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Il est totalement dingue.
J’en ai peur. Rien a faire.

Oui, mais en méme temps,
ses problémes la rendent tout
a fait géniale. C’est incroyable
tout ce qu’elle peut faire.

Avec une telle jeunesse,

que voulez-vous?

Pauvre enfant, je comprends
qu’il ait des difficultés.

Il doit simplement devenir
plus fort. Cet éternel
apitoiement sur lui-méme...

Elle est a la traine. Je propose
gue nous lui disions et qu’elle
en tire ses propres conclusions.

Les problémes mentaux,

il faut leur faire une place

dans votre vie. Vous devez
apprendre a les gérer. Les accepter.

Quand cela vous arrive,
c’est quelque chose
d’angoissant.

Ce n’est pasrien.
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Lan dernier, je me prenais
pour Napoléon. Maintenant
que j'y repense, je trouve ¢a
marrant en fait.

Un trouble psychique, non,
on ne choisit pas vraiment.

En tant qu’'intervenant, je dis a
mes clients: ‘je suis derriére vous
et a coté de vous, mais c’est
avous de faire le chemin’.

Vous avez tout pour étre heureux.
Pourquoi alors est-ce que vous vous
sentez mal et dépressif?

Non, ce n’est pas la faute du reste
du monde si vous ne pouvez

pas suivre le mouvement.

C’est votre faute.




Travailler? Tu crois?
Avec ta sensibilité ?
Mieux vaut rester a la maison.

Ily a, dans le secteur des soins

de santé mentale,

un certain nombre de ‘charlatans’
qui abusent de la confiance

des gens.

Victime du stress? C'est di a
une réaction du corps, au cours
de laquelle le systéme nerveux
autonome prend le controle.

Un probléme psychique ?

Tout le monde a, 3 un moment
ou un autre, des difficultés, non?
Allez, ce n’est pas si grave.

Notre société est trés axée
sur "*avoir’, beaucoup plus
que sur '*étre’. Cela géneére
des difficultés pour beaucoup
de personnes.

Les personnes qui ont

des problémes psychiques
n’'ont pas ’'habitude

qu’on leur dise: ‘hé, bravo!
Comment as-tu fait?’

Des artistes, des éternels
philosophes, j'en ai un certain
nombre parmi mes clients.

Malgré sa maladie mentale,
elle écrit de superbes poémes.

‘Il faut étre au top’:

de plus en plus de personnes
ont des difficultés psychiques
parce qu’elles ne peuvent

plus faire face a la pression
exercée par leur environnement.
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Cela nous concerne tous.
Il s'agit de la santé mentale.

Et de la maniére dont nous communiquons
a ce propos.

De la maniére dont nous déterminons en partie
par notre langage, la vie des gens.

Et de la maniére dont nous pouvons
aussi communiquer autrement.

Et contribuer ainsi a une meilleure
qualité de notre société.
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UNE IMPORTANCE
VITALE

Cette brochure contient un chiffre interpellant: neuf personnes sur
dix sont, au cours de leur vie, confrontées a une problématique psy-
chique. Chez elles-mémes, dans leur famille, chez des amis... Ces neuf
personnes sur dix deviennent vite dix, si on prend en compte les médias
[sociaux], les films, les livres etc. Tout le monde est concerné par le
théme de la ‘santé mentale’.

Comment communiguons-nous a propos des troubles psychiques?
Quels mots, quelles expressions, quelles images et quelles représenta-
tions utilisons-nous? Quels stéréotypes et quelles idées se cachent la
derriere? C'est a cela que s'intéresse cette brochure.

Nous nous y arrétons parce que c’est une question d’'importance vitale.
Elle est importante dans la vie des gens. Et elle nous concerne tous.

«Et si j'allais en ville ? Peut-étre pas,
car ils vont avoir peur. Ils vont me regarder...
Ils vont dire: qui c’est, ce fou» ?
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EN FINIR AVEC
LA STIGMATISATION!

Cette brochure est un miroir. Elle montre comment nous communi-
quons, en tant que société, a propos des personnes qui ont des troubles
psychiques. Par ‘nous’, nous entendons littéralement tout un chacun.
Il ne s’agit donc pas de ‘nous’ et d’ ‘eux’.

Les images et les mots que nous utilisons ont tous une influence.
Par exemple sur l'opinion publique. Et l'opinion publique, c’est - de
nouveau - nous tous. Ils influencent la vie des personnes avec
une vulnérabilité psychique et celle de leurs proches. Leur réta-
blissement, leur rechute, leur bien-&tre, leur autostigmatisation.
La société doit avoir conscience de cette influence.

D’ou l'ambition de cette brochure: tendre vers une communication plus
nuancée sur les troubles psychiques. Une communication qui ne stig-
matise pas. Une communication qui, au contraire, fait disparaitre cette
stigmatisation. Et qui évite ainsi que la stigmatisation devienne autos-
tigmatisation. Nous proposons pour cela des outils.

«Tu as entendu ¢a? Il a dit que j'étais
trop faible pour cette société.

Il me l'a répété. Que j'étais a la traine.
Que je n'étais en fait capable de rien.
Et si c’était vrai?

Je commence a le penser moi-méme ».
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POURQUOI
CETTE BROCHURE ?

Parce que la question concerne tout le monde.

Parce que la communication influence la vie des personnes

[~ I

avec un trouble psychique.

a

Parce que la maniére dont nous parlons de santé mentale
détermine la qualité de notre société.

Parce que la maniére dont nous communiquons dépend de nous.

[ I >

Parce qu'il existe de nouvelles recherches sur la maniére dont
nous communiquons au sujet des troubles psychiques.






UNE REALITE.

ET UNE CONSTRUCTION
SOCIALE. AVEC

DES CONSEQUENCES.

UNE REALITE...

