical
et psychiatrique. J'en fait une constatation et non pas une critique: la médecine s'intéresse
a quelque chose qui a échappé a la personne et qui constitue comme un tiers. L'espace de
guérison c'est un champ de complexité, au sens ot il y a des myriades d’événements qui se
produisent @ chaque instant dans l'espace propre du sujet.
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Fis.z

La méthode ECHO nous a fait penser avec insistance a une «mise en scénes du sujet et 4
ses représentations objectales, ce qui est proche du PSYCHODRAME ANALYTIQUE en
particulier. Un peu comme dans la piéce de PIRANDELLO «Ce soir on improvises. Quelle
est votre réaction a ce sujet ?

J-C.C.:

Oui tout a fait, je pense aussi & la gestalt: chaque chose a son intelligence. Il v a des
complémentarités plutdt que des contradictions.

F.8iz

Vous insistez beaucoup dans votre recherche sur la primauté de l'imaginaire. Pourriez-vous

nous situer face @ GRODDECK par exemple qui disait encore que la maladie c'est une
création du sujer ?

JoC.C:x '

Non, la maladie c’est une création de mort. Je crois qu'elle est le produit d'une mort, d’une
coupure nécessaire a la survie. Ce qui se trouve dans la maladie n'a pas de sens sauf le
sens qu'on y met. Il est trés important de retrouver le sens de cette coupure : le sens dans
[histoire, non dans la maladie.

F.S.:

Justement, vous voulez vous démarquer de la psychanalyse la-dessus puisque vous semblez
ironique vis-a-vis de cette «recherche de sens».

-

J-CC.: | ;

Oui, de temps en temps on la prend trop au sériewx comme si elle était la recherche d'une
vérité. La recherche de sens est simplement une mise en essence de quelqu'un: c'est le
processus qui est trés important et dans un espace qui se veut OUVERT. -

F.S. :

Le désir de guérison on sait ne constitue pas le but de l'analyse. Comment envisagez-vous
cela dans le processus de la méthode ECHO ?

J+-C.C.:

La psychanalyse m'a beaucoup aidé dans cette question qui est trés intéressante. En ECHO,
il n'est pas question de s'ériger en guérisseurs. Pas question. De guérir c’est correct comme
intention, méme si c'est un malentendu. Le but de la guérison c'est pas de guérir mais
respecter le désir du sujet.
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F.S.:

C'est comme en analyse alors ?
J.-C.C.:

Tout a fair.

F.S.:

En parlant de la premiére dimension du processus de guérison en ECHO, vous écrivez : «la
premiére étape importante pour la personne en proie a la maladie est de se remettre en

position de sujet» (page 221). C'est l'espace, la mise en scéne du SUJET comme acteur de
son histoire et maitre de son corps.

Or, en tant que psvchanalyste vous savez comment il est justement difficile de prendre cette
«position de sujet» : C'est la le travail. Comment vous pouvez demander cela au début de
cetie démarche de guérison 7 Ca ne vous semble pas utopique ?

J-C.C. 7

Excellente question. ECHO c'est pas simplement un travail sur l'imaginaire, mais sa
caractéristique ¢’est comme un enseignement et c'est en cela qui’elle différe de l'analyse. Une
réponse théorigue et une réponse pratique. La réponse théorique: le sujet c'est une illusion;
il est toujours en train de se faire, comme une spirale. En pratigue, les malades sont
submergés et on leur propose une mise en position de sujet pour opérer ce travail, ce
processus de guérison.

F.5.:

i
Comment vous vous situez actuellement vis-a-vis de la psychanalyse, compte tenu des
différences et/ou ressemblances avec ECHO ? Recherche de sens n'est pas aussi recherche
du sujet ?