Les troubles psychiques s’accompagnent de symptémes. Les per-
sonnes concernées les ressentent dans leur chair. Les médecins et les
chercheurs les décrivent et les interprétent. Des recherches sont faites
sur le sujet. On tente d’en découvrir les causes et les conséquences.
Aussi difficile que soit cette quéte. Un trouble psychique est une réalité.
Etil nerend pas la vie facile.

TROUBLE PSYCHIQUE ?

Ce concept recouvre un grand nombre de réalités différentes. Nous ne
parlons dés lors pas d’'un trouble spécifique. C’est pourquoi nous uti-
lisons cette définition large: un trouble psychique est un ensemble
d'émotions, de pensées ou de comportements qui, dans un contexte
social donnég, limite le fonctionnement personnel et social des individus
parce qu'ils s’écartent de la norme. La personne elle-méme en souffre.

On le pergoit immédiatement : au fil du temps et dans diverses cultures
et societés, des notions telles que ‘deviant’, ‘norme’... ont un contenu
différent. La norme est déterminée culturellement. Et donc, elle évolue.
Autrement dit: tout le monde, sur cette planéte, ne décrira pas les
mémes émotions, les mémes pensées et les mémes comportements
comme un trouble psychique.



... ET UNE CONSTRUCTION SOCIALE...

Un trouble psychique est une réalité. La maniere dont, en tant que
société, nous gérons cette réalité en est une autre. Les représenta-
tions que nous utilisons dans nos actions et réactions, consciem-
ment et inconsciemment. Comment nous parlons des troubles psy-
chigues, comment nous nous représentons les gens. C’'est un choix.
Une construction sociale a laguelle nous participons tous. Celle-ci a
d’énormes conséquences: pour la genese et la perception des troubles,
le vécu, le traitement, le rétablissement, les idées sur le sujet...

Dans une société, il y a en effet de nombreuses opinions, par exemple
au sujet des causes d'un trouble psychique. Au sujet des noms
gue nous leur donnons (et du sens de ces étiquettes]. Au sujet des
‘solutions’. Au sujet de la ‘responsabilité’. De l'attitude a adopter...
Les visions sont trés variées.

UNE CONSTRUCTION SOCIALE?

Imaginez: vous étes employé dans un bureau de placement. Vous vivez
avec l'idée que les personnes avec certains troubles psychiques sont
en faitincapables de travailler. Cette idée détermine en partie comment
VOUS Vous comportez avec les personnes que vous rencontrez pour un
entretien. En fait, vous pensez que vous ne pouvez rien faire pour elles.

Imaginez: vous étes employé dans un bureau de placement. Vous
vivez avec l'idée qu’un travail approprié peut aider les personnes avec
un trouble psychique a donner une place dans leur vie a leur trouble.
La personne est plus que ce trouble. Dans ce cas, vous étes trés motivé
pour lui trouver ce travail approprié.

C’est ce que nous entendons par construction sociale : des frames
non verbalisés qui codéterminent le comportement des gens.
Codéterminent la vie des personnes avec un trouble psychique.



... AVEC DES CONSEQUENCES

Les représentations et les maniéres de communiquer ne sont pas sans
conséquences. Certaines peuvent déboucher sur une stigmatisation et
des tabous. Jusqu'a la perte du sentiment de leur propre valeur chez les
personnes avec un trouble psychique et leurs proches. Elles influencent
leur vie sociale. Elles font qu'il est [plus] difficile de trouver une maison,
un(e] partenaire ou du travail... Elles sément le doute. Elles empéchent
les gens de se rétablir.

Elles font que la stigmatisation devient autostigmatisation: «c’est
vrai ce qu'ils disent. Je ne peux pas le faire. Je suis incapable de
suivre le mouvement ».

UN EXEMPLE, TROIS REPRESENTATIONS
Un collégue de travail est en congé de maladie. La raison semble
étre de nature psychique: «sa téte n'en veut plus».

1. Ceux qui pensent qu'un stress excessif est a l'origine du probléme
seront indulgents et chercheront des solutions avec lui.

2. Ceux quipensent que la génétique est a l'origine du probléeme
seront eux aussi indulgents. Chercher des solutions semble
ici plus complexe.

3. Ceux quipensent que ce collegue est faible imputeront
la responsabilité uniquement a la personne elle-méme,
qui devra trouver elle-méme une solution.

Nous ne portons ici aucun jugement sur les représentations.
Mais, on perc¢oit immédiatement qu’elles ont des conséquences
pour la personne avec une problématique psychique.



A LIRE

AVANT EMPLOI

Ce gqu’il faut savoir a propos du framing

QU’EST-CE QUE LE FRAMING ?

Les troubles psychiques sont une donnée complexe. On y réflé-
chit et on en parle de fagons trés différentes. Les gens voient les
choses sous des angles trés différents. Dans des cadres diffé-
rents, pourrait-on dire. En anglais: frames.

Cette brochure présente les frames utilisés en Belgique pour les
troubles psychigues. Pour la premiére fois, des chercheurs les ont
cartographiés. Ces frames sont des angles d’approche pour parler
des personnes avec des troubles psychiques. Certaines facettes
du phénomeéne y sont davantage mises en lumiére que d’autres.
D’autres encore sont totalement ignorées.

«FRAMING ? CONNAIS PAS. CELA NE ME CONCERNE PAS. »
Et si, car personne ne peut faire autrement. En raison de la com-
plexité d'une question telle que ‘les personnes avec des troubles
psychiques’, nous ne pouvons jamais en cerner toutes les facettes
dans la maniére dont nous en parlons. Nous avons besoin de
frames. Personne ne peut cerner 'ensemble du tableau.

Des que nous communiquons, nous choisissons, consciemment
ouinconsciemment, un angle d'approche. Nous utilisons un frame.
Une autre personne fera d'autres choix et utilisera un autre frame.
C’est ainsi que l'on retrouve, dans la société dans son ensemble,
un certain nombre de frames.

DES FRAMES ERRONES ?

Aucun frame n’est totalement bon ou mauvais, positif ou négatif.
Ce n'est pas de cela dont il s’agit. Autrement dit: chaque angle,
chaque frame a un noyau de ‘vérité'. Mais ce n'est toujours aussi
gu’une partie de la réalité complexe.

Les frames ne reposent pas toujours non plus sur une réflexion
approfondie, bien au contraire. Souvent, ils sont basés sur une per-
ception subjective, une intuition ou une répétition de choses enten-
dues. En fonction des frames utilisés, les idées de ‘solutions’ seront
également différentes...



UNE DOUZAINE DE FRAMES

Vous découvrirez ici douze frames et counterframes. Ils pro-
viennent d'une vaste enquéte. Une équipe de spécialistes en com-
munication a analysé de maniére détaillée un certain nombre d'ar-
ticles parus dans les médias en 2015. Ils ont discuté des frames
gu’ils y ont découverts avec d'autres spécialistes en communica-
tion et des personnes du secteur de la santé mentale.

Les chercheurs sont convaincus que chacun reconnaitra sa maniére
de s'exprimer dans l'un de ces douze frames. Ou dans une combi-
naison de plusieurs frames. Autrement dit: tout ce que nous disons
et montrons a propos des personnes avec des troubles psychiques
s'inscriradans un ou plusieurs frames ou counterframes de l'enquéte.

COMBINAISON

Vous le percevez déja: si nous voulons communiquer de maniere
nuancée, il serait bon de faire connaissance avec tous ces [coun-
ter)Jframes. Donc aussi avec d’autres cadres que ceux que nous
utilisons personnellement. Notre discours est plus riche et plus
equilibré si nous pouvons combiner plusieurs angles d'approche.
Pour certaines personnes, cette premiére prise de contact avec
les frames est dérangeante et inconfortable. Parce que se déta-
cher de son propre cadre de référence n'est souvent pas évident.

POURQUOI DOIS-JE SAVOIR TOUT CELA?

QUEL INTERET POUR MOI?

Rappelons brievement le but de cette brochure: nous voulons contri-
buer a éliminer la stigmatisation autour des troubles psychiques.
En prenant conscience de la maniére dont nous communiquons.
Nous travaillerons ainsi a une société dans laquelle chacun peut se
sentir davantage reconnu.



COMMENT
COMMUNIQUONS-
NOUS A PROPOS
DES PERSONNES
AVEC UN TROUBLE
PSYCHIQUE ?



5 FRAMES

Les chercheurs ont découvert cinq frames.
Il s’agit de frames problématisants.

Cela veut dire qu’ils présentent la donnée
‘personne avec un trouble psychique’
comme un probleme.

En soi, cela n'est ni mauvais ni bon.

En problématisant, on peut tenter de mettre
une problématique particuliére

a l'ordre du jour. Linconvénient peut étre
gu’en problématisant, on stigmatise.



La peur de l'inconnu

«|l se peut que cette personne ne soit absolument
pas dangereuse. Mais bon, on ne sait jamais
ce qui peut se passer».



Il convient de se méfier des personnes avec un trouble psy-
chique. En raison de leur trouble, elles sont imprévisibles et
constituent un danger potentiel pour la société. Il faut les
mettre a 'écart, en sécurité.

Ce frame touche a la peur des gens pour ce gqu’ils ne connaissent pas.
Pour ce quin’est apparemment pas contrélable et estimprévisible. Ceux
qui considérent ce frame comme ‘la vérité’ se méfient des personnes
avec un trouble psychique. Les mettre a l'écart peut alors étre une
maniére de se protéger ainsi qu'eux et la société.

Les nouvelles et les récits dans les médias au sujet de personnes ‘per-
turbées’ qui sont ou peuvent étre agressives renforcent cette image.
Alors que les personnes avec un trouble psychique sont plus souvent
la victime que l'auteur. Et méme si des personnes avec un trouble psy-
chique peuvent, dans certaines circonstances, constituer un réel dan-
ger pour elles-mémes et leur entourage - les professionnels doivent
essayer de gérer ce type de situation difficile; il est limitant de ramener
systématiquement ces personnes a leur trouble, comme c’est le cas
dans ce frame plein d’anxiété et de méfiance. Cela risque de les rendre
encore plus vulnérables.
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La maitrise de soi

«Je ne veux absolument pas rejeter la responsabilité
de mon comportement alcoolique sur les autres.
J’en suis responsable a 100%. Et le vin a 12% ».



Un trouble psychique est un mal que certaines personnes
s’infligent a elles-mémes. Elles font preuve d’'un manque
de volonté et de discipline pour en finir avec leur probléme
psychique. Elles doivent apprendre a devenir plus fortes et a
régler elles-mémes leur probléme.

Ce frame exprime que la personne avec un trouble psychique - notam-
ment une assuétude, un trouble anxieux ou un trouble alimentaire - en
est responsable et ne contrdle pas suffisamment ses pulsions ou ses
pensées. Ouvise justement une trop grande maitrise de soi et en devient
‘malade’. Ces personnes sont, selon le frame, dérangeantes pour leur
entourage. Elles doivent reprendre le contrdle sur elles-mémes et se
ressaisir. Si elles n'y parviennent pas, il faut appliquer la maniére forte
ou interdire. Si elles y parviennent, c'est grace a leur volonté.

Ce frame est dans un certain sens ‘réconfortant’ pour l'entourage. Une
solution est possible. Le frame est dés lors utilisé pour rassurer: ‘¢a’
finira par passer. Si ‘¢ca’ ne passe pas et que le trouble n’est pas accepté,
la responsabilité en incombe a la personne elle-méme. On génére ainsi
une autostigmatisation et la voie vers le rétablissement est bloquée.
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Le monstre

AN

«Si je pouvais sauver ne serait-ce
gu’une jeune fille des griffes de 'anorexie,
cela serait déja fantastique ».