J-C.C.:

Pour que la recherche de sens soit possible, il faut des prolégoménes. Le premier c'est que
guelgu'un existe: le dewxiéme c'est qu'il y a un espace out le «jes soit présent. Certains
analystes ne tiennent pas compte de ces prolégoménes pour la recherche du sens qui
présuppose. Forcer le sens, interprétations abusives parfois, on ne peut pas utiliser les
mémes outils que lorsqu’on travaille au niveau du sens ou que lorsqu’'on travaille au niveau
de l'existence elle-méme. [l est trés important que l'analyse puisse avoir des outils trés larges
et différents. L'analyse est la seule intervention interactive qui se pose des questions sur elle-
méme. Et cela c'est formidable. Mais la ot j'en suis c'est sur les outils de travail souvent
trop restrictifs. Le travail en ECHO est un travail tout & fait analytigue, sauf pour ce qui
concerne le volet apprentissage. De plus, en ECHO on met des choses en action.
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F.5.:

Est-ce qu'on peut dire que la méthode ECHO c¢'est une application de l'analyse & la
psvchosomatique par exemple ?

J-CC.:

Non, certainement pas. Quand je travaille en analyse c’est l'analvse et ce n'est pas la
méthode ECHO qui prévoit un apprentissage et un temps limité. Introduction a quelque
chose, la méthode ECHO est destinée aux malades qui ne veulent pas étre en analvse.

E.S. :

Venons a la «place de la parole» la psychothérapie. L'importance de la parole, comme on
le sait, est capitale en psychanalyse. Vous écrivez (page 381) : «En ECHO, la parole ne
sera pas utilisée comme canal d'information, pour transmettre a ['intervenant ce dont on
est conscient. Pas davantage comme ouwtil d'interaction pour modifier une dynamique
interpersonnelle subconsciente. Non plus, comme lieu d’émergence d'un inconscient {...)
La parole en ECHO est une composition d'objets & formes et @ agencements variables. En
compagnie d'autres objets imaginaires et perceptuels (...) les mots émergent, bougeni,
disparaissent, fluctuent et s'entrechoguent. Une sorte de mouvement perpétuels. Vous
ajoutez: «Ces objets...seront proposés, mais pas imposés. [ls ne seront pas plus a
comprendre, @ analyser, @ dramatiser, & exclure que les autres». On peut se demander alors:
on est loin de la proposition de LACAN, qui disait «l'inconscient est structuré comme un
langage»; ou bien, c’est une autre fagon d'aborder le discours, le langage et le pouvoir de
la parole, comme un objet parmi d’autres ?

J-C.C.::

C'est une autre fagon d'avoir un discours: le langage est pris comme cela, comme une
succession d'objets. C'est intéressant par ce que c'est lié & ['idée de ne pas forcément donner
du sens partout. L'inconscient structuré comme un langage c'est intéressant, mais aussi le
contraire... pour savoir ce que ¢a donne. En terme de recherche, épistémologique ou
analytique une théorie doit avoir des effets. Sur le plan pratique aussi chez certaines
personnes le langage est une suite d’objets (psychiques) comme un espace transitionnel qui
est fort utile pour le travail imaginaire, de ce que jappelle «liberté psychique».

F8.%

Enfin, s'il est vrai, comme vous écrivez (a la page 339) que «la maladie signe la mort ¢t que
la guérison élimine la mort, dans une affirmation magnifique» comment situez-vous la mort
par rapport au principe de vie (EROS) d'une part, et dans le processus de guérison en
ECHO d’autre part ?

Vous écrivez en effet: «Certifier la guérison, c'est tenter de contrebalancer la certitude de
mort amenée par la maladie» (page 340).

- 10 -



N.B.:

J-C.C.:

C'est fort intéressant: cela est aux frontiéres de ma recherche. J'ai une relation difficile avec
la pulsion de mort. On meurt, parce qu'on ne peut pas faire autrement: lorsqu'on est
malade il 5'établit un état de sunie, une tentative primitive d ‘existence. Ce qui reste toujours
c'est la vie et la mort n'est qu'une limite de la vie: limite du principe de vie et non principe
de mort. Dans le processus de guérison, il v a ce principe de vie qui agit a la fois existant
et limité.