Les troubles psychiques sont une force sombre, hostile, qui
terrorise les gens et accapare leur vie. Les gens se battent
contre le monstre et remportent parfois une victoire. Mais,
il peut toujours revenir a la charge. Ils en sont le jouet.

Ce frame envisage les personnes avec un trouble psychique comme des
victimes et non pas l'origine de leur probleme. La menace est extérieure
a elles; c'est une chose distincte d'elles. D'ou l'utilisation de termes tels
que ‘démons’ et ‘béte’. Et aussile langage imagé emprunté au monde de
la chasse ou de la guerre: les personnes sont une ‘proie’, elles doivent
‘s'armer’, ‘dompter’ le monstre... Eventuellement avec l'aide de ["armée’
de psychiatres et d’'intervenants. Leur ‘combat’ dévore beaucoup d’éner-
gie, parfois méme toute leur énergie.

Ce frame dualiste suscite de la sympathie et de la compassion. Ily a une
personne et, a l'extérieur, il y a un ‘monstre’. Il aide a faire preuve d’em-
pathie et @ mieux comprendre le vécu d'un trouble. C'est un ‘combat’, une
‘lutte’. Mais ce frame n’est pas porteur d’espoir, il est plutét fataliste.
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Le maillon faible

«J'ai lu que son pere avait fait une tentative
de suicide. Lorigine et la génétique y jouent
trés certainement un réle ».



Les personnes avec un trouble psychique sont des personnes
qui font preuve de faiblesse. Elles ne peuvent pas suivre
le mouvement, ni répondre aux attentes et aux exigences de
la société moderne. Cela est dd a leurs manques et a leurs
traits de caractere. Innés ou non. Comme, par exemple, leur
manque de résistance au stress.

Ce frame met en lumiére la faiblesse des personnes avec un trouble psy-
chique et ne tient donc pas compte de leurs capacités. Dans leur environ-
nement, leur faiblesse les empéche de suivre le mouvement. Il faut dés
lors les sortir de cet environnement car ils ralentissent les autres.

L'idée que certaines personnes feignent parfois des problémes psy-
chiques pour exploiter ‘le systeme’ est trés proche. Elles veulent, par
exemple, échapper a une condamnation ou au reproche qu’elles ont mal
éduqué leurs enfants.

Ce frame va a contre-courant de la tendance a désinstitutionnaliser les
soins et invite justement a ne pas ‘sortir’ les personnes avec un trouble
psychique de leur environnement. Selon certains, il constitue encore
[trop) souvent le point de départ dans le secteur des soins de santé
mentale. On veut surtout protéger les patients de nouveaux échecs
et ‘prendre soin’ d’eux. Il peut dés lors étre question de paternalisme,
de sous-estimation et d’opportunités manguées. C'est une autre forme
de stigmatisation.
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La proie facile

«Dans les soins de santé actuels,

le patient est surtout un consommateur

qui espere acheter un peu de santé mentale.
Grace a son assurance ».



Les personnes avec un trouble psychique - une donnée
vague - sont les victimes crédules d’individus malhonnétes
(‘thérapeutes’) et de ‘gros groupes pharmaceutiques’. Qui les
utilisent ou méme les arnaquent. Qui tirent d’énormes profits
de leurs thérapies et leurs médicaments colteux. Qui ne sont
souvent d’aucune utilité et aggravent méme la situation. Pire
encore: l'industrie pharmaceutique a intérét a problématiser
autant que possible le comportement ‘normal’.

Ce frame fait des personnes avec un trouble psychique des victimes a
deux titres: elles sont victimes de leur trouble et victimes des individus
et des systémes qui en tirent un bénéfice financier. Ce frame fait que les
gens chercheront moins rapidement de l'aide. On ne peut quand méme
pas faire confiance au secteur. Et chercher de 'aide ne rapporte rien ou
pas beaucoup et, en plus, colte cher. Les personnes qui pensent ainsi
créeront difficilement une relation de confiance avec un intervenant
professionnel. Dans le cas des enfants et des jeunes, les traitements
médicamenteux sont souvent nocifs. Cette image aussi - vraie ou non,
la n'est pas la question - s’inscrit également dans ce frame.

Dans le secteur des soins de santé mentale, on aconscience que des indi-
vidus peu qualifiés voire des charlatans sont hélas aussi a 'ceuvre. Par
ailleurs, il y a une tendance croissante a ‘psychopathologiser’, méme au
niveau de la société. Le nombre de syndromes psychiques est en aug-
mentation. Et cela suscite des questions chez beaucoup de personnes.
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COUNTER-
FRAMES

Les counterframes sont déproblématisants.
Ils présentent moins la donnée

‘personne avec un trouble psychique’
comme un probléme, voire pas du tout.

Ils offrent une perspective de rétablissement
et relativisent davantage. Ils s'opposent

aux clichés et a la stigmatisation.

Un inconvénient peut étre qu’ils édulcorent
le trouble psychique et atténuent

le sentiment d’'urgence. Il peut alors étre
moins rapidement mis a l'ordre du jour.



La mosaique

«|ly a aussi des formes plus légéres de trouble
obsessionnel-compulsif. Cela peut se limiter

a des formes innocentes de superstition,

comme des boucles d'oreille qui portent bonheur.
Ou les petits rituels auxquels se livrent certains
footballeurs. Il arrive a tout le monde d’avoir

des comportements compulsifs ».



Le trouble psychique est l'extériorisation d’'une sensibi-
lité, vulnérabilité ou prédisposition. Mais, ce n’est qu’'une
des nombreuses facettes de la personnalité d’un individu,
qui est beaucoup ‘plus riche’. Ce n’est pas ‘noir’ ou ‘blanc’.
En outre, beaucoup de personnes identifient quelque chose
de comparable chez elles.

Les troubles psychiques sont loin d’étre d’exceptionnels, les chiffres
le prouvent. Et ces troubles ne font pas de ‘discrimination’ selon l'age,
le sexe, la profession, le dipléme... Mais, moyennant un bon encadre-
ment, la société peut tirer profit de la richesse de tout un chacun.

Ce counterframe ‘normalise’ les troubles psychiques. Il estompe la dis-
tinction entre le caractére d'un individu et ses traits de personnalité.
Le trouble devient ‘seulement’ un trait de la personnalité, un parmi
beaucoup d’autres. Il ne faut pas mettre les gens dans une case bien
précise et les réduire a leur trouble est absolument & éviter.

Larelativisation, lanormalisationvoire labagatellisation que l'onretrouve
dans ce counterframe peuvent a leur tour étre problématisantes, lors-
gu’elles empéchent qu'une problématique soit prise au sérieux.
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Le cas particulier

«Selon une étude, les danseurs, les chanteurs,

les écrivains ou les musiciens avaient 17%

de chances de plus de posséder les mutations
génétiques liées aux problémes de santé mentale ».



Les troubles psychiques sont l'expression de capacités
exceptionnelles. Ces personnes sont ‘extraordinaires’.
Mais, elles ne sont pas toujours reconnues comme telles.
Elles méritent une attention particuliére pour leurs carac-
téristiques psychiques. Cependant, elles ne doivent pas
pour autant vouloir se singulariser.

Ce counterframe établit un lien entre une vulnérabilité psychique et
des capacités mentales ou des talents particuliers que ne posséde
pas la majorité des individus: les surdoués, les hypersensibles,...
Ces personnes, parmi lesquelles il y a aussi des enfants, sont tout sauf
ordinaires et peuvent en étre fiéres. Ce sont des ‘artistes torturés’, des
scientifiques de génie,...

Ce counterframe romantisant comporte un danger: 'attente que toutes
les personnes avec un trouble psychique aient des dons particuliers.
C'est décevant pour la plupart d’entre elles qui sont simplement ‘ordi-
naires’. Le trouble risque d’étre élevé au rang de quelque chose de ‘surhu-
main’. Cela peut inciter certains a développer une attitude de ‘poseur’.
Ils ne font alors que trop volontiers étalage de leur trouble particulier.
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La jambe casseée

«C’est comme quand on a un rhume,
j'ai un rhume dans la téte ».



Le trouble psychique est un probléme physique que l'on peut
cartographier. A l'avenir, cela sera encore plus facile. llyades
causes physiques objectivables. Et il est dés lors possible,
une fois que le diagnostic est posé, d’instaurer un traitement
et de ‘corriger’ ce qui ne va pas, le plus souvent a l'aide de
médicaments. Il y a donc un espoir de guérison. A moins que
le trouble soit impossible a traiter.

Ce counterframe affirme qu’il est possible de décrire et de ‘résoudre’
les troubles psychiques. Ce n'est pas toujours possible actuellement
mais les traitements et les méthodes de prévention s'amélioreront et
déboucheront sur beaucoup plus de guérisons. Cela signifie également
qu'il est possible d’éviter un certain nombre de problémes grace a une
meilleure ‘hygiéne mentale’. Parailleurs, ily a aussi des cas ‘incurables’,
qui sont ‘résistants’ et pour lesquels tous les traitements finissent un
jour par étre épuisés.

Ce counterframe part d'une vision dualiste de la maladie et de la santé:
c'est l'un ou l'autre. Et les soins de santé mentale doivent donc tenter
de ‘guérir’ les gens. Le plus rapidement possible. Le ‘patient’ lui-méme
n'a pas grand-chose a faire: d’autres personnes vont le guérir. S'iln'y a
pas un jour une ‘pilule’ quirendra les intervenants superflus...

Ce counterframe est cependant essentiellement déproblématisant et
élimine d'éventuels sentiments de culpabilité. Ildonne beaucoup d’'es-
poir. Trop, et par conséquent, les soins de santé mentale en prennent un
coup lorsqu’il s'avére que cet espoir était faux, que les résultats se font
attendre et que les thérapies prennent énormément de temps.
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Linvite imprévu

« Emma a appris a accepter ses attaques.
Elle déclare: ‘elles font partie de moi’ ».



Les troubles psychiques donnent une orientation inattendue
alavie des gens. Ils entrent dans leur vie et les gens doivent
apprendre & les gérer. A vivre avec. On appelle cela le ‘réta-
blissement’. Il faut donner de l'attention a un tel ‘invité’. C’est
possible si l'on fait preuve de suffisamment de flexibilité et
que l'on continue a profiter de ce que l'on peut vivre avec lui.
Avec ce compagnon a vie, que l'on n’a pas invité et dont la
silhouette est toujours présente.

Danscecounterframe, 'élément central est que la personne comprenne
et accepte qu'ily a chez elle ‘quelque chose’ qu’elle n'a pas voulu. Dont
elle ne sera jamais certaine qu'il disparaftra un jour. Qu'elle doit intégrer
dans son existence.

La personne qui réussit a le faire peut continuer a profiter de la vie et
méme rire de la maladie... Car sans malheur, il n'y a pas de bonheur.
Et la personne garde le réle principal, sans nier sa vulnérabilité psy-
chigue et avec 'aide nécessaire.

39



La longue marche

«Quand le diagnostic est posé, cela change
inévitablement votre trajectoire de vie ».
«J'essaie surtout de travailler sur moi-méme.
J’ai appris a suivre mon instinct, a écouter
les sighaux que mon corps m’envoie et

a faire ce qui me plait ».



Les personnes avec un trouble psychique vivent une épreuve.
Mais, si elles font preuve de ténacité et de résilience, elles
peuvent se redéfinir et ‘grandir’. Sur leur (difficile] chemin par-
semé d’embdches, elles ne sont pas seules. Elles regoivent
aide, compréhension et soutien de la part des médecins,
des thérapeutes, d’accompagnateurs, d’amis, de la famille,
de personnes dans le méme cas, etc.