F.5.z2

Il y aurait encore une foule de questions autour du processus de guérison’, mais en voici
une derniére pour ... ne pas conclure: que voulez-vous dire au juste, D" Crombez, avec votre
démarche qui se veut originale «au carrefour du corps et de la psyché» aux psvchanalystes
en particulier ou & cewx qui se disent a la suite de FREUD en tout cas et qui ont fait de
l'écoute de l'inconscient leur pratique quotidienne ?

J=G Lo

...Bonne gquestion ¢a! Je vewx répondre avec quelque chose de poétique: je vewx dire de
L.AISSER JOUER LES GENS!

Montréal le 18 novembre 1994

e, Ba

Une transcription intégrale de cette entrevue est présentement en préparation et sera disponible vers la fin
de fanvier [995.

1. Cfr aussi - L idée de guénison - Nouvelle Revue de Psychanalvse, Gallimard, w?® 17, 1978,
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Révision d'un article ayant d'abord paru dans le bulletin trimestriel de VIRAGE (Groupe d'entraide de
I'nopital Notre-Dame), a I'automne 1991, puis dans le bulletin trimestriel.de I'OMPAC (Organisation
montréalaise des personnes atteintes de cancer), a I'automne 1992.

ECHO OU TRAVAIL CORPOREL SUR LES PROCESSUS DE GUERISON

Depuis quelques années déja, le docteur Jean-Charles Crombez de I'h6pital Notre-Dame

(service de Consultation-liaison) et son équipe de recherche s'intéressent a I'étude des processus
naturels de guérison. C'est ainsi qu'est née une méthode de travail corporel qui, au cours des ans, a été
expérimentée puis transformée au sein de I'équipe ainsi qu'a travers les expériences vécues par les
personnes qui viennent en faire I'apprentissage. Cette méthode, dite ECHO, axée sur le travail corporel,
est une fagon de reprendre avec le corps un dialogue souvent interrompu : un dialogue fait de sensations
a. retrouver dans le corps.

L'apprentissage de la méthode s'étend généralement sur une période de 10 a 15 semaines, tout
dépendant de la durée de chaque rencontre et du nombre de participants, car le travail peut se faire de
facon individuelle ou en groupe. Imaginons que vous, lecteur ou lectrice, voulez apprendre la méthode et
gue nous condensons ici I'apprentissage de 15 .semaines : si vous le désirez, vous pouvez méme essayer
de suivre les consignes suivantes, juste pour expérimenter.

1" dimension : la position « témoin »

Vous étes assis dans un fauteuil ou étendu sur un divan. L'animateur ou I'animatrice (A) — et non le ou la
thérapeute puisqu'il ne s'agit pas d'une thérapie — vous a exposé la méthode et vous propose
maintenant d'en faire I'expérience. La proposition vous plait, le travail peut donc débuter.

A : « Durant le travail, vous pouvez décider a tout moment de suivre ou de ne pas suivre les consignes.

Pour commencer, vous cherchez une position qui vous semble bonne... présentement. Quand vous
pensez avoir trouvé cette position, vous portez attention aux sensations qui sont la, maintenant.
N'importe quand, si une perception, une émotion ou quoi que ce soit devient insupportable, vous
pouvez interrompre le travail ou choisir de suivre une autre consigne. Si le travail est supportable, vous
restez témoin des sensations sans devoir les juger, sans étre obligé de les changer. Vous observez tout
simplement ce qui est la. sans aucune critique, car ici, en ECHO, tout a son importance, sa valeur
propre. »

2° dimension : I'état fluide

Si la position de témoin est supportable, on continue, on approfondit, on aborde le fluide. Pourquoi
fluide ? Parce que cette étape-ci du travail vous met en contact avec ce qu'il y a de fluide en vous
(respiration, circulation sanguine, mouvement ou croissance des organes, etc.) et autour de vous
(mouvement dans les pieces voisines, circulation de la rue, sonnerie du téléphone, etc.). Le fluide, c'est
I'opposé de ce qui est fixe, arrété ou solide. Le fluide, c'est tout ce qui bouge : un frisson, une montée de
chaleur, des larmes, une voix qui parle, une oreille qui écoute, une peau qui percoit, un corps qui vibre...