Ce counterframe voit la vie comme un voyage ou une longue marche,
avec des obstacles qui peuvent en faire un véritable chemin de croix
et avec, parfois, de fausses pistes. Un cheminement au cours duquel
on tombe et on se reléve. Il faut faire appel a des guides - profession-
nels et autres, des gens qui apportent une aide. Mais, c’est la personne
elle-méme qui doit entreprendre le voyage. Au cours de ce voyage, on
apprend en permanence a mieux se connaitre.

En surmontant les obstacles, on grandit et on se rétablit. Les crises
offrent des opportunités et font que l'on prend parfois d'autres direc-
tions et que 'on explore des chemins inattendus. Le processus qui s'ap-
pelle ‘vivre’ est plus important que le but final.

Ce counterframe déproblématise et déstigmatise. On peut comparer
la vie de tout individu a une longue marche, une odyssée au cours de
laquelle des obstacles surgiront inévitablement. Ce n’est pas un hasard
si cette métaphore est largement utilisée dans la littérature depuis plu-
sieurs millénaires.

Pour le secteur des soins de santé mentale, ce counterframe est une
incitation a accompagner les personnes de maniére aussi ‘souple’ que
possible, en fonction du degré de difficulté d’'une étape précise dans
leur vie. Cela n'empéche pas que pour certaines personnes, le chemin
(de vie] est semé d'innombrables obstacles.
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La faille

«Méme des événements moins violents peuvent
donner lieu a des troubles obsessionnels-compulsifs,
la trahison par exemple. Lorsque quelgu’un

est blessé ou abandonné par une personne

en qui il avait confiance ».



Les personnes avec un trouble psychique n’en sont pas res-
ponsables. Lestroubles sontuneréaction déclenchée pardes
événements extérieurs, souvent traumatisants. Trés peu de
personnes peuventy faire face. Les causes sont identifiables
et explicables ou elles peuvent avoir été refoulées sans avoir
été traitées... La compréhension et la reconnaissance des
autres offrent un espoir de rétablissement.

Ce counterframe expose que la vie a été bouleversée pour de bon,
par ‘quelque chose’ qui est identifiable: 'enfance en tant que période
cruciale de la vie humaine, un traumatisme précis pendant l'adoles-
cence, 'éducation, un déceés, un abus,...

Tout le monde comprend cela, méme si certaines personnes surmontent
sans probléme leurs traumatismes. Et méme si l'on se rétablit, la cica-
trice mentale, 'éraflure a 'dme reste. Mais, des tiers, des intervenants
professionnels, par exemple, peuvent aider.
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Ce counterframe expliqgue que les troubles psychiques
sont en partie causés par les tendances de la société.
Ilssont,notammentenOccident,unsymptémed’unesociété
qui en demande trop aux gens. Le stress, l'individualisme,
la flexibilité, la concurrence, le consumérisme, la course a
la performance font qu’ils sont perpétuellement en alerte.
La solution? Remettre en cause les structures, travailler a
une autre société, plus ‘saine’.

Selon ce counterframe, la cause ne se situe pas chez lindividu, mais
dans une société qui met trop de pression sur les individus. Cela com-
mence déja pendant l'enfance et l'adolescence. Cette société-la - nous
tous, donc - doit changer. Un tel regard critique sur la société fait qu'il
est plus facile d’aborder les problémes psychiques.
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REGLES
PRATIQUES

o REGARDER DANS LE MIROIR

Ces douze frames et counterframes nous tendent un miroir. Nous y
voyons comment nous communiquons a propos des personnes avec
un trouble psychique. Cette brochure est une invitation a regarder
dans ce miroir. Des frames, nous en utilisons d’ailleurs en perma-
nence, et tout le monde le fait. Il y a toujours, lorsqu’on réfléchit et
qu’on communique sur une question complexe comme celle-ci, des
images, des valeurs, des sentiments sous-jacents. Nous en faire
prendre conscience est le principal objectif de cette brochure.

COMBINER, NUANCER, TENIR COMPTE DU CONTEXTE

Les frames et les counterframes sont des angles d'approche, des
perspectives. Ils sont tous incomplets et ‘unilatéraux’, parce qu'ils
n'englobent jamais l'ensemble complexe: l'éventail de troubles,
les nombreuses maniéres dont les personnes les pergoivent,...
Mais, tous contiennent un noyau de ‘vérité’. Quiconque veut commu-
niquer de maniere nuancée a propos des personnes avec un trouble
psychique créé des combinaisons et tient compte du contexte et de
'objectif de la communication. Ainsi, en utilisant un frame déter-
miné, on peut consciemment problématiser. Il suffit de penser a ‘La
maitrise de soi’. Inversement, on peut déproblématiser & l'aide d'un
counterframe donné. Pensonsici a ‘Lalongue marche’, par exemple.

MISER SUR ‘LA FORCE DU CONTRE’

Si, dans notre discours a propos des troubles psychiques, nous
voulons faire disparaitre la stigmatisation, un certain nombre
de counterframes sont des candidats idéaux. Ces counter-
frames, nous les utilisons, tout comme les frames, sous forme
d'images, d'arguments et de mots dans lesquels, en quelque
sorte, ils se cachent. Il n’est pas nécessaire de nommer explici-
tement les frames et les counterframes. Les images et les mots
les évoquent spontanément. Les exemples dans 'encadré sur
la dépression repris ci-aprés le montrent clairement.
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PARLER DE LA DEPRESSION. TROIS RECETTES

Les frames et les counterframes sont les ingrédients de notre com-
munication. Pour Uillustrer, nous suivons ici trois recettes au hasard:
un petit texte qui ne contient que des frames, un autre qui ne contient
que des counterframes, et un autre encore qui combine les deux.

«Une dépression? OQOuille, c’est comme un
méchant chien noir qui entre dans la chambre
et qui fait que vous n'osez plus sortir de votre
lit. Vous réagissez bizarrement vis-a-vis des
personnes de votre entourage. Ces personnes
commencent alors a avoir peur de vous. Une
telle dépression est sans issue et vous éprou-
vez un profond sentiment de honte parce que
vous ne pouvez plus faire votre travail, pas
méme a la maison. Entretemps, le monde
continue a tourner sans vous. Manifestement,
vous n'étes pas indispensable. Et on vous pres-
crit des pilules trés colteuses, qui ne vous
aident pas et qui vous font surtout grossir».

Cet extrait utilise uniquement des frames,
qui problématisent la dépression.

«Une dépression? C'est une réaction compreé-
hensible a des événements traumatisants,
comme le déces d’un étre cher ou la pression
énorme d’'une société qui devient de plus en
plus perfectionniste. Cela peut arriver a tout
le monde. Heureusement, un tel trouble peut
offrir une opportunité particuliére d’apprendre
a mieux se connaitre et ainsi de devenir plus
fort. Et heureusement, on n'est pas seul. On
peut se faire accompagner par des experts et
d’autres professionnels. Et puis, il y a égale-
ment l'aide de l'entourage ».

Cet extrait n'utilise que des counterframes,
qui déproblématisent la dépression.
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«Une dépression, ma foi, cela entre dans votre
vie sans que vous n'ayez rien demandé. C'est
un peu effrayant. Et manifestement, cer-
taines personnes y sont plus sensibles que
d’autres. Il n’y arien a faire. Il faut apprendre a
vivre avec et savoir ou se trouvent vos limites.
Et oui, certains vous considerent comme une
personne faible, c'est inévitable. Je pergois
beaucoup de compréhension de la part des
personnes qui voient encore en moi autre
chose qu'un ‘dépressif’. Ou qui me disent: ‘je
reconnais cela chez moi aussi’. Alors, je ne me
sens plus seul. Mais, en secret, je continue a
espérer qu'un jour, on inventera une pilule qui
remettra tout en ordre dans ma téte».

Cet extrait utilise une combinaison de frames
et de counterframes.



o CHOISIR SES MOTS

Dans cette brochure, nous utilisons souvent le terme ‘trouble
psychique’. L'éventail est large. Ce qu'il recouvre peut étre sujet
a discussion. D'autres concepts sont ‘maladie psychique/psy-
chiatrique’, ‘affection’, ‘anomalie’,... Ils cachent une vision duale.
Les gens sont soit malades (‘perturbés’) soit en bonne santé, soit
normaux soit anormaux. S'ils sont malades, ce sont des ‘patients’.
Dans le secteur de la santé mentale, ils sont cependant parfois
appelés ‘clients’. Prenons un mot comme ‘vulnérabilité’. Il peut
étre déstigmatisant. Pourtant, il est aussi utilisé pour indiquer que
certaines personnes sont un maillon faible, fragile,...

Tout ceci pour vous demander: étes-vous conscient de ce que
vous dites? Avez-vous conscience que tous ces mots évoquent
‘quelque chose’, que des représentations se cachent derriére eux.
Sachez ce que vous dites et comment vous le dites.

LAISSER PARLER LES GENS

Les témoignages de personnes avec des troubles psychiques ou
d’ex-patients peuvent apporter plus de tolérance, plus de compré-
hension et certainement aussides nuances danslacommunication;
Ils peuvent combattre les représentations négatives: comment ces
personnes le ressentent-elles elles-mémes? Que signifie le trouble
pour elles? Et qu’est-ce que c’est, pour elles, le rétablissement?
Mais, les témoignages n'ont pas toujours, par définition, un effet
bénéfique pour la compréhension. Comme le montrent, par
exemple, les photos de personnes qui littéralement ‘se prennent
la téte’ dans les mains. Elles renforcent principalement quelques-
uns des frames problématisants.

LAISSER PARLER LES JEUNES

Les enfants et les jeunes avec des troubles psychiques sont double-
ment vulnérables, parce qu’ils sont encore en plein développement.
Lorsque nous communiquons a leur sujet, pensons aux conseé-
quences potentielles de nos choix. Dans notre communication,
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respectons leur vie privée et n'utilisons leurs témoignages que si
d’'autres peuvent y trouver une source d’inspiration. La résilience,
la créativité et 'humour des enfants et des adolescents peuvent
aider & élargir le regard, notamment chez d'autres personnes du
méme age ou dans la méme situation.

UN EXERCICE POUR LES PROFESSIONNELS

Confronter ses propres conceptions et sacommunication aux douze
frames et counterframes est également un exercice utile pour les
professionnels du secteur de la santé mentale. Quel(s] framels]
sous-tend(ent) ma communication, en tant qu'intervenant, avec ces
personnes? Quels sont les frames présents chez mes colléegues?
Ou, au sein de toute une équipe, comment parlons-nous, dans notre
organisation, de ‘nos’ résidents, clients, patients, usagers,...?

Celui qui parle de ‘La jambe cassée’ dit autre chose que celui qui
parle de ‘La longue marche’.

Le framing contribue & nourrir des attentes réalistes vis-a-vis des
professionnels: ce sont aussi des personnes qui font des choix...

UN EXERCICE POUR LES MEDIAS

Les médias jouent un réle-clé dans les représentations sociales.
Les personnes avec des troubles psychiques sont pour eux une
source ‘inépuisable’: 'étrange, le bizarre et l'imprévisible sus-
citent énormément d'intérét. Car, en fin de compte, il faut bien
‘faire l'actualité’. C’est la matiére premiére des médias. Quand tout
va bien, il n'y a pas d’'information. Ce point de départ peut limiter le
cadre et mener a des stéréotypes.

Les personnes avec un trouble psychique paient un lourd tribut a
cette information trop univoque. Elle débouche entre autres sur
une vision négative et une pensée clivée entre ‘nous’ et ‘eux’:
nous, les personnes ‘normales’ et eux, les ‘anormaux’, étranges,
bizarres et dangereux. Il y a dées lors de la place, beaucoup de
place, pour des récits plus nuancés et porteurs d’espoir sur les
personnes avec une vulnérabilité psychique.