A : «Vous laissez votre attention étre attirée par un mouvement en vous ou a |'extérieur de vous... ou un
son... ou un silence... Vous entrez ensuite en contact avec cet objet fluide qui a attiré votre attention et
vous étes témoin des sensations qui naissent en vous... si cela vous est supportable.



Quel effet tel bruit ou tel mouvement produit-il en vous... ou ne produit pas ? Qu'est-ce que vous
éprouvez en laissant I'air entrer dans vos poumons ? Ou qu'est-ce que vous n'éprouvez pas ? Que
ressentez-vous dans vos mains, par exemple ? Des picotements, c'est du fluide. De la chaleur, c'est du
fluide. Une émotion, c'est encore du fluide.

Vous ne ressentez rien du tout. Cest trés bien aussi. Restez témoin de ce « rien »... si c'est supportable.
Témoin du fluide ou de I'absence de fluide... sans juger, sans critiquer. »

3° dimension : l'interrogation

Aprés avoir apprivoisé la position témoin puis I'état fluide, on questionne ce qui se présente, non pas
avec un « pourquoi » qui aurait tot fait de nous entrainer exclusivement vers la raison ou la logique, mais
avec un « comment » qui permet un questionnement plus large, plus vaste et ouvert, surtout sans
obligation de réponse.

A : « Vous étes présent aux sensations qui sont 13, en vous. Vous dites que vous ressentez une chaleur ?
Ou ¢a ? Au sternum ? Est-ce supportable ? Si c'est supportable, vous pouvez interroger cette chaleur :
comment est-elle.., quelle en est la forme... la couleur... la texture... I'dge ? Pouvez-vous dialoguer avec
cette forme, lui poser des questions sages ou folles, logiques ou farfelues ? Est-ce que le fait d'interroger
cette forme la modifie, la transforme ? Si oui, c'est bien. Si non, c'est bien aussi.»

C’est ainsi que par différentes questions, la personne est guidée vers un contact et un dialogue de plus
en plus intime, de plus en plus senti, avec le corps, laissant place a toutes les sensations ou émotions qui
veulent surgir.

4° dimension : la création

A : Vous étes témoin de ce qui est présent en vous, la tout de suite... vous étes en contact avec une ou
des sensations qui viennent... vous les avez interrogées et vous avez créé un espace, un terrain, pour que
des réponses se fassent... pour que des images s'inventent...

Nous voila maintenant a la derniére dimension de la méthode : vous restez en présence de la forme ou
de lI'objet que vous venez d'interroger. Puis, a c6té de cet objet, vous créez un autre objet de la fagon
suivante : vous posez tout simplement I'intention de laisser surgir un second objet a coté du premier, il
peut s'agir d'un objet-émotion, d'un objet-sensation, d'un objet-pensée, d'un objet-image, d'un objet-
animal... il n'y a pas de limite a votre création ! Quand vous avez posé votre intention, vous laissez
ensuite les choses se faire, sans rien forcer, tout simplement en étant témoin de ce qui se passe ou de ce
qui ne se passe pas. Les deux possibilités sont également importantes et efficaces dans le cadre de notre
travail.»

Voila donc, brievement, en quoi consiste la méthode ECHO. Vous avez peut-étre remarqué certains mots
ou concepts qui se répétaient : supportable, non jugement. témoin, laisser-faire. Ce sont des mots clés
de la méthode, des mots qui s'opposent a. toute attitude volontaire obligatoire et qui créent un espace
de liberté, d'ouverture, d'accueil : un espace sans entraves, propice aux processus naturels du corps...
aux processus de guérison.

Marie Normandin
Octobre 1993
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Jean-Charles Crombez est médecin, psychiatre,
psychanalyste, chef du service de consultation-liaison du
département de psychiatrie de 'Hépital Notre-Dame. Il est
également auteur du livre "La guérison en ECHO" paru
en septembre dernier aux Publications MNH, Cet ouvrage
est un best-seller parmi les essais québécois. Une approche

d'auto-guérison centrée sur la personne.

Lancement du livre "La guérison en ECHO"

Le 9 septembre demier, a la salle Albert Cloutier du
Reine-Elizabeth de Montréal, pendant le
déroulement du Ile Congrés International sur le
processus de guérison, médecins, psychiatres,
psychanalystes, psychothérapeutes, membres
d'institutions, d'associations, d'organismes, et médias
ont éé conviés & assister au lancement du livre "La
guérison en ECHO" édité aux Publications MNH par
l'auteur de cet ouvrage, Jean-Charles Crombez. 1ls
étaient 1 de coeur, de corps et d'esprit & l'aventure
d'une idée dans l'expression et le silence. Tous en
écho et inspirés par I'expression du silence, pour cet
événement, Jean-Charles Crombez s'est introduit en
solo sur scéne durant vingt minutes (aprés 30 ans
d'abscence sur scéne) incarné en personnage de
mime. Cette création de M. Crombez évoquait par le
geste de son mime, le port de masques vénitiens et
de vibrations sonores d'instruments (maracas, scie
musicale) et de chants harmoniques les quatres
dimensions de l'approche ECHO.

"Le mime figure I'événement extérieur par la
projection de la perception intérieure”. Jean-Charles
Crombez, La guérison en ECHO.

En continuité, docteur Yves Quenneville animait la
venue sur scéne de sept personnes, soient le docteur
Jean-Marie Albert, M. Gilles Bibeau, M. Guy
Corneau, docteur Elisabeth Bigras, Lise Monette,
M.André Martin et M. Nago Humbert.

Ce deuxiéme mouvement d'ouverture a la parole,
aux mots et & la poésie pour certains, représentait de
fagcon simple et naturelle, en y reliant un caractére
familier et amusant, leurs relations avec cette
personne qu'est Jean-Charles Crombez. Ensemble
nous avons ensuite dégusté un bon vin frais et
écouté en sourdine quelques notes de piano.
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Marche du livre
« La guérison EN ECHO »

par Jean-Charles Crombez

Comme l'auteur I'explique en intro-
duction, « entre les techniques médi-
cales qui, en dega de leurs bienfaits,
ont tendance a morceler les individus
et les approches alternatives qui, au-
dela de leurs promesses, risquent de
mystifier les gens, il importe d'offrir
des outils personnels », & savoir « des
procédés humanistes, orientés vers
des " personnes “, procedés qui, tout
en minimisant les souffrances, n'en-
travent pas la croissance ».

Divisé en quatre parties, le livre
présente d'abord une conception de
la santé en tant qu'équilibre dyna-
mique et situe ensuite le domaine de la
guérison sur I'horizon d'une autre lo-
gique dans le cadre de laguelle I'au-
teur présente les caractéristiques
de sa méthode, comme un écho aux
processus naturels. Cette méthade,

Le Meédecin du Québec, novembre 1994

précisons-le, est le fruit d'un travail
théorique et clinique effectué par une
equipe de chercheurs cliniciens de
I'hipital Motre-Dame, sous la direction
du D' Jean-Charles Crombez, psychia-
tre et psychanalyste, chef du Service de
cansultation - liaison & ce méme hopi-
tal et professeur agrégé de clinique a
I'Université de Montréal.