Ce qui est dit et montré dans les médias, et la maniéere dont cela
est fait, impacte des vies. Pensons, par exemple, a la communica-
tion sur le suicide et les régles sur le sujet. Ayons conscience du
poids de nos mots et de nos images.

UNE AFFAIRE QUI NOUS CONCERNE TOUS

Pour terminer, répétons-le une fois encore: par l'analyse de ces
douze frames et counterframes, nous voulons faire prendre
davantage conscience de l'importance d'une communication
nuancée. Affiner le débat. Contribuer a faire disparaitre la stigma-
tisation. Eviter l'autostigmatisation et le sentiment de culpabilité
qui paralysent...

Nousy avons tous intérét. La société entiere est partie prenante.

UN EXERCICE POUR LES PERSONNES

AVEC UN TROUBLE PSYCHIQUE

Dans cette brochure, nous utilisons souvent le terme ‘nous’.
Ce ‘nous’, nous luidonnons un contenu aussi large que possible.
Ils’agit littéralement de 'ensemble de la société. Tout le monde.
‘Comment pouvons-nous communiquer autrement a propos de
la santé mentale?’ signifie dés lors ‘comment tout un chacun
peut-il communiquer autrement?’.

Ce ‘nous’ inclut donc aussi naturellement les personnes avec un
trouble psychique. Ces personnes peuvent, en faisant connais-
sance avec les douze frames et counterframes, y trouver une
inspiration pour leur maniére de s’exprimer, a propos d'eux-
mémes et des autres. Car, la maniére dont on s’exprime contri-
bue a influencer 'opinion publique. Et donc la vie de nombreuses
personnes. Et la société.
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FAITES LE TEST

RECONNAISSEZ-VOUS LE (COUNTERIFRAME ?

1 “Les personnes quine sont pas résilientes
a l'anorexie ne sont, selon moi, pas non plus

7 “J'entends souvent dire que tout n'est
gu'une question de détermination.
Mais, la volonté, c’est probablement
ce qu'ily ade plus dur au monde”.

résilientes & d'autres choses: les jeux de
hasard, la drogue et l'alcool.

Je n'estime pas qu'il faille interdire toutes
ces choses parce qu'un petit nombre de
personnes ne peuvent pasy faire face”.

9 “J'ai été frappé par l'observation que le ‘moi’
n'était rien de plus qu'une accumulation de
symptémes. Et qu’ensuite, il s'agit seulement
de déterminer si ces symptémes contribuent
anotre soi-disant succés dans la vie ou
s'ils empéchent le fonctionnement ‘normal’”.

2 “Pendant que vous lui résistez, l'addiction
est |4, a gagner en force, a devenir une sorte
de bodybuilder, a attendre le moment ou

vous rechuterez. Et quand vous rechutez,
elle vous démolit”. 9 “Le pasverslademande d’'aide s'impose

de plus en plus mais j'ai peur qu’on se moque

3 “Ensemble, nous rions méme de nos de moi. Car, qui a peur des ballons?”.
psychoses. Par exemple: ‘sais-tu

ce que je viens de faire? J'ai été parler

aune statue.’ Et alors, j'ai dit a la personne

10 “Entretemps, j'ai été voir dans le DSM-V
[le manuel de diagnostic des troubles

qui m’accompagnait: ‘excusez-moi,
pouvez-vous vous éloigner un peu?
C’est une conversation privée'”. [rire)

“Le syndrome d’Asperger est présenté
sous des traits sympathiques, une version
bling-bling de l'autisme. Il est associé
aune forme de génie”.

“Les psychiatres sont catégoriques:
la transformation de nos sociétés
occidentales a fait exploser le nombre
de personnes borderline”.

“85% des patients qui se font traiter
pour une phobie guérissent”.

=

psychiatriques] ce que signifiait ‘borderline’.
Je m'y suis reconnu, oui. Mais, qui ne
s'y reconnatitrait pas?”.

“Tout le monde devrait suivre une thérapie.
Pas parce qu'on a un probléme mais pour
s'arréter un moment sur soi, sur ce que l'on
fait et ce vers quoi on veut aller. Je ne veux
plus avoir honte comme au début. Je veux
étre fier de ce que j'ai atteint™.

“La plupart des personnes qui entendent
des voix ont été confrontées a une ou
plusieurs expériences traumatisantes
dans leur enfance”.
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FONDATION ROI BAUDOUIN

AGIR ENSEMBLE POUR UNE SOCIETE MEILLEURE

‘ B Fondation

Roi Baudouin
La Fondation Roi Baudouin a pour mission de contribuer
aune société meilleure.
La Fondation est, en Belgique et en Europe, un acteur de changement
et d’innovation au service de l'intérét général et de la cohésion sociale.
Elle cherche a maximiser son impact en renfor¢ant les capacités des
organisations et des personnes. Elle encourage une philanthropie effi-
cace des particuliers et des entreprises.
Ses valeurs principales sont l'intégrité et la transparence, le plura-
lisme et 'indépendance, le respect de la diversité et la promotion de
la solidarité.
Ses domaines d’action actuels sont la pauvreté et la justice sociale,
la philanthropie, la santé, 'engagement sociétal, le développement
des talents, la démocratie, 'intégration européenne, le patrimoine et
la coopération au développement.
La Fondation a été créée en 1976, a l'occasion des 25 ans de régne
du roi Baudouin.

Merci a la Loterie Nationale et a tous les donateurs
pour leur précieux soutien.
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TOUS FOUS ?!
Parler autrement

de la santé mentale
Cela nous concerne tous.

Il s’agit de la santé mentale.
Et de la maniére dont nous

communiquons a ce propos.

De la maniére dont nous détermi-
nons en partie, par notre langage,
lavie des gens.

Et de la maniére dont nous pouvons
aussi communiquer autrement.

Et contribuer ainsi a une meilleure
qualité de notre société.
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