La seconde partie du livre raconte
les différentes étapes qui ont ameng
la naissance d'Echo : expérience artis-

tique, étude des phénoménes psy-
chosomatiques, démarche au sujet
d'expériences de greffes corporelles
et formation du groupe de recherche.
La troisieme partie expose les quatre
dimensions de |'approche : la position
« personnelle », I'état de flexibilité, la
faculté de communication et la capa-
cité de création. Enfin, la derniére par-
tie se fait 'écho de diverses expé-
riences et difficultés rencontrées tout
au long du processus et ouvre une
réflexion sur les fagons d'aborder et
de sortir de cette aventure,

Comme le précise le D' Crombez,
w en ouvrant un champ particulier, non
meédical et non thérapeutique, notre
objectif est d'offrir & des personnes
malades quelque chose de différent
et de complémentaire a la médecine
et a la psychothérapie », en leur ap-
portant « quelque chose qui n'était
pas touché par ces autres approches,
par ailleurs tout a fait importantes et
valables »n.

Publications MNH, Beauport (Québec),
1994, 448 pages, 45 5.
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Une nouvelle approche
e la pudrison
L4 GUERISEN EN ECHD -
Jean-Charles Crombez M. D
Publications MNH

Jean-Charles Crombez est méde-
cin e psychiatre. Membre de la 5o
ciete canadienne de psychanalvse, il
es! chefl du service de consultation
liaison & 'hdpital Notre-Dame a
Mantréal et professeur agregé de
climigue a I'Université de Montréal,
Apres 20 ans de travail théorique et
clinique sur les composantes psy-
chologiques et physiques de la ge-
nese et la rémission des maladies
somatiques, le Dr Crombez offre ce
livre fux personnes intéressées par
Putilisation des potentiels vitaw na
turels pour agir sur les causes ou
les constquences de leur maladie
La guérison en ECHO est une mé
thode ulilisée par des personnes
souffrant de maladies somatiques
{eancer, psoriasis, sclérose en
plagues), des victimes d'accidents
ou d'actes criminels el des per-
sonnes atteintes de maladies men
tales. Selon les besoins, celle ap

proche se it conjointement avec
:I- s traitements médicaux (radio-
thérapie, médicaments, chirurgie)
el des interventions de support
(groupes d'entraide}. L'ouvrage
semble répondre aux attentes de
plusicurs pursqu'il se retrouve déja
sut | lste des best-sellers,
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DEUX MEDECINS DU
QUEBEC SONT EN
LICE POUR LES PRIX
DE LA FONDATION
MANNING

L e Dr Jean-Charles Crombez, psy-
chiatre a I'Hdpital Notre-Dame, et le
Dr Hachmi Hammami, ophialmaio-
giste a Valleyfield, sont, en 1995,
parmi les candidats qui ont été rete-
nus pour les quatre prix que déceme
la Fondation Manning, dont le but est
de reconnaitre et d'encourager l'in-
novation dans toules les disciplines

LE DR JEAN-CHARLES CROMBEZ

au Canada, y compris la recherche
médicale. En 1994, I'un des prix avait
été remis aux Drs Michel Chrétien et
Mabil Seidah, de Moniréal, pour avoir
identifié les toules premiéres conver-
tases, enzymes qui activent certai-
nes substances a I'intérieur du comps
humain et dont lidentification a
donné lieu a des travaux de recher-
che importants qui, par la suite, ont
meng a de nouveaux fraitements
pour toute une gamme de maladies,
y compris le cancer, l'artériosclérose,
I'hypertension artérielle, I'épilepsie,
le psoriasis et le sida.

La sélection pour les prix de cette
année sera annoncée le 8 novembre
4 l'occasion de la 14e cérémonie na-
tionale annuelle, Pour les prix de
1996, on peut se procurer des formu-
laires de mise en candidature en
écrivant &: The Manning Foundation,
3900, 412-T7 Avenue SW., Calgary,
Alberta, T2P 4K9. Tél.: (403) 266-
7571, Fax: (403) 266-8154.
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TABLEAU D'HONNEUR
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Charles Crombez, récipicndaire du
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I'Association des Mdédecins Psychia-
s du Québee, Co prix a &€ décemd
au Dr Crombez pour son livee «La
pucrison on FECHOw,

b I



DPEYRIN.

¥

AR AMEDNYD 25

BIMANXCNE 20 FEYRIER

Fnn

SANeD-

SAMNTE

Une révolution
pour la santé?

Caraole Vallidres

I 5 e sous foot une
oot i verhil e I il
b se charge d Eroncher,
s [ vertu fait oelle qui nfentend
pas Je bruit de la déchirure. Les
fait= et la mandtre de les ressentir
ui contredisent le discours ren:
Tes principes eachacs. Entre es
deux, I souffrance, ke o de 1'in:
comgnhension, bunevolte,
Bon, ¢'est samedi, ef dans le
i WS TrUveEs ga il
formubons avec un exemple, Le

chir Lo saapriyae ustioe sur be goaver
nement Clsrest, s revalie (1 nest
paz question icl do choix des
an| emwdmhpﬂn—

au XK siche? S vous aimes tant bes
Famtobirzraphi

e s
aura tuer ln peyclu o
MMMWWIW
Fincotrscient. Vs v tronpes de
robut. s sont dans vos salles dop,
Nﬂpumrlrl'g‘a.u\hdﬁm
solgtsent pas: ls répanent. o
muﬁq“::mmmmﬂmd
SOUVETLL, parles toujours des
progris, des nouvelles moléoales,
de n recherche qui indique Invoie,
cest pour mieux cacher combien
pew vous pouves ritablie In sante,
Les makwles ke savert bien, alles

totste chamboathée pourTaient mrss
bien essayer upe nowvelle ap-
E:cuh;rjrrh]m IIEJI o el mlkurl
e Iudpitan,
e b o M ke 5 Behoc. dn
docteur Cronhez, & Nnm-lh:'m
Ce médecin psychintre p-rlem-
vertement miloguirson, il ren-
verse b relation de poa-

dpudu:qm!nm nous voir en redonnant prise
e, qul n'entend mmh Si it mrakade sur sa mals
realibi: e I souf vivions i die  {warwapproche-
dhies pena, echo. ),

Sicette contraliction Pécoute de Maks ces approches
entre les principes et b existent surtout en de

réalité s'applique aa ni- noUS-mimes,  hors des struches e

hlies, et ¢'est oe qui i

VR MACTOSCOPRQISE, O
:‘ur urhmwmk pense Si le courant qu]H':lc “I:a mll:gu-. A

' ot e oot aqui s fier, quand c'est
b il mives micro. PRSSAILEOMe  oee vie qui en de-

soigue, orhi

chee Tl pend? Puise réelle
du, dans =a dynamique nore mental i

ment crodne gqus je peu

corpseespril. Dans un of notre me guerin mmime?
autre comlexte, il serait Elﬂl'rnmulmrr’
inberesant d'élablic des  Ineonsclent, i affirerert

entre le corps

wmmuh. fectivernend

mllrh‘ﬂ_ :
et Tespeit d'une persan- — pous serions = ooir s

Il:-' e i, be saged o

sociite: dans bequelle moins

wit, dausire part. Mats oo
sern adlleurs qu'ich, si
'mu-l me ke perme:r.er

Sabreeticns poar Tirstan
ﬂue T dleétfi st Ioujuuu

Juuunu aver celte pensée dans
notre vie persannelle, quasd on ne
cam d pas qu'on tombe mala-

H selon laquelle nous
dﬁt‘hm:m ST, U ST
lrome, un cunoer o e maldic
chronique ;:1:_;1:1 notre Etre (di-
sOf1s, nokre A e g bous
b= dle nous faire entendre

ks principes, v elabonee par b

dis gens — ¥ compris des mide
it — s recemment por Marke
Lise Laboetié cdlans son ounrage qui

wienil de paraiine :&agfm o el
foages intdeienres, Editions de
ﬂ-].oﬂm en coldaborithon oo Ni

m EIE‘I'I[

e
g'end-dk\ Miller.
muwnrlmu I‘l!mul.odum

memes, | e courant passait entre
nodre mertal of notre meonscient,
NS SETions moins souvent ma-
lades, Mieux: nétablir le di

du corpe vers Fesprit et de ip-
conscient vers ke conscient do

nacrir,
m?hwmm"-’uwéhnﬂhn
wmwm et d'élimie
sdeprent cofle foutue mals
dl. wules neturner i b oo

e bie, il a asses

:ﬁé;'l-rm midecin et vous i
e ok, vous diles <fistadses, vous
mhmmdm&:hlmhih_mgtﬁ
et e cette histoire dincons

o v s it 1s paychanalyse

IseI-E,u au:t ut*

malades Linis, E:u & fItn
SEF

i BOL NP
rience — ln madadie ch o5t
disparue, et précisément, e
cas de Marie-Lise Labonte, Farthiie
rhumataide, A partir de lewr e
T, OO0 JMersonmes cnk Hnd une be
pan, des enseignements, parfois
une methade. .. quicles enscignent.

Ces gens qui sesamt guéris di-
wenl e Ton doi revoir son histol
e emotiannelle, comprendre ses
nieds pour s'en [hérer, ¢
it ke dee s nourris, 6#re en
relatian, dilnmnu n.'mlu[

n personnge
ullnq;:ulcvn‘mll ke revilu-
o sociale, avec bes chaos et les
extrianes wvant le rétablissensent
d'un équilibre. S cet cquilibre es
La sanbeé, le jeu en vaut-dl la chan-
delle? La réponse vous appartent.

wallfrcoa hotirail com

Marie-Lise Labonte o Micolas
Barnemisza donnent une confe-
rence gu Centre Saint-Fierre, le
3 mars prochain (15h30, 25 5)

Livres recus
W 5. A Gold, Ping, wur foble swr fe

cha. !

[ ] nan; Lo Méthade Alexan-

der: des exercices powr fa posiwre,

Tstre: ed précis,

mi &-mig;ﬂ'.lﬂu.-,m}‘d{i

MR podre eadonmige? LI

onpvringpe el powr les proches

dapmédﬁp'ihﬂmbo
qil;em!’."ﬂmmn

o nchut des ibmosgmages.

. Lis frobs Bvees sont publiés mo

Edtions de I'Hoemme.



< LITR

=

I F ‘f“'“'r;

[RETg

nm;mm-:n.

-ud 17!
1pe iap dasdaisd - 0
ll‘l-ln“ l-H1 Ilw;huﬂmh-I:v;h
ai ur.““'l'lli QETME R § iR P aiGl b el z..l"*“‘"‘ Kooe 8
. ek, AT 1 AN
am, u.u.-m.";:":ru C— iz Sk b oo
PO i L I g A g g, -
H Jh;lhﬂﬂin‘hl Y0 b | gy 00 .‘
s - T e wt el Bpduigia M - 0l
i LY DL Mt 2
o R w0 i Dy Ll = 00 .
ik i r‘"hi B wml'ltﬂyl [T R
Y g g o v oy e =
[[H -cm:mr.uuru.l. - e .
T i Ay Baae Taed :Il:\llr:"-. b
ik ! i M oy Mg ik =
4 i oy, L:usu: L
Vs

g - bl A"
o, ok ) (uaual b B - W A
<3 ity o o I gy !. wﬂmumq e

-4 L1}
[T
§ A L I Bag | iy =

Latade] Faca b 4 [
L] z
) mnmtlﬁ‘ulm L BEOHL Wases Calibmii

Lt

-
(1L P
IR
Wil
T - s PSS
-5 § sl PHL bt
=i 1R s
R - T

§ wern dEr 0 T @ Jasage T
A e






